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DE
DIGESTION ET SÉCRÉTIONS DIGESTIVES
La digestion a pour but de préparer l'assimilation; elle répare les pertes de l'organisme et lui fournit les matériaux de son accroissement; elle comprend par conséquent tous les actes qui se produisent depuis l'introduction des aliments dans le tube digestif jusqu'au passage dans le sang et dans le chyle des aliments plus ou moins modifiés (1).
Article I". — Des aliments.
Il y a une corrélation intime entre la constitution d'un organisme et les aliments que cet organisme doit ingérer. Le corps étant, comme on l'a vu plus haut, dans un état incessant de mutation, et ces mutations étant la condition même de la vie, les substances qui font partie de l'organisme sont peu à peu éliminées avec les produits de désassimilation et doivent, par conséquent, être remplacées. Le gain, c'est-à-dire l'alimentation, doit donc être réglé sur la dépense, c'est-à-dire sur les pertes de l'organisme ; s'il ne couvre pas les pertes, le corps perd de son poids; si au contraire, comme dans la première période de la vie, le gain dépasse la dépense, le corps s'accroît et l'accroissement est en rapport exact avec l'excès des entrées sur les sorties.
Quand les pertes de l'organisme atteignent un certain degré sans qu'une réparation suffisante intervienne, quand en un mot l'écart entre l'assimilation et la désassimilation s'accentue au profit de cette dernière, nous éprouvons une sensation particulière, celle de la faim, qui nous révèle l'état
(1) Les phénomènes mécaniques de la digestion (mastication, progression des aliments, etc.) seront étudiés avec la physiologie des mouvements.
d'appauvrissement général de l'organisme, sensation qui se localise d'une façon confuse dans la région épigastrique. La sensation de la faim apparaît en général quand la perte de poids du corps atteint environ 600 grammes, abstraction faite des urines et des excréments. Il y a du reste sur ce sujet de très grandes différences individuelles, et l'influence de l'habitude joue aussi un rôle considérable (voir : Sensations internes). Quand la privation d'aliments se prolonge pendant un certain temps, il survient des phénomènes spéciaux qui seront étudiés plus loin à propos de l'inanition.
En outre l'alimentation doit répondre aux pertes de l'organisme non seulement comme quantité, mais aussi comme qualité, et comme nous perdons chaque jour par les diverses voies d'excrétion une certaine proportion de substances azotées et non azotées, d'eau, de principes minéraux, il faut que ces différents principes se retrouvent dans l'alimentation et s'y trouvent en proportion de la perte subie par chacun d'eux. Cette nécessité a du reste été prouvée expérimentalement par les recherches de Magendie, de Tiedemann et Gmelin et de Ghossat. Tous les animaux, (chiens, lapins, chats, pigeons, etc.) qu'on essayait de nourrir exclusivement de substances azotées ou non azotées ne tardaient pas à succomber.
I. — DES ALIMENTS SIMPLES OU DES SUBSTANCES NUTRITIVES
Les principes constituants du corps humain consistent essentiellement, comme on l'a vu pages 58 et salivantes (t. 1"), en eau, principes minéraux, substances albuminoïdes, graisses et hydrocarbonés (glycogène, sucre, etc.), et ce sont là aussi les véritables principes ahmentaires, les ahments simples ou substances nutritives. Mais il est rare que nous ingérions isolément et à part ces divers principes ; ordinairement, les substances alimentaires sont formées par la réunion d'un plus ou moins grand nombre d'aliments simples, mélangés suivant diverses proportions. Ainsi l'eau que nous buvons contient des principes minéraux en dissolution; la viande contient des sels, de l'eau, des albuminoïdes ; le lait renferme tous les principes alimentaires. On doit donc distinguer avec soin les aliments simples et les substances alimentaires.
Outre les aliments simples, nous faisons entrer encore dans notre alimentation journalière des corps qui n'appartiennent à aucune des catégories énumérées plus haut, alcool, acides organiques, alcaloïdes (thé, café), huiles essentielles (condiments), etc. ; mais ce ne sont là que des aliments accessoires et dont le rôle sera étudié plus loin.
On a cherché souvent à évaluer la quantité d'aliments simples nécessaires chez un adulte pour compenser exactement les pertes de l'organisme. Quand ce cas se réalise, et on peut y arriver par l'expérimentation, le corps ne gagne ni ne perd; il reste dans le statu quo; il y a équilibre parfait entre les entrées et les sorties. Cette quantité constitue ce qu'on appelle la ration d'entretien. Cette ration d'entretien varie évidemment suivant les individus, suivant l'âge et un grand nombre de conditions qui seront étudiées plus loin avec la statique de la nutintion.^ et chacun, dans son alimentation
ordinaire, s'en rapproche instinctivement. Dans les conditions ordinaires, chez un adulte, on peut l'évaluer aux quantités suivantes pour vingt-quatre heures :
POUR 24 HEUHKS.
2 818 gr.
831 gr.
Hydrocarbonés
Total
3 390 gr.
1 000 gr.
La seconde colonne indique dans quelles proportions devront, dans une substance alimentaire, se trouver les différents aliments simples, pour que cette substance ait le maximum de puissance alimentaire.
Nous allons passer successivement en revue les divers groupes d'aliments simples :
1° Eau. — L'eau de boisson doit remplir certaines conditions : elle doit être fraîche, limpide, sans odeur et d'une saveur agréable; à défaut d'une analyse complète et exacte, le goût est encore le meilleur critérium d'une eau potable; un excellent moyen de reconnaître la pureté d'une eau est d'y ajouter un peu de sucre et de voir en combien de temps s'établit la fermentation. L'eau de boisson doit toujours contenir des gaz et des substances minérales en dissolution et être exempte de matières organiques (1).
L'eau potable contient 20 à 30 p. 100 de son volume d'air, et cet air est plus riche en oxygène et surtout en acide carbonique que l'air atmosphérique; la proportion d'oxygène peut varier de 8 à 23 centimètres cubes, celle de l'acide carbonique de 3 à 30 centimètres cubes; l'eau bouilhe est indigeste et d'une saveur fade. C'est principalement à l'acide carbonique que l'eau de boisson doit sa saveur agréable. Cette saveur devient bien plus prononcée et acidulé dans les eaux dites gazeuses, soit naturelles, soit artificielles, si employées aujourd'hui comme eaux de table et qui peuvent renfermer de loO à 1000 centimètres cubes d'acide carbonique par litre.
Les substances minérales contenues dans l'eau s'y trouvent en proportion très variable; en général, l'eau contient de 23 à 100 centigrammes de résidu fixe par litre, mais elle ne devrait pas dépasser 30 centigrammes. Ces substances consistent en carbonates, sulfates, chlorures alcalins et surtout terreux.
L'examen microscopique peut renseigner aussi sur la pureté des eaux; il faut rejeter comme nuisibles toutes les eaux dans lesquelles se trouvent des organismes inférieurs dépourvus de chlorophylle et qui par conséquent ne peuvent vivre qu'aux dépens des substances organiques en voie de décomposition (bactéries vibrions, monades, leplomitus lacteus, erinothrix polyspora, beggiatoa alba, brefun grand nombre de microbes, dont un certain nombre de microbes pathogènes, comme le bacille de la fièvre typhoïde par exemple).
Le tableau suivant donne les analyses de plusieurs eaux potables :
(1) La présence de matières organiques se reconnaît par la réduction de l'hypcrmanganate de potassium ou du réactif de Fleck (solution alcaline d hyposuiate d'argeiU)
PAR LITRE
Acide silicique
Alumine
Peroxyde de fer
Carbonate ferreux
Carbonate de chaux
— de magnésie.
— de potasse.. .
Sulfate de chaux
— de potasse
— de soude
— de magnésie
Hyposulfite de soude...
Chlorure de sodium
— de calcium. . . .
— de magnésium Azotate de soude
— de magnésie . . .
Total
EAl DE SEl.NE à Bercy.
CANAL de l'Ourt'o
EAU (l'Auteiiil
0sr,0306 0 0053
PUITS de Grenelle.
Oer,0091
Oer,l4-28
Le tableau suivant emprunté à MolescholLdonne, en chiffres ronds, la proportion d'eau contenue dans un certain nombre de substances alimentaires animales et végétales (pour 1000 parties).
Fromage
Jaune d'œuf
Maquereau
Anguille
Lard
Hareng
Foie de bœuf
Viande de porc. . . .
Canard
.Mouton
Foie de veau
Bœuf
Foie de porc
Veau
Cervelle de veau. . .
Pigeon
Cervelle de bœuf. .
Poulet
Raie
Saumon
Sole
Brochet
Cervelle de mouton
Carpe
Blanc d'œuf
Amandes
Riz
Lentilles
Maïs
Farine de froment
Froment
Seigle
Orge
Pois
Sarrasin
Pain de froment. .
Châtaignes
Pommes de terre.
Cerises
Pèches
Prunes
Raisins
Artichauts
Abricots
Pommes
Poires
Navet
Asperges
Fraises
Epinards
Chou
Chou-fleur
Salade
2" Substances minérales. — Les substances minérales sont aussi indispensables dans l alimenlalion et on a vu, dans la chimie physiologique, les troubles qui succèdent à la privation ou à la diminution des sels minéraux. Le tableau suivant emprunté à Moleschott donne la proportion de principes minéraux (pour 1000 parties) pour un certain nombre de substances alimentaires animales el végétales.
Bkuic d'œuf. . . ,
Veau
Auguille
Pure
Foie de porc —
Chevreuil
Foie de mouton Foie de bœuf . .
Jaune d'œuf. . .
Canard
Saumon
Brochet
Poulet
Sole
Bœuf
Lard
Foie de veau . .
Raie
Maquereau ....
Hareng frais. . ...
Carpe
Fromage
POUR 1000 P,\RTIES.
Poires
Pommes
Riz
Raisin
Cerises
Chou-fleur
Fraises
Pèches
Asperges
Pam de froment. .
Abricots . .
Farine de froment
Salade
Pommes de terre.
Artichauts
Maïs
Seigle
Châtaignes
Lentilles
Froment .
Epinards
Pois
Orge
Amandes
On trouve dans le tableau suivant les principales substances alimentaires et les proportions de principes minéraux qu'elles contiennent pour iOO parties de cendres. Les analyses sont empruntées à divers auteui's.
DE CE.NDRES.
I.ait (le vilchc
fi'in^ (le porc
Bouill on
Extrait de viande, (jhair mu-^culaire.
Oerveau
Foie de veau. . . .
Blanc d'œuf
.lauiie d'œuf
Froment
Seigle
Orge
Haricots
Lentilles
Pommes de terre .
Navet
Asperges
Salade
Traces.
3° Bydrocarhonés. — Les hydrocaibonés de ralimenlation consistent surtout en amidon et sucres (sucre de canne et glyooses). A ce groupe peuvent encore se rattacher d'autres substances, dont le rôle est beaucoup moins important, la cellulose et peut-être les gommes et les mucilages.
Amidon. — L'amidon, sous sa forme ordinaire, ne se rencontre guère que dans le règne végétal, tant dans les plantes à chlorophylle que dans les plantes dépourvues de chlorophylle. On le trouve dans des parties très dilférentes des plantes alimentaires, racines (manioc, jalap), tubercules .(pommes de terre, patates, igna-
mes, etc.), fruits (châtaignes, glands, elc.) et surtout dans les graines des céréales et des légumineuses.
Les grains d'amidon sont constitués par des couches concentriques, allernativernent plus ou moins denses, et dont le centre organique (noyau de développement) ne coïncide pas avec le centre de figure. D'après les recherches de Nœgeli, l'amidon se compose de deux substances distinctes : l'une, la granulose, soluble dans l'eau, la salive, et qui se colore en bleu par l'iode; l'autre, insoluble, analogue à la cellulose et qui se colore en rouge par l'iode. D'après Briicke, on y trouverait trois substances différentes : la granulose colorée en bleu par l'iode et qui en constitue la plus grande partie : Vérythrogranulose, qui a une très grande affinité pour l'iode qui la colore en rouge; et la cellulose qui n'est pas colorée du tout ou est colorée en jaune par l'iode. La cuisson prolongée dans l'eau et les acides dilués, la salive, un grand nombre de ferments, transforment l'amidon en dextrine et en glycose. L'amidon n'abandonne à l'incinération que des traces de substances minérales.
Les grains d'amidon présentent, eu égard à leur provenance, des différences de grosseur, de forme et surtout de résistance à l'imbibition qui jouent un certain rôle dans l'alimentalion ; aussi, en général, faisons-nous intervenir, dans la préparation de l'amidon et de la fécule, la chaleur et l'humidité qui gofitlent et désagrègent le grain d'amidon et facilitent, par conséquent, l'action ultérieure des sucs digestifs.
L'inuline, qu'on trouve dans les racines d'aunée, les topinambours, est analogue à l'amidon.
L'amido7i animal, ou substance ghjcogéne qu'on rencontre en certaine quantité dans le foie desanimaux, ne sertà l'alimentation humaine que d'une façon toute secondaire.
La cellulose constitue les membranes ou cellules végétales, surtout dans les jeunes végétaux; elle entre donc dans l'alimentation, mais sa valeur alimentaire, plus que douteuse pour les carnivores, n'a été établie d'une façon positive que pour les herbivores par les expériences de Meissner.
Les gommes et les mucilages (semence de lin et de coing, salep, etc.) pourraient aussi, d'après des recherches récentes faites au laboratoire de physiologie de Munich, contribuer à l'alimentation.
Sucre de canne et saccharates. — Le sucre de canne s'emploie non seulement à l'état plus ou moins pur dans l'alimentation après son extraction de la canne à sucre et de la betterave, du sorgho et de l'érable, mais nous en consommons encore journellement une certaine quantité avec les végétaux usuels, betterave, carotte, navet, panais, persil, melon, citrouille, etc.
Le sucre de lait ne se rencontre que dans ce liquide et a surtout un rôle très important dans l'alimentation du nouveau-né,
Glycose. — La glycose ou sucre de raisin existe dans les fruits sucrés, le miel, les boissons fermentées (vin, bière, cidre, etc.), les liqueurs, et est habituellement associée à une certaine quantité de lévulose, constituant ainsi le sucre interverti. Elle fait aussi partie, mais en très petite quantité, de Talimenlation animale ; ainsi le foie contient un peu de glycose formée, après la mort, aux dépens de la substance glycogéne; les muscles renferment toujours une certaine proportion d'inosite ou de sucre musculaire.
Le rôle des hydrocarbonés et des sucres dans l'alimentation sera étudié plus loin avec la nutrition.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschott, la proportion d'amidon, de dextrine, de sucre et d'hydrocarbonés en général pour les principales substances alimentaires.
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4° Graisses. — Les corps gras naturels, seuls employés dans l'alimentation, sont presque toujours des mélanges de stéarine, palmitine et oléine; quand cette dernière prédomine, les corps gras présententrélatliquide, comme dans les /iwi7es; dans le cas contraire, ils sont solides, comme dans le beurre et les graisses. Les huiles alimentaires sont ordinairement de nature végétale, huiles d'olive, d'amandes douces, d'arachides, etc., tandis que le beurre et les graisses sont de provenance animale. Ces corps gras animaux sont tantôt isolés, beurre, lard, etc., tantôt mélangés à d'autres aliments simples, comme dans le lait, la chair musculaire, etc., et jouent dans la nourriture de l'homme un rôle plu.s considérable que les huiles végétales.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschotl, la proportion de graisse (pour 1000 parties) contenue dans les principales substances alimentaires animales et
végétales.
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5" Albuminoïdes. — Les aliments simples de ce groupe appartiennent soit au règne végétal, soit au règne animal. Dans le premier nous trouvons le gluten qui accompagne l'amidon dans les céréales, la légumine ou caséine végétale qui se rencontre dans les pois, haricots, lentilles, etc., en quantité assez considérable. La proportion des albuminoïdes dans les différents végétaux alimentaires a une très grande importance et sera étudiée plus loin, mais en général cette proportion reste au-dessous de celle qu'on rencontre dans les substances animales. Parmi celles-ci, les plus importantes de toutes sont la myosine de la fibre musculaire et la caséine du lait; puis viennent les albumines de l'œuf et du sérum, la fibrine du sang, l'hémoglobine, etc., et enfin la substance collagène (gélatine) de l'os et du cartilage, dont la valeur alimentaire sera discutée plus loin.
Le rôle essentiel des albuminoïdes est d'entrer dans la constitution même des tissus, et sous ce rapport les aliments dits azotés forment la base même de l'alimentai ion et de la réparation de l'organisme.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschott, les proportions d'albuminoïdes en totalité, d'albumine et de substance donnant de la colle dans les principales substances alimentaires animales et végétales (pour 1000 parties).
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6° Aliments accessoires. — Ce groupe contient un certain nombre de substances de nature très différente et dont l'action n'est pas toujours bien éclaircie. Mais ce
qui les distingue des catégories précédentes, c'est qu'elles ne sont pas nécessaires à l'alimentation et qu elles peuvent être supprimées sans effet nuisible, tandis que les autres sont toutes absolument indispensables. Ce ne sont donc pas des aliments au sens propre du mot, mais des adjuvants de r alimentation. Nous allons passer rapidement en revue les principales de ces substances.
Alcool. — Je ne parlerai ici que du rôle alimentaire de l'alcool, renvoyant au chapitre de la Toxicologie physiologique ce qui concerne son action toxique. On voyait autrefois dans l'alcool une sorte d'aliment respiratoire, de substance oxydable qui, d'après l'hypothèse de Liebig, se décomposait dans le sang en aldéhyde, acide acétique, acide oxalique et finalement en acide carbonique et en eau; plus tard Lallemanl, Perrin et Duroy cherchèrent à démontrer qu'il n'en était pas ainsi et que la plus grande partie, sinon la totalité de l'alcool absorbé, était éliminée à l'état naturel par la surface pulmonaire et par les excrétions. Des recherches plus récentes sont venues infirmer en partie les conclusions de ces auteurs et l'on tend à revenir aujourd'hui à l'opinion de Liebig. Cependant on retrouve une petite proportion d'alcool dans l'urine, mais l'odeur dite alcoolique de l'exhalation pulmonaire après l'ingestion d'alcooliques ne paraît pas provenir de l'alcool luimême, mais de produits volatils variables contenus dans les boissons fermentées. L'alcool a donc un rôle nutritif indirect en épargnant l'oxydation des substances azotées ou non azotées de l'organisme; à petites doses en efîet il paraît diminuer l'excrétion d'azote et la quantité d'urée et ralentir la désassimilation ; à haute dose, au contraire, il aurait l'eii'et inverse (I. Munk). Par son oxydation, il contribue aussi à la production de chaleur. Au point de vue de la digestion, il joue le rôle d'excitant local de la muqueuse digestive et de stimulant diiîusible agissant surtout sur les centres nerveux et la circulation. Restreinte dans des limites modérées, cette stimulation n'a pas d'effets nuisibles, au contraire elle facilite les actes digestifs, elle favorise l'exercice intellectuel et l'activité musculaire; mais l'abus dérive trop souvent de l'usage et transforme fréquemment la stimulation légère et physiologique en intoxication alcoolique.
Pour les proportions d'alcool contenues dans les boissons, voir plus loin page 22.
Acides végétaux. — Les acides végétaux, acides acétique, citrique, tartrique, malique, oxalique, tannique, etc., se rencontrent dans le vinaigre, les fruits acides, les légumes, le vin, les boissons acidulés, limonades, etc., et jouent un certain rôle dans notre alimentation. Ils répondent d'abord à une sensation gustative spéciale, la sensation d'acide, dont le besoin se fait sentir par instants, surtout au moment de la soif; ils agissent en outre comme excitant la salivation et favorisant par cela même un des actes de la digestion, la sécrétion salivaire; entîn, une fois introduits dans l'organisme, ils sont oxydés et la plupart sont transformés en acide carbonique; aussi trouve-t-on dans le sang des herbivores une plus grande quantité de carbonate de soude, et leurs urines contiennent-elles une forte proportion de carbonates alcalins et leri eux et très peu de phosphates.
Le tableau suivant, emprunté à Moleschott, donne la proportion d'acides libres dans un certain nombre de substances alimentaires végétales (pour 1000 parties).
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Prunes noires
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ACIDES LIBRES
Huiles essentielles. — Les essences végétales (essences d'amandes anières, de citron, de genièvre, de poivre, de laurier, de girofle, etc.), que nous employons souvent comme condiments, paraissent agir à la façon de l'alcool, soit comme stimulants locaux, soit comme stimulants généraux, mais avec des effets spéciaux pour chacune de ces substances, effets qui se produisent surtout avec intensité quand ces essences sont ingérées h haute dose, et qui, dans ce cas, peuvent être toxiques, comme on Ta démontré pour l'essence d'absinthe, par exemple (Magnan).
On peut ranger, à côté de ces essences, des produits résineux encore mal connus, poivre, piment, gingembre, qui paraissent surtout agir comme irrilanls locaux des muqueuses bucco-pharyngienne et stomacale.
Certaines substances, la caféine (théine), lathéobromine, etc., entrentaussi dans Talimentation ; mais leur action est encore controversée et sera étudiée plus loin, soit avec les substances alimentaires {aliments d'épargne), soit dans la toxicologie physiologique.
II. — DES SUBSTANCES ALIMENTAIRES
Les substances alinnentaires contiennent en général plusieurs aliments simples, et quelcjues-unes même, comme le lait par exemple, les contiennent tous et peuvent par conséquent suffire à elles seules pour l'alimentation. Mais il est rare que les aliments simples y soient contenus dans les proportions convenables qui ont été indiquées plus haut (page 7); habituellement tel ou tel principe prédomine; de là dérive la nécessité de faire intervenir dans l'alimentation un certain nombre de substances diverses, de façon à retrouver finalement les proportions voulues de substances minérales, d'hydrocarbonés, de graisse et d'albuminoïdes. Ainsi nous avons vu qu'il faut en moyenne à un adulte, en vingt-quatre heures, 120 grammes d'albuminoïdes et 330 -|- 90 = 420 grammes de graisse et d'hydrocarbonés; le tableau suivant indique combien il faut des principales substances alimentaires pour retrouver la quantité voulue d'aliments simples :
POL'R 120 GRAMMES
DALUUMINOÏDES.
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POUR 420 GRAMMES d'hydhocaruonés et graisses.
Riz
Maïs
Pain de froment.
Lentilles
Pois
Fèves
Haricots
OEuf de poule. . .
Pain de seigle. . .
Fromage
Pommes de terre Viande de bœuf.
On voit d'après ce tableau, qui donne Véquivalent nutritif des principales substances alimentaires, quels inconvénients il y aurait à employer exclusivement une seule substance dans l'alimentation; il faudrait, par exemple, ingérer par jour 2 kilogrammes et demi de pain de seigle, près de 2 kilogr. de viande et plus de 9 kilogr. de pommes de terre, si l'on voulait s'en tenir à une seule de ces substances.
Le tableau de la page suivante donne, pour les principales substances alimentaires d'origine végétale ou animale, les proportions pour 1000 d'eau, d'albuminoïdes, de graisse, d'hycarbonés et de sels :
L'étude des différentes substances alimentaires est du ressort de l'bygiène et ne peut être traitée ici d'une façon détaillée; je me bornerai uniquement à quelques indications nécessaires pour bien comprendre les phénomènes physiologiques de la digestion.
Il est rare que les substances alimentaires soient utilisées par nous dans l'état même dans lequel la nature nous les fournit. Oi^dinairement ces substances subissent une préparation qui les modifie plus ou moins, les transforme et les rend plus agréables au goût et plus facilement digestibles ; on pourrait même comparer l'apprêt culinaire des aliments à une sorte de digestion artificielle •prcparaloire précédant et facilitant la digestion naturelle définitive. Malheui eusement la c/iim<e culinaire est tout entière à créer et cette branche si importante de l'hygiène alimentaire est presque complètement laissée de côté par les savants, sauf quelques travaux isolés, comme ceux de Pasteur sur les vins, et de Liebig sur la viande et le bouillon.
L'eau, la chaleur, les condiments et assaisonnements, tels sont les trois agents principaux employés dans la préparation des substances alimentaires. L'eau agit à la fois en ramollissant les substances insolubles, comme dans les potages, les soupes, et en dissolvant les principes solubles, comme dans le bouillon et les infusions; elle est aussi le véhicule obligé de la plupart des assaisonnements. La chaleur modifie encore plus profondément les substances alimentaires, et suivant que la cuisson est lente ou rapide, qu'elle se fait à feu nu, à la vapeur, au bainmarie, qu'elle s'ajoute à Taction de l'eau ou qu'elle est portée au delà de 100" par l'intervention de corps gras, les aliments acquièi'cnt des caractères différents dont la variété joue un rôle essentiel dans une alimentation perfectionnée. Les condiments et les assaisonnements viennent encore ajouter à cette variété et contribuent encore à faire, de ce qui n'était d'abord que la simple satisfaction d'un besoin physique, une jouissance délicate et raffinée. Certains procédés de conservation,
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salaison, boucanage, etc., sont en même temps des modes de préparation qui sont souvent usités, non plus dans un but de conservation, mais uniquement dans le but de flatter le goût.
La préparation culinaire des substances alimentaires répond à plusieurs indications :
Les parties assimilables des aliments sont séparées des parties non assimilables, ligneux, cellulose, etc. ;
Les aliments sont rendus plus accessibles aux sucs digestifs; c'est ce qui arrive pour les substances déjà gonflées par l'eau ou désagrégées par la cuisson;
Les parties solubles sont dissoutes et par suile absorbées plus rapidement; tels sont les sels de la viande dissous dans le bouillon;
Les aliments simples contenus dans les substances alimentaires sont concentré; et condensés sous un petit volume, comme dans les consommés, les jus de viande, etc. ;
Les sécrétions digestives sont excitées; tel est le rôle des acides, du poivre, de l'alcool, etc. ;
Les aliments sont rendus le plus agréables possible au goût et à l'odorat, soit par le mode même de préparation, soit par l'addition d'assaisonnements particuliers
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. iv
Les substances alimentaires sont mélangées ensemble de façon à développer par ce mélange leurs propriétés gustatives et leur digeslibililé;
Les aliments se succèdent dans un repas suivant un certain ordre et une certaine gradation propres à les faire valoir les uns par les autres ;
Enfin, d'une façon générale, la capacité digcstive est augmentée d'une double façon, d'une part par l'augmentation de digestibilité des aliments, de l'autre par l'augmentation des sécrétions digestives.
Nous allons passer rapidement en revue les principales substances alimentaires.
Substances animales. — La composition des principales substances alimentaires d'origine animale a été donnée plus haut. Aussi je ne parlerai ici que de la viande et de ses divers modes de préparation (1).
La viande peut être cuite de plusieurs façons; elle peut être rôtie, cuite dans la vapeur ou bouillie. Quel que soit le mode de cuisson, la température intérieure de la viande ne doit pas dépasser 70°, point de coagulation de l'albumine; en effet, si le morceau de viande est assez gros, un thermomètre placé dans son intérieur ne marque jamais plus de 70<>; à cette température la viande est cuite; à 06", elle est rouge, incuite.
La viaiide rôtie, soil à feu nu, soit dans son jus, soit dans l'huile, etc., est soumise à une chaleur très vive (plus de 70") qui coagule l'albumine de la couche extérieure ; cette couche extérieure devient dure, rissolée et forme une sorte de coque qui ne se laisse pas traverser par les sucs de la viande qui, par conséquent, restent dans l'intérieur de la viande et lui donnent son goût. La viande rôtie perd, par évaporation de l'eau, 19 p. 100 (veau) à 24 p. 100 de son poids (poulet).
La viande bouillie dans l'eau laisse passer dans le bouillon presque tous ses sels solubles, environ 82,37 p. 100 de sels: il ne reste guère dans la viande que les phosphates terreux et très peu de potasse. Voici, du reste, les chifTres d'après Keller :
RESTANT
pour 100.
dans le bouillon.
de la viande bouillie.
li,81
La viande abandonne en outre au bouillon des matières exlractives (créatine, créatinine, acide lactique, acide inosique) et de la gélatine, surtout chez les jeunes animaux. D'après Liebig, 1000 parties de bœuf donnent 6 parties de gélatine sèche, 1000 parties de veau en donnent 47,5.
Le bœuf bouilli perd environ 15 p. 100 de son poids. Mais habituellement l'ébullition coagulant l'albumine des couches superficielles empêche la pénétration de l'eau, de sorte que toutes les substances solubles, sels, gélatine et matières exlractives, ne passent pas dans le bouillon et qu'une partie reste dans la viande qui conserve encore sa saveur, tandis que cette saveur disparaît quand la viande est tout à fait épuisée de ses principes solubles.
(1) Des analyses des diverses substances alimentaires d'origine animale se trouvent dans les chapitres correspondants de la physiologie, ainsi des analyses de chair musculaire dans le chapitre de la physiologie du tissu musculaire, des analyses du lait à propos de la sécrétion mammaire, etc.
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Le bouillon ainsi obtenu représente par conséquent une solution de gélatine, de sels et de matières extractives, avec un peu d'albumine soluble en quantité d'aulanl plus forte que la cuisson a été plus prolonf,'ée; en outre, la graisse de la viande liquiûée par la chaleur se mélange mécaniquement au bouillon; l'addition d'os au pot-au-feu augmente la force du bouillon spécialement en gélatine et eu sels minéraux; 1 kilogramme de fémur contient environ 9 grammes de chlorure lie sodium; l'addition de légumes lui donne surtout son goût et son arôme.
La valeur alimentaire du bouillon a été et est encore très controversée. Pour les uns, le bouillon n'a aucun rôle alimentaire; pour d'autres, il a une valeur réelle, mais les uns l'attribuent aux matières extractives, les autres à la gélatine, les autres aux sels. Ce qu'il y a de certain, c'est que l'action stimulante et restaurante du bouillon est incontestable. D'après des recherches récentes, cette action du bouillon serait due en partie aux sels de potasse et aux phosphates qu'il contient. Ce qui tendrait à le faire croire et ce qui semble indiquer qu'il s'agit plutôt là (l'une stimulation simple que d'une alimentation réelle, c'est que la restauration produite par le bouillon après un jeûne, une longue marche, etc., est immédiate. (Voir aussi : Théorie des peptogénes, de Schiff.)
Vextrait de viande, de Liebig, obtenu par l'épuisement de la viande par l'eau, ne paraît agir que par ses sels minéraux et spécialement par les sels de potasse qu'il contient; il ne peut donc, à aucun point de vue, remplacer la viande dont il ne renferme, en fait de principes alimentaires, que les principes minéraux et ne possède en aucune façon les propriétés alimentaires qui lui ont été attribuées au début par Liebig. Voici une analyse de l'extrait de viande par Wagner :
Eau 20,90
^„ ( partie soluble dans l'alcool... 48,41
Résidu sec /J,iu ^ ^^^.^.^ insoluble dans l'alcool. 20,69
Cendres 21,50
Substances organiques 57,60
L'analyse des cendres d'extrait de viande a été donnée page 5. La viande cuite à la vapeur tient le milieu entre la viande rôtie et la viande bouillie.
La viande salée perd une partie de ses principes solubles (matières organiques et minérales), qu'elle abandonne à la saumure; en effet, le sel qui recouvre la viande lui enlève une partie de son eau et cette eau entraîne avec elle des principes solubles. Le tableau suivant donne la composition des cendres de la viande fraîche et de la viande salée :
POUR iOO PARTIES
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Dans la viande fumée, l'albumine de la couche superficielle est coagulée par la créosote et constitue une enveloppe insoluble qui empêche l'abord de l'air extérieur et s'oppose à la putréfaction. Les produits qui se forment dans ce cas ne sont, du reste, que très incomplètement connus.
Dans d'autres cas, au contraire, au lieu d'enrayer la décomposition de la viande on la recherche, comme dans le gibier faisandé, et cette décomposition, au lieu de nuire à la qualité de la viande, ne fait que développer son arôme et son fumet.
Le règne animal fournit très peu d'aliments hydrocarbonés; l'amidon, la dextrine, le sucre, n'existent qu'en quantité très faible dans certains organes ou dans la chair musculaire; le lait seul, par son sucre de lait, fait exception sous ce rapport. Mais ce défaut d'hydrocarbonés est suppléé par la présence des graisses, abondantes dans l'organisme animal et dont on augmente encore la production en vue ■de l'ahmenlation.
Les substimces alimentaires d'origine végétale présentent des différences très grandes dans leur composition et dans la proportion d'aliments simples qu'elles contiennent. Si l'on classe ces substances alimentaires d'après les proportions de principes azotés qu'elles renferment, on a les groupes suivants (1) :
1° Légumineuses (pois, haricots, fèves, lentilles, etc, etc.). Les légumineuses sont très riches en albuminoïdes, et il n'y a, parmi les substances d'origine animale, que le fromage qui l'emporte sur elles sous ce rapport (Voir le tableau page 8). Voici leur composition moyenne :
Eau 137
Albuminoïdes 234
Hydrocarbonés ^aa
Extractif
Graisse
Sels 22
C'est grâce à cette forie proportion de caséine végétale que les Chinois préparent avec les pois un fromage véritable le toa-foo, qui se vend dans les rues de Canton. Woroschilofî a fait des recherches sur la valeur nutritive comparée des pois et de la viande; il a constaté sur lui-même que l'assimilation des substances azotées de la viande était plus considérable et plus facile que celle des pois, et que le régime de la viande était plus favorable au développement do la force musculaire; il a vu en outre que par ce régime le poids spécifique du corps augmentait et que le poids absolu du corps diminuait tandis que c'était l'inverse avec le régime "Végétal.
2" Céréales. Si on range les céréales d'après leur quantité de principes azotés en allant du plus au moins, on a la série suivante : Froment, orge, seigle avoine' maïs, sarrasin, riz. Le froment en contient 135 pour mille, le riz iiO pour mille seulement.
Les céréales sont employées pour l'alimentation sous des formes très variées mais le plus important de ces produits est le pain. La panification a pour but de rendre la farine plus digestible en faisant agir sur elle la double influence de la chaleur et de l'humidité. La mie se cuit à 100°; la croûte seule est portée à la température de 210o environ. Le pain, une fois cuit, contient encore 4 p. lOO
(!) En général, pour avoir la quantité de matières albuminoïdes contenues dan - i substances végétales, on muiliplie l'azote total par 6,-25. Cependant le procédé n'ei absolument exact; car beaucoup de végétaux contiennent, outre les album innïHl"." a autres substances azotées (asparagine, glutamino, etc.). '■«"'muioej,
d'eàu et 60 p. iOO de matière sèche. A Paris 100 kilogrammes de farine donnent 180 kilogrammes de pain blanc. La combinaison du pain et de la viande constitue une excellente alimentation, et cette combinaison est du reste la base de la nourriture habituelle partout oîi existe une certaine aisance.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschott, la composition (pour 1000 parties) des principales substances de ce groupe :
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Les châtaignes, qui, dans certains pays pauvres, jouent un rôle si important dans l'alimentation, peuvent être rapprochées des céréales; mais leur proportion d'albumiuoïdes (44 p. 1000 environ) est encore inférieure à celle du riz.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschott, la composition de ces substances (pour 1000 parties) :
bl
U ïk
JIOAV
CIIATAK
•Matière extractive..
14,^il
traces
Acide phosphorique.
— sulfurique
— siiicique
Chlorure de sodium..
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3° La pomme de terre constitue un groupe à part comme on le voit, d'après le tableau précédent, et sa valeur alimentaire est beaucoup au-dessous de celle des végétaux précédents, tant à cause de la plus grande quantité d'eau qu'elle contient qu'à cause de sa faible proportion d'albuminoïdes (10 h 20 pour 1000). On peut placer à côté d'elle quelques légumes, navet, chou-rave, etc., qui renferment une quantité analogue (20 pour 1000) d'albuminoïdes, mais dont l'usage alimentaire est bien moins important. Les hydrocarbonés de ces deux légumes consistent surtout en dextrine et en sucre, ce qui les distingue de la pomme de terre, qui contient surtout de l'amidon et très peu de dextrine.
4° Lcgumes herbacrs. Les légumes herbacés (chou-fleur, laitue, asperges, artichaut, épinards, oseille, etc.) présentent une composition très variable; mais ce qui les caractérise surtout, c'est leur forte proportion d'eau et leur petite quantité de matières albuminoides et d'hydrocarbonés.
5° Fruits. Les fruits se rapprochent du groupe précédent par leur forte proportion d'eau; ils renferment du sucre, des acides organiques et du mucilage. Ils ne possèdent que des traces d'albuminoïdes.
Le tableau suivant donne, d'après Moleschott, la composition d'un certain nombre de fruils (pour 1000 parties) :
PHONES.
All)uniinoïde?
l^ectiae, dextrine, matières colo-/ rantes, graisse, sels organiques
Pectose
Ecorce et cellulose
Noyau
Sucre
Acides libres
Cendres
Potasse
Soude
Chaux
Magnésie
Oxyde de fer ,
Acide phosphorique ,
— sulfurique ,
Chlorure de sodium ,
Acide silicique ,
Eau
GROSEILLES
maquereau.
l'RAISES
traces 0,50 1,05 0,33 0,24 0,20
Boissons. — Les boissons peuvent être divisées en boissons alcooliques, sucrées acidulés, gazeuses et infusions (de thé, de café), aromatiques, etc.
Les boissons alcooliques se classent en deux groupes suivant la quantité d'alcoo qu'elles renferment. Le premier groupe comprend le vin, la bière, le cidre, etc., boissons dans lesquelles la proportion d'alcool ne dépasse pas 25 p. 100 et reste ordinairement bien en deçà; le second comprend les eaux-de-vie et liqueurs obtenues par la distillation ou par d'autres procédés.
Outre l'alcool, les vi?is renferment des matières colorantes, du tannin, du sucre non converti en alcool, des traces de substance albuminoïde, de gomme, de mucus végétal, des acides et principalement de l'acide tartrique et de plus des acides malique, succinique, acétique, de l'acide carbonique libre, surtout dans les vins mousseux, de la glycérine, de l'inosite, des éthers, en très faible proportion, qui leur donnent leur bouquet, de la crème de tartre, des sels, phosphates, sulfates et
chlorures, des bases, potasse, soude, chaux, magnésie, alumine, de l'oxyde de fer, etc. Les proportions de ces diverses substances varient suivant le cru, l'année, et suivant la prédominance de tel ou tel principe. Les vins sont alcooliques (Madère, Xérès), sucrés (Lunel, Frontignan), astringents (Bordeaux), acides (vins du Rhin), mousseux (Champagne), etc. La composition du vin d'un cru donné varie dans de telles limites d'une année à l'autre qu'il est presque impossible de donner une analyse exacte pour chaque espèce de vin ; je ne puis que renvoyer pour cela aux ouvrages spéciaux. D'une façon générale on peut classer les vins en faibles et forts et à cette division correspond la composition suivante :
VINS FORTS
89 a 80 0/0 7 il l(i 0/0 0,8 à 0,5 0/0 2 à 4 0/0 0,10 à 0,:iO 0/0
Extrait (1)
(l) L'extrait comprend tout, sau; les substances volatiles feau, alcool, cthers, acides carbonique et acétique). La proportion d'extrait ne dépasse 2,5 p. 100 que dans les vins doux.
La proportion de sucre du vin varie de 1,5 à 2 grammes et ne dépasse pas 4 grammes par litre ; la quantité de glycérine est de 2 à 5 grammes pour les vins faibles, de 6 à 7 grammes pour ceux de meilleure qualité (vins du Midi); l'acide phosphorique se trouve dans la proportion de 0,il\ à 0,16 grammes par litre pour les vins blancs, de 0,30 à 0,33 grammes pour les vins rouges. Le tableau suivant donne les quantité d'alcool (pour 100) contenues dans le vin et dans la bière :
Vin de Bordeaux blanc, le moins
spiritueux 7,0
Vin de Bordeaux rouge, le moins
spiritueux 7,5
Vin de Màcon rouge 7,8
— de Bordeaux vouge, le plus spiritueux 11,0
Vin du Bhin 11,1
— de Champagne mousseux.. . 11,6
— de Côte-Rôtie 12,4
— de Lunel 14,2
— de Sauterue 15,0
Vin de Malaga 15,8
— de Roussillou 16, G
— de Madère 20,4
Bière douce de Brunswick 1,3
— de France 2,3
— de mars 3,5
' — double de .Munich 3,6
Bockbier 4,0
Salvator 4,2
Bière de Brunswick 8,0^
Bières fortes d'Angleterre 8,0
La bière contient de l'alcool, du sucre, de la dextrine, de la gomme, de l'acide carbonique, des acides succinique, lactique, acétique, les principes amers et romatiques du houblon, des restes de gluten, delà graisse, des albuminoïdes et des sels minéraux qui se rapprochent des cendres de l'extrait de viande. Mitscherlicb a trouvé dans les cendres de la bière 40 p. 100 de potasse et 20 p. 100 de phosphore. La bière a donc une action réellement nutritive et, outre son caractère de boisson alcoolique, agit encore par ses sels de potasse.
Les eaux-de-vie et liqueurs renferment de 40 à 65 p. 100 d'alcool, auquel elles doivent leurs propriétés. Une classe à part est formée par des hqueurs qui contiennent non seulement de l'alcool, mais des substances particulières, comme l'essence d'absinthe et quelques autres dont la nature toxique a été démontrée dans ces derniers temps et dont les effets s'ajoutent aux effets produits par l'alcool (Magnan).
Les boissons sucrées et acidulés, sirops, limonades, etc., doivent leurs propriétés-
au sucre et ù l'acide carbonique qu'elles contiennent. Il suffira donc de les menlionner. Il en est de même des boissons gazeuses, qui agissent par l'acide carbonique qu'elles renferment, acide carbonique dont l'influence, encore peu expliquée, consiste probablement en une excitation légère de la muqueuse digeslive, outre son action gustative réelle.
Condiments. — Les condiments ne sont que des accessoires de l'alimentation, mais ces accessoires ont fini par y prendre une place de plus en plus large, do telle façon que l'art de combiner et de varier les assaisonnements constitue une partie essentielle de l'art culinaire. L'étude des divers condiments est plutôt du ressort de l'hygiène; il me suffira de dire que la plupart d'entre eux agissent soit en flattant le goût, soit en excitant les sécrétions digestivos. Du reste, certains aliments simples, comme le sucre, le sel, sont employés aussi comme condiments.
Aliments d'épargne. — On a donné le nom d\tlimcnts d'rpargne [anlidcperditeurs, dynamophores) à un certain nombre de substances dont l'action n'est pas tout à fait déterminée. Ces substances, parmi lesquelles on peut ranger le thé et le café, la coca, le malé, la coumarine de la fève du ïonka, la tbéobromine, et peutêtre l'alcool, paraissent agir à la fois en ralentissant la désassimihilion et en stimulant le système nerveux et la circulation. Malgré les recherches faites sur ces diverses substances, en parliculier par Marvaud, Gazeau, Rabuteau, etc., il reste encore bien du doute sur ItMir action.
La température à laquelle sont ingérés les aliments et les boissons varie dans des limites considérables, depuis les glaces jusqu'aux boissons chaudes, comme le café, le thé, ingérés à la température maximum que la muqueuse buccale puisse supporter. Les boissons froides déterminent souvent des accidenis dont la cause est encore peu expliquée, mais, qui d'après L. Hermann et H. Gaux, devrait être cherchée dans une augmentation subite de la pression sanguine.
Un dernier fait à noter, fait intéressant pour la physiologie, c'est que la réaction de la plupart de nos aliments et de nos boissons est acide. Cette acidité tient en général à la présence d'acides organiques.
Bibliog^raphic. — C. Voit : Unt. der Kost in einigen offentlichen Anstnllen, 1877. — Jkssk.n : Ernulininq diwch Klysliere von Fleisc/tpepton {Mod. Cbi., 18"8). — E. Kebn et ATTEXBERG : Ueher den Verlauf und die Z usammensctzung der Kôvperçjewichtszunahme, etc. (Journ. fur Landwirth, t. XXVIII, 1880). — L. Riess : Ueber den Einfltiss des Alkools au f den Sloffwerhseldes Menschen ^Zeit. liir kl. Mod., t. II, 1880). — Eichiiorx : Zur kiinstlichcn Ernâhrung durch suhcutanc Injcctionen (Wicn. incd. Wochousch..
1881) . — A. Stutzer, g. Fassbender et W. Klikenberg : Die Besiandt/teile der wicfitir/sten Nahrungamiltel far Kranke (Bcr. d. d. ch. Gos., t. XV, 1882). — W. Ki.ikenbero : Ueber den Gelmlt versc/iiedener Futlermittel an Slicksto/f [Zcit. fiir pliy?. Ch., t. VI,
1882) . — Aimé Girard : Mém. sur la composition chimique et la valeur alimentaire des diverses parties du grain de froment (Ann. ch. phys., t. III, 1884). — 0. Kei.lner : 7a(s immensetzung japanischer Nahrungsmittcl (I)iuglcr's Journ., t. CCLII, 1884). — S. Poi.itzer -.Ueber den Niihrwert einiger Verdaungsproducte der Eiivess (A. de Pflûgor, t. XXXVII, 1886). — N. ZvKTi : Ueber den Ncihrwert der sog. Fleischpeptone (id.) (1)?
Article II. — Action des sécrétions du tube digestif sur les
aliments.
La plupart des aliments, pour être utilisés dans l'organisme, doivent subir dans le tube intestinal des modifications préalables; sans cela ils no
(1) A co7isuller : Paycn : Des substances alimentaires, 1853. — Moloschott : De Valimentation et du régime, 1858. — Id. : Physiologie der Nahriingsmittel, 1859. — Paycn : Précis théorique et pratique des substances alimentaires, 18G5 (i» édit.).
sont pas assimilables, et quand ils sont introduits dans le sang, ils sont éliminés en nature par les excrétions et en particulier par Turine. Les aliments transformés et rendus assimilables, au contraire, une fois absorbés, sont utilisés par l'organisme et ne se retrouvent pas dans les excrétions. Ainsi le sucre de canne, par exemple, pour être assimilable doit être transformé en glycose; aussi si on injecte du sucre de canne dans les veines ou dans le tissu cellulaire d'un animal, ce sucre de canne se retrouve intact dans les urines, tandis que la glycose injectée dans les mêmes conditions ne s'y retrouve pas (Cl. Bernard); la glycose est assimilable, le sucre de canne ne l'est pas. Il en est de même de l'albumine : l'albumine injectée dans les veines est éliminée par les urines : l'albumine digérée ou peptone ne l'est pas (Schiff).
Ces modifications des aliments sont accomplies par une série de liquides déversés dans toute la longueur du tube intestinal, liquides avec lesquels les aliments se mettent en rapport dans leiir passage à travers ce canal. J'étudierai successivement les caractères, le mode de sécrétion et l'action de ces différents liquides sur les aliments, et cette étude sera faite dans l'ordre suivant : salive, suc gastrique, suc pancréatique, bile, suc intestinal.
§ I". — jialivv.
I. — SALIVE MIXTE
Procédés pour recueillir la salive mixte. — Chez l'homme, il fuffit, après s'être soigueusciiiciit riucé la bouche, de recueillir la salive qui s'écoule; pour activer la sécrétion salivaire, on peut mâcher des substances inertes, des morceaux de caoutchouc par exemple, faire arriver dans la bouche des vapeurs d'éther ou instiller un peu de vinaigre sur la langue. Chez le chien, on introduit un bâillon entre les dents pour empêcher la déglutition, et on présente à l'animal des aliments; s'il est à jeun, on a un écoulement abondant de salive. Un procédé analogue pout être employé pour les autres animaux. Chez le cheval, Magendie et Reyer ont fait la section de l'œsophage, et recueilli les liquides qui s'écoulaient par le bout supérieur.
Les caractères de la salive mixte varient évidemment suivant les proportions variables de chacune des salives partielles qui entrent dans sa composition; cependant, d'une façon générale, ces caractères présentent une certaine constance.
Chez l homme, la salive mixte est un liquide un peu opalin, inodore, insipide, spumeux et plus ou moins filant. Sa densité est de 1,004 à 1,009. Sa réaction est alcaline; cette alcalinité est due aux bicarbonates et aux phosphates alcalins. Elle correspond en moyenne à 0,08 p. 100 de carbonate de sodium (Chitlenden etEly). Dans quelques cas, elle peut être acide, spéciale-
PHYSIOLOGIE DE LA. NUTRITION. 25 ment le matin ou dans l'intervalle des repas; mais cette acidité tient à la décomposition de parcelles alimentaires ou de débris épithéliaux. Au microscope on y trouve des lamelles épithéliales, des corpuscules salivaires, un peu plus gros que les globules blancs du sang (voir : Salive sous-maxillaire) et souvent des filaments de leptothrix buccalis et des organismes inférieurs, qui seront étudiés plus loin (voir : Rôle des micro-organhmes dans ladigeslion).
La (/uantilé de salive sécrétée par jour chez l'homme, impossii)le à évaluer exactement, peut varier entre 500 et 1500 grammes. La sécrétion falivaire paraît continue, mais la quantité de salive sécrétée dans les vingtquatre heures se répartit inégalement sur les diverses heures de la journée ; elle diminue dans l'intervalle des repas, mais elle ne cesse jamais, et la salive ainsi formée à jeun et qui provient surtout des glandes sous-maxillaires et sublinguales est déglutie instinctivement toutes les minutes à l'état de veille et à de plus rares intervalles pendant le sommeil. L'augmentation de la quantité de salive au moment du repas est due surtout à l'augmentation de la salive parotidienne.
Les excitations gustatives (surtout par des corps acides on amers, vinaigre, coloquinte, etc.), les émotions morales (vue des aliments, certaines odeurs, etc.), certaines substances, le jaborandi ou la pilocarpine, la muscarine, l'abord des ahments dans l'estomac, les mouvements de mastication augmentent la quantité de salive, est cette augmentation et bien plus marquée quand plusieurs de ces excitations se trouvent réunies, ainsi quand les impressions sapides coexistent aveclesmouvementsde mastication (SchifT). Le sens de la mastication a une influence marquée sur la quantité de salive sécrétée du même côté (Colin) ; le phénomène est facile à observer chez le cheval, chez lequel le sens de la mastication change toutesles demi-heures.
Les différentes excitations n'agissent pas de la même façon sur les diverses espèces de salive. Ainsi les impressions visuelles et le sens de la mastication ne paraissent pas agir sur la sécrétion sous-maxillaire. Elle paraît, par contre, plus sensible aux impressions gustatives (Schiff).
D'autres substances, et en particulier l'atropine, arrêtent la sécrétion salivaire.
Par le repos, la salive se sépare en trois parties : une partie supérieure;, mousseuse, filante; une couche moyenne, limpide, peu visqueuse, et une partie inférieure constituée par un dépôt blanc-grisâtre (cellules épithéliales et corpuscules salivaires).
La salive se trouble par la chaleur (albumine); l'alcool, le tannin, l'acétate neutre de plomb, le nitrate de mercure, le sublimé, y déterminent de même un précipité floconneux. Le perchlorure de fer la colore en rougesang (sulfocyanure de potassium). Un papier imprégné de teinture de gayac, puis traité par une solution presque incolore et très diluée de sulfate de cuivre, est coloré en bleu par la salive (sulfocyanure). Dans certains cas un mélange d'empois d'amidon etd'iodure de potassium additionné de quelques gouttes d'acide sulfurique étendu est coloré en bleu par la salive (nitrite d'ammonium), La salive décolore l'iodure d'amidon. Pour son action saccharifiante voir plus loin.
2'j LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
Composition chimique de la salive mixte. — La salive mixte contient : 1° Des substances albiiminoïdes, des traces d'albumine, de la mucine; 2° Un ferment particulier, ptyaline ou diastase salivaire; des traces de pepsine ;
3° De la graisse :
•4° Des traces d'urée; quelquefois de la leucine; 5° Du sulfocyanure de potassium ou de sodium;
G° Des sels et principalement des chlorures de sodium et de potassium, des phosphates alcalins et terreux ; du carbonate de chaux, du phosphate de fer; des nitrites (Schunbein, Musgrave) ;
7° Des gaz consistant surtout en acide carbonique et un peu d'oxygène et d'azote.
La ptijaline ou diastase salivaire peut être obtenue par divers procédés de préparation ; celui qui donne la ptyaline la plus pure paraît être celui de Cohnheim. On recueille une certaine quantité de salive fraîche en excitant la muqueuse buccale par lesvapeurs d'éther; on l'acidifie fortement avec del'acide phosphorique ordinaire et on ajoute de l'eau de chaux Jusqu'à réaction alcaline ; il se produit un précipité de phosphate de chaux basique qui entraîne mécaniquement toutes les matièresalbuminoïdes et de ptyaline. On liltre et on traite le résidu par l'eau qui enlève la ptyaline en laissant les substances albuminoïdes sur le fdlre. L'eau de lavage, avec l'alcool, donne un précipité floconneux, blanchâtre, qu'on dessèche dans le vide avec de l'acide sulfurique. On obtient ainsi une poudre blanc-grisâtre, constituée par de la ptyaline mélangée de phosphates. On l'isole de ces derniers en la dissolvant dans l'eau, précipitant par l'alcool absolu, lavant le précipité à l'alcool étendu, puis avec un peu d'eau et desséchant à une basse température.
La ptyaline ainsi obtenue est une substance azotées, mais non une substance albuminoïde; elle est facilement soluble dans l'eau et la glycérine et rentre dans la catégorie des ferments solubles. Elle transforme l'amidon et la substance glycogène en glycose et cette propriété persiste, qu'elle soit neutre, faiblement acide (acide chlorbydrique à 0,1 p. 100) ou alcaline; cependant un excès d'alcali ou d'acide la lui enlève; la présence d'une trop forte proportion de sucre (1,5 à2,o p. 100) s'oppose à la continuation de la transformation et, pour qu'elle reprenne, il faut étendre la liqueur. En prenant ces précautions, on peut, avec une quantité très petite de ptyaline, transformer d'énormes quantités d'amidon en sucre. La ptyaline agit donc comme un ferment. La propriété saccharifianle de la ptyaline n'est pas altérée par les autres sucs digestifs, et elle est le seul principe saccharifiant qui existe dans la salive. Elle se rapproche de la diastase de l'orge germée et de l'émulsine des amandes; mais elle s'en distingue en ce que ces substances ont leur maximum d'action à 66°, tandis que la ptyaline se détruit à 60°.
La salive mixte du nouveau-né contient aussi de la ptyaline.
Pour quelques auteurs et en particulier pour Cl. Bernard, le ferment salivaire ne préexisterait pas dans la salive et serait le produit d'une altération de la salive dans la cavité buccale.
La présence du sulfocyanure dans la salive n'est pas constante, sans qu'on puisse déterminer les conditions dans lesquelles il apparaît. On avait cru qu'il n'existait que dans les cas de carie dentaire ou chez les fumeurs ; mais son existence a été constatée nettement en dehors de ces conditions. Dans certains cas où le sulfocyanure existe en trop petite quantité pour donner la coloration rouge avec le perchlorure de fer, on peut démontrer sa présence delà façon suivante : on distille
la salive avec de l'acide phosphorique et on essaye les premières gouttes qui passent avec du papier filtré trempé dans une solution diluée de perchlorure de fer additionné d'acide cblorhydrique et désséché; chaque goutte de salive donne une tache rouge.
Les substances suivantes, introduites dans le sang, passent dans la salive; iode, iodures et bromures (se subtituant au chlore); sels de potasse, de plomb, d'arsenic; mercure (?); urée; le fer n'y passe pas. La salive des diabétiques peut renfermer du sucre (Ritter, de Nancy).
Voici plusieurs analyses de salive mixte de l'homme. »
BERZÉLIUS
FRÉRICHS.
JACUBO- WITSCH.
IIAM.MER- BACHER.
SuHocyanure de potassium..
La quantité de ptyaline de ces analyses paraît être un peu forte; elle ne dépasse guère i,i2 pour 1000. La proportion des chlorures est de 0,71 et celle des phosphates de 0,86 pour 1000 en moyenne.
La salive mixte des mammifères se rapproche beaucoup de celle de l'homme. La principale différence porte sur la proportion de ptyaline. Le tableau suivant en donne quelques analyses :
CHEVAI,.
II. — SALIVE SOUS-M.\XILLAIRE
Procédés. — A. Homme. — On peut recueillir la salive sous-maxillaire en introduisant une canule dans le canal de Wharton (Eckhard, OEhl). L'orifice du canal apparaît comme un petit point noir de charpie côté de la racine du frein de la langue. On laisse la salive s'écouler ou on l'aspii'e doucement avec une seringue. On peut aussi se servir d'une seringue aspiratrice.
B. Animaux. — Pour recueillir la salive sous-maxillaire on pratique ortlinairemcnt des fistule? du canal de Wharton. Les animaux sont habituellement immobilisés par la narcotisation, le chloroforme, le chloral ou le curare; dans ce dernier cas, il faut pratiquer la respiration artificielle ; les fistules peuvent être temporaires ou permanentes ; une fois le conduit mis à nu et ouvert, on y introduit une canule de grosseur appropriée qu'on fixe par une ligature.
procédé opératoire varie suivant les divers animaux. 1" Chien. Les figures 242 et
Fig. 242. — Incision pratiquée pour découvrir le Fig. 243. — Anatomie de la région des canal excréteur de la glande sous-maxillaire glandes sous-maxillaire et sublin- (chien) {*). guale (**).
243 empruntées à Cl. Bernard, représentent la région sous-maxillaire et l'incision partiquée pour découvrir le canal excréteur. L'animal est placé sur le dos, la tête fixée; ou fait une incision en dedans du bord inférieur du maxillaire; le digastrique est écarté ou mieux incisé et détaché dans sa moitié postérieure; le mylo-hyoïdien est ensuite incisé, et au-dessous de lui on trouve les conduits excréteurs des glandes sous-maxillaire et sublinguale croisés parle nerf lingual. — 2° L«pm. Le procédé est le même; mais la petitesse du conduit rend souvent impossible l'introduction d'une canule. Dans ce cas, on peut se contenter d'inciser le canal sur l'orifice duquel on applique un morceau de papier
(•) a, digastrique sertionné et écarté; — ô, mylo-hyoïdien coupé et écarté; — r., c, canal de Wharton; — d, canal excréteur de la sublinguale; — 1, nerf lingual.
(**) a, digastrique; — b, tnylo-hyoïilion ; — c, c, glande sublinguale; — (/. sou canal excréteur; — e, canal excréteur de la sous-maxillaire (/", gr) ; — 1, nerf lingual ; — 2, rameau nerveux (suite de la corde du tympan) pour les glandes salivaires.
à filtrer (ou de papier rouge de tournesol) pour voir avec quelle rapidité se fait l'iiubibition (Czennak). Chez le cheval, les ruminants, etc., le procééé est a peu près le même que chez le chien. ,,, .
C. Salives artificielles. - Triturer les glandes fraîches avec de l eau distillée, légèrement phéniquée, et filtrer. 11 vaut mieux employer le procédé de V. Wittich qui peut du reste s'appliquer à toutes les glandes sécrétant des ferments solubles. La glande est divisée en petits fragments et traitée par l'eau pour enlever le sang; elle est ensuite mise dans la glycérine d'où le ferment solublc peut être extrait au bout de quelques heures. Pour les glandes salivaires V.Wittich lait remarquer qu'il faut se rappeler que la glycérine seule, aubout d'un certain temps, peut saccharifier l'amidon et réduire la liqueur de Barreswill.
La salive sous-maxillaire de r homme, obtenue par rintrodiiction d'une canule dans le conduit de Warthon est limpide, filante, plus ou moins visqueuse, de réaction alcaline. Par l'application du poivre et des alcalis sur la langue, elle devient très visqueuse et ne coule que difficilement. On y rencontre alors beaucoup de mucine et des corpuscules gélatineux (Voir : Salive sous-maxillaire du chien et du lapin). Sa densité serait, d'après Eckhard, plus faible que celle de la salive parotidienne (1,002 à 1,003); mais "ce serait le contraire, d'après OEhl ; avant le repas sa densité serait de 1,010 à 1,016 et augmenterait notablement après le repas (1,020 à 1,025). Sa quantité serait, d'après le même auteur, plus abondante que celle de la salive parotidienne (dans le rapport de 3 à 1) et pourait être évaluée à G à 7,0 grammes par heure et par glande; les boissons l'augmentent un peu,
A l'air la salive sous-maxillaire devient plus consistante et, d'après Eckhard, présenterait un précipité floconneux qui ne se produit pas dans l'air privé d'acide carbonique. L'addition de sublimé la fait prendre presque en gelée sans la troubler. Elle contient de la mucine qui lui donne sa viscosité, de la ptyaline et, d'après OEhl et Sertoli, du sulfocyanure de potassium, mais en plus faible quantité que dans la salive parotidienne. Les deux sous-maxillaires en sécréteraient en vingt-quatre heures O^^'^OIOS (OEhl). Sa présence est niée par plusieurs chimistes.
Comme, chez l'homme, on ne peut obtenir la salive sous-maxillaire en quantité suffisante pour en étudier les caractères, on est obligé d'avoir recours aux animaux. Chez ceux-ci on reconnaît que la salive sous-maxillaire présente des différences, non seulement d'une espèce à l'autre, mais aussi pour une même espèce, suivant les influences qui ont déterminé la sécrétion.
Chez le chien, quand on place une canule dans le canal de Whartoii, on a un écoulement de liquide trouble, blanchâtre, qui s'arrête bientôt, mais reprend si on irrite la muqueuse buccale. Quand on applique sur la langue des acides, la salive est limpide, peu filante; quand ce sont des alcalis, elle est trouble, blanchâtre, visqueuse. Mais ces différences de sécrétion s'accusent bien mieux si ou isole et si on excite chacun des nerfs qui se rendent à la glande. La glande sous-maxillaire du chien reçoit deux nerfs, une branche de la corde du tympan qui accompagne le nerf lingual ; une branche du grand sympathique qui pénètre dans la glande avec l'artère; on connaît chez le chien deux espèces de salives correspondantes à chacun de ces nerfs, et une troisième espèce, salive paralytique, qui se produit après la section de ces nerfs.
A. Salire de la corde du tympan. — La sahve de la corde, appelée autrefois salive du trijumeau, est claire hmpide, sauf les premières gouttes, un peu filante, moussant cependant par l'agitation de l'air' et a une réaction alcaline fortement
prononcée. Sa densité varie de 1,00;{9 à J,00o6. Elle ne renferme pas d'éléments morphologiques. D'après Eckhard, elle contient 12 à H pour 1000 de principes solides, dont un tiers est formé par des substances organiques, globuline, albumine et mucine. La présence de laplyaline y est très controversée; en tout cas elle en contient très peu. Les substances minérales consistent en chlorures alcalins, phosphates et carbonates de chaux et de magnésie, et une petite quantité d'acide carbonique hbre, comme le démontre le dégagement de bulles gazeuses sous le microscope par l'addition de l'acide acétique concentré, Par le repos, elle abandonne des cristaux de carbonate de chaux. On peut en obtenir de très grandes quantités, surtout si on a soin de faire alterner les périodes d'excitation avec les périodes de repos.
B. Salive du grand sympathique. — La salive sympathique est filante, visqueuse, très opaque, elle coule souvent en filaments allongés. Sa densité est de 1,0075 à 1,0181. Elle contient un grand nombre d'éléments niorphologiques et spécialement des masses gélatiniformes très pâles, de grosseur variable, qui ne sont probablement, comme on le verra plus loin, qu'un produit de transformation des cellules glandulaires ; on y rencontre en outre des copuscules salivaires analogues aux globules blancs du sang et des globules granuleux de nature indéterminée. Sa richesse en principes solides (15 à 28 p. 1000) est toujours plus grande que celle de la salive de la corde. Elle est fortement alcaline et renferme de l'albumine et une forte proportion de mucine qui se précipite en une masse blanche, adhérente à l'agitateur par l'addition d'un excès d'acide acétique. Elle contient les mêmes éléments inorganiques que la salive de la corde. La quantité de salive obtenue par l'excitation du grand sympalique est toujours très faible: si l'excitation est continuée pendant longtemps, la sécrétion diminue et finit par s'arrêter, et en même temps la glande subit une véritable dégénérescence graisseuse.
C. Salive paralytique. — Si on coupe la corde du tympan, on a, au bout de quelques jours, un écoulement continu de salive un peu trouble, liquide, très peu concentrée, qui s'arrête quand la dégénérescence, qui fait suite à la section, atteint la périphérie des nerfs (Cl. Bernard). Cette même salivation se produit dans l'empoisonnement par le curare. Cette sécrétion se produit des deux côtés, même quandlesnerfsd'uneseuleglande ontété coupés(Heidenhain) ; seulement lasalive de la glande intacte est moins abondante et se rapproche de la salive de la corde du tvmpan. Pour l'interprétation des faits voir; sccrclion salivairc.
Le tableau suivant, emprunté à Hoppe-Seyler, donne des analyses de salive sous-maxillaire de chien; les deux premières sont de Bidder et Schmidt, les autres de Herter ; j'y ajoute l'analyse de la salive sous-maxillaire de cheval d'après Ellenberger et Hofmeister (VII).
VI
4,5uO
Sels organiques solubles....
— insolubles..
(i) La salive de l'analyso VI avait été (Iflerminée par lu masticatiou de viande, les autres par l'excitation rie la muqueuse par l'acide acétique (III et IV), ou sans autre excitation que l'établissement de la (istule (V).
L'analyse III donna pour l'analyse des cendres :
KCl 0,ii40
NaCl 1,540
Na2C03 0,902
CaCO» 0,150
Ca^aPhO'^ 0,113
Pfliiger a trouvé pour les gaz de la salive sous-maxillaire du chien les valeurs suivantes pour 100 cent, cubes de salive (gaz réduits à 0° et un mètre de pression) :
Oxygt'iie
CO- chassé par le vide.
C02 chassé par PhOHI^ Azote
0,4 iy,:3
La salive sous-niaxillaire des autres animaux a été moins étudiée que celle du chien. Celle du l'ipin, d'après Ileidenhain, est claire, filante, alcaline; elle ne se trouble pas à l'air, on y trouve des albuminates, mais elle ne contiendrait ni mucine (Heidenhain), ni ptyaline (Grûtzner). Elle renferme 1,239 p. 100 de matières solides (Heidenhain). Celle du moulon est fortement alcaline, un peu filante; les premières gouttes sont troubles, mais elle devient ensuite limpide pour se troubler de nouveau à l'air; elle contient des quantités notables d'albuminates et des proportions variables de mucine, mais toujours moins que dans la salive du chien. Celle du cheval est claire, un peu filante, alcaline; elle précipite par l'acide chorhydrique et l'acide acétique sans dégagement d'acide carbonique (Ellenberger et Hofmeister). Celle du porc, d'après Griitzner, ne contiendrait pas de ptyaline. Les salives du veau et des autres herbivores (sauf l'exception mentionnée ci-dessus pour le lapin) seraient riches en ptyaline.
On trouve dans la salive sous-maxillaire du chien et en particulier dans la salive sympathique un certain nombre d'éléments morphologiques dont quelques-uns peuvent se retrouver dans la sahve humaine. Ces éléments sont : 1° des corpuscules sahvaires identiques aux globules blancs du sang et qui présentent (au moins quelques-uns d'entre eux) des mouvements amœboïdes ; d'autres offrent seulement un mouvement brownien de leurs granulations ; 2° des corpuscules analogues à vacuoles; 3° de grosses cellules à granulations foncées, volumineuses; 4" des sortes de gouttelettes, claires, difficiles à voir, car elles ont le même indice de réfraction que la salive; elles seraient formées, d'après Heidenhain, par un liquide entouré d'une fine membrane; 5° des masses de mucine de forme et de grandeur variables provenant des cellules glandulaires; G" enfin des cellules glandulaires muqueuses avec ou sans noyau.
m. — SALIVE TAROTIDIENNE.
Procédés. — A. Homme. — On peut introduire directement une canule dans le canal de Sténou (Eckhard, Ordenstein). Le canal s'ouvre au niveau de la deuxième petite molaire supérieure. On peut aussi aspirer la salive avec une serin;?ue en verre dont l'extrémité évasée en forme de ventouse est appliquée sur l'ouverture du canal de Stéuon (Cl. Bernard). Enfin dans les cas de fistules parotidienues on a pu recueillir chez l'homme une certaine quantité de salive.
B. Animaux. Chien. — Le canal de Sténon v'a s'ouvrir dans la bouche au niveau de la deuxième molaire. Pour le mettre à nu ou suit d'arrière en avant le bord intérieur de l'arcade zygomatique et on arrive à une dépression qui correspond au point où 1 •
conduit pénètre dans la bouche. Il suffit de faire à cet endroit une incision transversale et d'isoler le conduit des nerfs et des vaisseaux faciaux. Le même procédé peut être suivi chez le lapin. Mais chez le cheval, le canal de Sténon a un autre trajet ; il décrit une courbe dont la concavité embrasse la branche montante de la mâchoire inférieure. L'établissement d'une listule parotidieuue se fait de la même façon chez la plupart des herbivores.
La Salive parotidienne de rhomme, recueillie à l'aide d'une canule introduite dans le canal de Sténon, est un liquide limpide, incolore, très tluide, de réaction alcaline. Sa densité oscille entre 1,0031 et 1,0043 (l,OOGi à 1,0088 d'après Hoppe-Seyler), Les premières gouttes recueillies sont en général troubles et de réaction faiblement acide ; mais ensuite le liquide qui s'écoule est transparent comme de l'eau, et devient peu à peu alcalin. D'après Astaschew'sky, la réaction acide reparaîtrait au bout de quelque temps et serait au maximum deux heures après l'ingestion des aliments. A jeun au contraire cette acidité diminue et disparaît pour faire place à une réaction neutre ou alcaline; il en serait de même toutes les fois que la sécrétion se fait avec beaucoup de rapidité. Les mêmes faits avaient déjà été observés en partie par Fubini.
Sa quantité, très variable (80 à 100 grammes en vingt-quatre heures, d'après Œhl), augmente par les mouvements de mastication, indépendamment de toute excitation gustative (Butler-Stoney, dans un cas de fistule parotidienne); sur la même personne Buller-Stoney a vu les saveurs sucrées rester sans influence sur la sécrétion parotidienne, tandis qu'elle était vivement excitée par les saveurs acides (acide tartrique). Sur un jeune homme atteint de fistule du canal de Sténon et observé par Béclard, la quantité de salive d'un seul côté était en moyenne de 4 grammes par heure, dans l'intervalle des repas, de 33 grammes pendant la mastication.
La salive parotidienne ne contient pas d'éléments morphologiques. A l'air, elle se trouble en abandonnant des cristaux rhomboédriques irréguliers de carbonate de chaux qui se précipitent au fond du hquide sous forme de dépôt, ou à sa surface sous forme de pellicule; en même temps il se dégage de l'acide carbonique. La chaleur trouble la salive parotidienne (albumine et carbonate de chaux) ; les acides minéraux y produisent une effervescence d'acide carbonique; elle donne la réaction du sulfocyanure de potassium; cependant celte réaction est quelquefois masquée par d'autres substances (Dalton, Sertoli).
Elle renferme des substances albuminoïdes, albumine coagulable et une autre albumine encore indéterminée, pas de mucine, de la ptj'aline, des traces d'urée, du sulfocyanure de potassium, des sels et spécialement des chlorures alcalins et du bicarbonate de calcium et des traces de phosphates et de sulfates alcalins. La présence d'un acide gras volatil, admise par quelques auteurs, est encore douteuse.
Le tableau suivant, emprunté en partie à Hoppe-Seyler, donne des analyses de salive parotidienne :
HOMME
CHIEN
CHEVAL
MITSCIIEHLICH.
HOPPF.-SEYLEn
SCHMIDT Kï
HKKTEIl.
UF.nTER.
UKllTKn.
ELLEN BERGER HT
IIOFMEISTEB.
Eau
Matières so-
Matirro organique . . .
KSCAz
NaCl
CaC03
Kulz a trouvé pour la salive parotidienne de l'homme les proportions suivantes de gaz pour 100 (en volume) : 0,84 à 1,46; Az, 2,4 à 3,2; CO^ libre, 2,3 à 4,7; CO^ combiné, 40 à 62.
Physiologie comparée. — La mVwe imroiidxenne du chien se rapproche beaucoup de celle de l'homme; elle est limpide, claire, coule facilement; elle est parfois un peu rdante et contient un peu de mucine provenant de petites glandes mucipares qui s'ouvrent dans le canal de Slénon (CI. Bernard). Elle ne renferme pas de ptyaline. L'existence du sulfocyanure y est douteuse. La salive du cheval est transparente, liquide, non filante, alcaline; elle se trouble à l'air, et précipite par l'acide chlorhydrique et l'acide acétique en dégageant des bulles d'acide carbonique. Elle contient du bicarbonate de chaux. Les recherches des physiologistes sur l'existence de la ptyaline et du sulfocyanure dans la salive parotidienne des animaux sont loin de s'accorder et il est impossible jusqu'ici d'arriver à des conclusions précises.
Heidenhain, d'après ses recherches sur le chien et le lapin, décrit pour la parotide deux espèces de salives, une salive cérébrale (par l'excitation du glosso-pharyngien) et une salive sympathique. Toutes les deux sont claires, transparentes, jamais filantes; par la chaleur la salive sympathique se prend en gelée, tandis que la salive cérébrale devient simplement opalescente. La salive cérébrale contient 1,02 à 2,0o p. 100 de parties solides et 0,23 à 1,40 p. 100 de substance organique; la salive sympathique contient 3,72 à 6,65 p. 100 de parties solides et 3,29 à 6,24 p. 100 de substance organique; elle est plus riche en ptyaline.
IV. — SALIVE SUBLINGUALE
Procédés. — A. Homme. — OEhl a pu, dans un cas, introduire une canule line dans le conduit de la glande sublinguale.
B. Animaux. — On suit pour les fistules sublinguales le même procédé que pour les fistules du canal de Wharton. Le canal se trouve en général en dedans du canal de Wharton. Chez le bœuf la grosseur du conduit rend l'opération plus facile (Colin) ; on fait l'incision dans l'espace intra-niaxillairc, en arrière de la surface génicnnc. On peut aussi employer pour se procurer la salive sublinguale les procédés suivants : 1° ou empêche les salives parotidicnnes et sous-maxillaires d'arriver dans la cavité buccale soit en liant les conduits de Sténou et de Wharton des deux côtés, soit en pratiquant des fistules de ces quatre conduits pour déverser leur produit à l'extérieur, soit enfin en extirpant les parotides et les sous-niaxillaires (Hudge, C. Fehr) ; le liquide qui arrive dans la bouche est alors constitué par le mélange de la salive sublinguale et du liquide des glandes buccales. On peut le recueillir, soit directement par la cavité buccale, soit Beaunis. — Physiologie, 3« édition. 11, — 3
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
plutôt par une plaie faite à l'œsophage et dans laquelle on introduit une canule qui reçoit la salive déglutie. Le même procédé peut servir pour obtenir le liquide buccal seul si on extirpe en plus les glandes sublinguales. Les chiens supportent bien l'opération, seulement ils boivent plus que d'habitude.
La salive sublinguale obtenue chez Vhomme par CEhl, par l'introduction d'une canule, était formée de gouttelettes isolées, claires, visqueuses, très alcalines. Mais on l'a jusqu'ici obtenue en trop petite quantité pour pouvoir l'étudier d'une façon complète.
Chez les animaux, elle est transparente comme du verre, épaisse, visqueuse et quelquefois au point qu'elle mérite à peine le nom de liquide ; ainsi elle coule en un filet fin non interrompu qui peut aller de l'orifice de la canule jusqu'à terre. Sa réaction est alcaline. Elle renferme 27,5 pour 1000 de principes fixes, d'après Heidenhain, et d'après Kuhne, la proportion pourrait aller jusqu'à 99,8. On y trouve de la mucine; la présence du sulfocyanure y a été constatée. Elle doit contenir peu de bicarbonate de chaux, car elle ne fait pas effervescence avec les acides. Sa viscosité serait due, d'après Werther, moins à sa mucine qu'à son degré d'alcalinité.
Le liquide des glandes buccales obtenu par le procédé de Budge et C. Fehr est visqueux, filant, alcalin, et se rapproche beaucoup de la salive sublinguale.
Bibliog^raphie. — F. Hammerbacher : Quant. Verhultmsse der organischen und anorganischen Bestandtheile des menschlichen gemischten Speic/iels (Zcitsch. f. phys. Ch., t. V, 1881). — B. H. Heyward : Ueber die Anwesenheit von Ammoniak im menschlichen Speichel (Ber. d. d. ch. Ges., t. XIV, 1881). — Ellenberger et Hofmeister : Ueber die Trilbiing des Paroiidenspeichels des Pferdes beim Stehen an der Lufl (Arch. f. wiss. und pr. Thierheilk., t. VIII, 1882). — H. Musgrave : Ueber das Vorkommen von Nitriten im menschlichen Speichel (Ber. d. d. ch. Ges., t. XV, 1882). — L. Griffini : Sur l'action toxique de la salive humaine (Arch. de biol. ital., t. II, 1882). — Ch. Claxton : Virulence of normal human saliva (Philad. med. Times, t. XII, 1882). — M. Sternberg : Virulence of normal human saliva (id.). — 0. Bujwm : Zur Frage nach dem im Speichel des Menschen vorhandenen Alkaloïden (A. de Virchow, t. XCI, 1883). — G. Gagi.io et E. Dimattei : SuUa non esistenza di una proprietà tossica délia saliva umana (Gaz. ch. ital., t. XIII, 1883). — M. Werther : Einige Beobachtungen iibcr die Absonderung der Salze im Speichel (A. de Pflûger, t. XXXVIII, 1886). — R. Kûlz : Gasgehalt des Parotidenspeichels (Zeitsch. f. Biol., t. XXIII, 1886). — H. Goldschmidt : Zur Frage, ist im Parotidenspeichel 6171 Ferment angebildet oder nicht (Zeitsch. f. phys. Ch., t. X, 1886). — D. Baldi : Valcalinilà del sangue e délia saliva, etc. (Lo Sperimentale, 1885). — Biondi : Die pathogenen Mikroorganismen des Speichels (Zeitsch. f. Hyg., t. I, 1887) (I).
Sécrétion salivaire
La sécrétion salivaire est une de celles dont le mécanisme a été le mieux étudié. Celte étude a surtout été faite d'une façon détaillée pour la glande sous-maxillaire qui peut par conséquent être prise pour type. J'étudierai successivement la sécrétion dans les trois glandes salivaires avant d'exposer le mécanisme et la théorie de la sécrétion salivaire considérée au point de vue général.
(I) A consulter : Mitscherlich : Ueber den Speichel des Menschen (Poggend. Annal., 1833). — L. Ordcnstein : Ueber den Parotidenspeichel des Menschen (Beitr. v. Eckhard, t. II). — C. Eckhard : Ueber die Unterschiede des Trigeminus und Sympathicusspeichels der Glandula submaxillaris beim Hunde (id.). — Wittich : Ueber eine neue Méthode zur Darstellung kunstlicher VerdauungsflUssigkeiten (Arch. de Pfluger, t. II). — Vintschgau : Considerazioni intorno alla proprietà che possiede la saliva umana mista alV urina umana normale di scolorare la solda d'amido jodata (Atti del r. Istit. venet., t. III).
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 3y
A. Sécrétion sous-maxillaire. — La glande sous-ma.xillaire esl une glande en grappe comme les autres glandes salivaires(l). D'après les recherches d'Heidenhain, confirmées par la plupart des histologistes, les acini glandulaires présentent des différences non seulement suivant les espèces animales, mais encore suivant l'état d'activité de la glande. Si l'on examine la glande sous-maxillaire du chien par exemple, on y trouve dans les acini deux espèces de cellules :
1" Des cellules dites muqueuses qui remplissent la presque totalité de l'acinus ; elles sont volumineuses, claires, fortement réfringentes et pourvues d'un noyau périphérique; elles sont remplies de mucine et ne se colorent pas par le carmin; leurs granulations ne deviennent apparentes que par certains réactifs (sels neutres dilués, Langley).
2° Des cellules protoplasmiques [albwyiineuses d'Asp) qui se groupent sur un point de l'acinus entre sa paroi et les cellules précédentes et forment là une sorte de croissayit {demi-lune de Giannuzzi). Ces cellules sont petites, granuleuses, foncées, à contours indistincts; elles possèdent souvent plusieurs noyaux, sont dépourvues de mucine et se colorent par le carmin. Chez le mouton, il existerait aussi des cellules muqueuses, mais moins développées que chez le chien. Il en serait de même chez l'homme, quoique le sujet exige encore de nouvelles recherches. Chez le lapin au contraire, toutes les cellules glandulaires des acini ont le caractère de cellules protoplasmiques granuleuses. Les deux espèces de cellules paraissent correspondre à deux produits de sécrétion des glandes salivaires. Les cellules muqueuses fournissent la mucine, soit, comme le croit Heidenhain, par leur destruction, soit plutôt, d'après les recherches de Ranvier et de Renaut, en se vidant simplement de leur contenu, sans se détruire. Dans ce processus de sécrétion de mucine, les cellules muqueuses prennent un aspect granuleux, et la mucine qu'elles contiennent passe dans le liquide sécrété, soit à l'état de dissolution, soit, sous certaines conditions, à l'état solide, sous forme de corpuscules gélatineux. Quand ces cellules manquent, la salive sous-maxillaire est dépourvue de mucine. Le rôle des cellules protoplasmiques et du croissant de Giannuzzi est plus obscur. D'après Heidenhain, Lavdowsky, etc., elles se multiplieraient pour remplacer les cellules muqueuses détruites pendant la sécrétion, et ne seraient que les formes embryonnaires de ces cellules. Ce qui semble indiquer en effet une multiplication de ces cellules, c'est qu'elles contiennent souvent plusieurs noyaux; mais les recherches de Ranvier, de Renaut, etc., tendent à faire admettre une distinction complète entre les deux sortes de cellules. Les cellules protoplasmiques paraissent plutôt en rapport avec la sécrétion salivaire proprement dite et probablement avec la production du ferment salivaire (Bufaliui) (2). On verra plus loin les rapports de l'innervation glandulaire avec l'activité de ces deux espèces de cellules.
La sécrétion sous-maxillaire est sous l'influence de deux conditions principales, la circulation glandulaire d'une part et de l'autre l'innervation.
La circulation de la glande sous -maxillaire a été bien étudiée par Cl. Bernard. 11 remarqua que le sang veineux qui revenait de la glande était noir quand la glande était au repos; qu'au moment de la salivation, au contraire, le sang était rouge vif
(1) Bermann a décrit, dans ces derniers temps, dans la sous-maxillaire de l'homme et de plusieurs animaux, un appareil glandulaire tubuleux dont le rôle est inconnu; d'après lui les deux appareils, glande eu grappe et glande tubulcuse, n'agiraient pas en môme temps. L'interprétation de ces tubes est encore très douteuse.
(2) Nussbaum avait cru trouver dans l'acide osmique un moyen de distinguer dans les acini glandulaires les cellules à ferment. D'après lui, les cellules contenant des ferments solubles noircissent par l'acide osmique. Les recherches de Grutzner, Langley, Bermann^ n'ont pas confirmé le fait énoncé par Nussbaum.
et coulait abondamment. La quantité de sang qui traverse la glande en état d'activité est donc plus considérable en même temps que la pression sanguine augmente.
L'influence de Vinnervation sur la glande sous-maxillaire se produit de deux façons, et on peut distinguer à ce point de vue deux espèces de nerfs : des nerfs imsculaires et des yierfs glandulaires (Expériences sur le chien, Cl. Bernard, Bidder, etc.).
Les nerfs vasciilaires agissent sur la circulation glandulaire et sont de deux sortes : 1° les uns, nerfs dilatateurs, "proviefinent du tympanico-lingual {corde du tympan) (fig. 244, 6); l'excilalion de ce nerf ou de son extrémité périphérique produit une
dilatation des vaisseaux; le sang de la veine est rouge et coule abondamment ; il renferme moins d'acide carbonique et plus d'oxygène que pendant le repos de la glande (Cl. Bernard) ; en même temps la pression dans la veine glandulaire augmente de iO à 15 millimètres de mercure au moment de l'excitation. La section du nerf tympanico-lingual produit des effets opposés; le sang veineux reste noir, même quand on applique du vinaigre sur la langue. A ces variations de coloration et de quantité du sang correspondent des variations dans sa composition; ainsi, par l'excitation de la corde du tympan, le sang artériel perd de l'eau à son passage à travers la glande ; c'est même à cette concentration et à l'augmentation de principes solides que Bidder attribue la rutilance du sang veineux beaucoup plus qu'à la rapidité de la circulation ; 2" les autres, nerfs vaso-moteurs ou constricteurs, pro-
(*) 1, nerf lingual. — 2, corde du tympau. — 3, ganglioa sous-maxillaire. — 4, fibres sécrétoires de la corde. — 5, fibres sécrétoires sympathiques. — 6, libres vasculaires dilatatrices de la corde. — 7, fibres vaso-motrices sympathiques. — 8, fibres seusitives de la glande. — 9, fibres périphériques du lingual allant au ganglion sous-maxillaire. — M, glande sous-maxillaire. — A, artère de la glande. — T, jilexus sympathique.
viennent du sympathique (fig. 244, 7); c'est ainsi que l'excitation des filets sympathiques qui se rendent à la glande, ou de leur bout périphérique, rétrécit les vaisseaux de la glande et rend le sang veineux noir, tandis que par leur section la veine laisse écouler le sang rouge.
Les 7ierfs glandulaires agissent directement sur l'activité épithéliale des cellules glandulaires et, d'après les recherches non encore absolument confirmées de Pflûger, se termineraient directement dans ces cellules. Ces fibres sont, du reste, contenues dans les mêmes troncs nerveux que les nerfs vasculaires, et sont par suite excitées en même temps qu'eux quand on excite expérimentalement le tronc nerveux. Heidenhain admet môme deux ordres de fibres glandulaires correspondant aux deux espèces de cellules glandulaires, des libres mucipares ou trophiques et des fibres sécrctoires. L'excitation de la corde, qui contient peu de fibres mncipares et beaucoup de libres sécrétoires, produit une salive très pauvre en mucine (salive de la corde); celle du sympathique, au contraire, qui contient beaucoup de fibres mucipares et peu de fibres glandulaires, donne une salive riche en substance organique et en mucine (salive sympathique).
Les deux espèces de filets nerveux, vasculaires et glandulaires, se trouvant réunies dans le môme tronc nerveux, on comprend que l'excitation d'un nerf excitant en môme temps les filets vasculaires et les filets glandulaires produise simultanément les modifications de la circulation et de la sécrétion glandulaires. Mais il n'y a pas une liaison intime entre ces deux actes de la sécrétion et de la circulation, et ils sont jusqu'à un certain point indépendants l'un de l'autre. On peut en effet les isoler par l'analyse expérimentale. Ainsi on peut interrompre la circulation dans la glande et malgré cela avoir une sécrétion par l'excitation de la corde du tympan ; on peut môme l'obtenir sur une tète séparée du tronc. D'autre part, on peut supprimer l'activité des éléments glandulaires et obtenir les effets circulatoires; ainsi en injectant dans le conduit de Wharton une substance paralysant les cellules glandulaires(solution de carbonate de soude à 4,9 p. 100, acide chlorhydrique à 0,5 p. 100, sulfate de quinine) on rend toute sécrétion impossible, et cependant en excitant la corde du tympan on voit la circulation augmenter dans la glande et le sang veineux devenir rouge sans que la salivation se produise (Giannuzzi). Seulement, dans ce cas, le plasma transsudé sous l'inlluence de l'augmentation de pression sanguine, ne pouvant plus être utilisé pour la sécrétion, s'accumule dans les espaces lymphatiques périglandulaires et détermine un œdème de la glande absolument comme lorsqu'on excite la corde après avoir lié le canal de Wharton. Certains poisons, l'atropine par exemple, peuvent aussi paralyser l'activité des nerfs glandulaires sans agir sur la circulation (Heidenhain). On s'explique facilement alors comment Ludwig a pu trouver la pression dans le canal de Wbarton plus considérable que la pression du sang dans la carotide, et la température de la salive plus haute de i°,5 que celle du sang de la même artère.
La circulation a cependant une action médiate sur la sécrétion. C'est le sang en effet qui fournit aux éléments glandulaires les matériaux de la sécrétion, et quand ces matériaux ont été épuisés, il faut que le sang les renouvelle. En outre le sang a aussi une influence incontestable sur l'excitabilité des éléments nerveux et sécréteurs contenus dans la glande; ainsi après l'interruption de la circulation dans la glande, il faut un certain temps pour que la sécrétion interrompue reprenne, et l'excitation nerveuse ne produit pas d'effet immédiat; preuve qu'il intervient autre chose que des conditions purement mécaniques de pression et de quantité de sang. Mais il y a là un fait physiologique général d'excitabilité organique. Les deux salives provenant de l'excilation de la corde du tympan et de l'excita-
tion du sympathique ont été étudiées plus haut (page 29) ; il reste seulement à mentionner quelques faits spéciaux de l'innervation glandulaire.
L'excitation de la corde du tymiian ne produit pas la salivation, comme on pourrait le supposer, en vidant simplement les conduits excréteurs de la salive qu'ils renferment; en effet, en quelques minutes une glande sous-maxillaire peut fournir le double de son poids de salive. A mesure que l'intensité de l'excitation augmente, on voit augmenter la quantité de la sécrétion jusqu'à un maximum déterminé probablement par la fatigue des éléments glandulaires. Mais toutes les substances qui composent la sécrétion ne prennent pas une part égale à cette augmentation; si la glande est fraîche et est restée au repos pendant quelque temps, la proportion de principes organiques augmente plus rapidement que la proportion de principes fixes : c'est le contraire si la glande est déjà fatiguée et a été épuisée de sa mucine par une sécrétion antérieure (Heidenhain). Le fait s'explique facilement si on réfléchit que les sels sont fournis par le sang, tandis que la substance organique est fournie par les cellules glandulaires. Si l'excitation est prolongée trop longtemps, la proportion des parties solides et spécialement de la substance organique diminue.
La corde du tympan provient du facial. L'excitation du facial, soit dans son trajet, soit dans ses racines, produit en efl'et la sécrétion d'une salive abondante et fluide. L'irritation mécanique du plancher du quatrième ventricule au niveau de l'origine de ce nerf amène le même résultat.
L'excitation du sympathi'jue produit une salive qui a été étudiée page 30. D'après Heidenhain, les caractères atti ibués à la salive dite sympathique n'existeraient que pour les premières portions sécrétées, mais au bout d'un certain temps, la glande étant épuisée de mucine, la salive deviendrait fluide comme celle de la corde et pauvre comme elle en principes organiques ; aussi nie-t-ii complètement la dégénérescence gélatiniforme de la glande observée par Kiihne après l'excitation prolongée du sympathique. D'après Langley, la salive sympathique du chat serait même plus fluide que celle de la corde. L'action du sympathique sur la sécrétion de la glande sous-maxillaire est du reste encore très obscure. Ainsi pour Bidder il ne fournirait pas de sécrétion spéciale, et il n'influencerait la sécrétion salivaire qu en rétrécissant les vaisseaux de la glande et en modifiant l'adhésion entre la paroi des vaisseaux et le sang. On a vu plus haut le rôle qu'Heidenhain fait jouer aux fibres qu'il appelle mucipares et glandulaires, et la répartition qu'il attribue à ces fibres dans la corde et dans le sympathique. Czermak et Petrowsky avaient admis que, dans certaines conditions, le sympathique pouvait agir comme nerf d'arrêt sur la sécrétion salivaire. Mais cette action d'arrêt a été combattue par Bidder et est niée par la plupart des physiologistes.
En général on considère la corde et le sympathique comme deux nerfs antagonistes au point de vue de la sécrétion sous-maxillaire, et Kiihne va même jusqu'à considérer chacun de ces nerfs comme un nerf d'arrêt par rapport à l'autre. Pour Heidenhain, il n'en serait pas ainsi et il n'y aurait pas dans leur action différence de nature, mais simplement différence de degré, puisque tous les deux, d'après lui, renferment les mêmes espèces de fibres glandulaires, quoique en proportion inégale.
Les conditions de la salive pandytique ont été étudiées par Langley. Cette sécrétion paralytique s'établit des deux côtés trois jours après la section de la corde du tympan (chien). Celle sécrétion est augmentée par la dyspnée, arrêtée par l'apnée (voir : Respiration). Dans les premiers jours la section du sympathique (filets glandulaires entourant l'artère carotide externe) arrête la sécrétion paralytique, mais cet efl'et ne se produit plus au bout d'un certain temps. Langley conclut de ses
expériences que dans les premiers temps la sécrétion paralytique est due à une augmentation d'excitabilité du centre salivaire cérébral et dans les derniers temps à celle des centres intraglandulaires. La même salivation paralytique se produit après l'extirpation du ganglion sous-maxillaire, dans l'intoxication par le curare (Cl. Bernard). Ce qu'il y a de singulier dans ce cas, c'est que la salivation paralytique se montre aussi dans la glande de l'autre côté dont les nerfs sont intacts (Heidenhain).
A Yétat physiologique, la salivation se produit toujours par action réflexe. Une excitation est transmise par un nerf à un centre nerveux, centre salivaire, et ce centre salivaire excite, par l'intermédiaire des nerfs sécréteurs, l'activité glandulaire. L'excitation initiale, point de départ du réflexe salivaire, peut avoir pour siège les terminaisons nerveuses périphériques d'un certain nombre de nerfs sensitifs: 10 les nerfs du goût (excitations guslatives et en particulier les saveurs acides) ; 20 les nerfs olfactifs (certaines odeurs); 3° les nerfs de sensibilité tactile delà muqueuse buccale (excitations mécaniques, frottements, mouvements de mastication, de la parole, de la nausée, etc.); 4» les nerfs de l'estomac (abord des aliments dans l'estomac); enfin l'excitation initiale peut partir encore des centres nerveux, ainsi quand, à jeun, la salivation est déterminée par l'idée d'un repas ou par la vue des aliments.
Expérimentalement, la salivation sous-maxillaire peut être produite par l'excitation de la plupart de ces troncs nerveux, tels sont le lingual, le glosso-pharyngien, le pneumogastrique; cependant, pour ce dernier, l'action salivaire qui lui a été attribuée par CEhl et Cl. Bernard reviendrait en réalité au sympathique (Vulpian). Quant à la salivation observée par Owsjannikow et Tschiriew à la suite de l'excitation du bout central du sciatique, sa cause est très obscure, et la signification en est encore indéterminée; en tout cas, elle n'est pas due, comme le croyaient les auteurs, à une action réflexe vaso- dilatatrice ou sécrétoire de la corde du tympan, car sur l'animal atropinisé la dilatation vasculaire persiste et la sécrétion n'a plus lieu (Griitznei et Chtapowski) et d'autre part elle persiste après la section de la corde du tympan (Vulpian, Gley).
Dans certaines conditions, au lieu d'une salivation, on observe un arrêt de salivation réflexe; ainsi dans certaines émotions morales la bouche se dessèche et la salive fait défaut. D'après Pawlow, l'arrêt de saHvation produit par l'ouverture de l'abdomen et la traction d'une anse intestinale hors de la plaie (animaux curarisés ou dyspnéiques) ne serait autre chose qu'un arrêt réflexe déterminé par l'irritation des nerfs sensitifs viscéraux. Le mécanisme de l'innervation d'arrêt de la salivation n'est pas encore bien éclairci. On a vu plus haut que Czermack avait obtenu, sous certaines conditions, un arrêt de la salivation par l'excitation directe du sympathique (bout périphérique). Langley a vu aussi l'irritation du sympathique produire l'arrêt de la salivation déterminée par la pilocarpine; mais cette influence serait due simplement à son action vaso-motrice.
Les centres nerveux salivaires pour la glande sous-maxillaire, comme du reste pour les autres glandes salivaires, n'ont pas encore été déterminés d'une façon précise. Ils ont probablement leur siège dans la moelle allongée; ainsi la piqûre du plancher du quatrième ventricule en avant du point de la piqûre diabétique (Cl. Bernard), l'excitation de la région d'origine du facial (Eckhard), produisent la salivation. Mais ces centres remontent probablement plus haut ; j'ai vu, chez le lapin, la cautérisation éleclrolytique de la base du cerveau dans la région du troisième ventricule produire une salivation abondante ; peut-être cependant ne s'agissait-il dans ce cas que d'une salivation réflexe. Lépine a observé la salivation (sur
des animaux curarisésj par l'excitation électrique des circonvolutions antérieures et des centres corticaux du facial de Hitzig, et des résultats analogues ont été constatés par Eulenburg et Landois ; Kiilz et Eckhard au contraire ont obtenu des résultats négatifs.
Y a-t-il pour la glande sous-maxillaire d'autres centres réflexes que les centres cérébro-spinaux? D'après Cl. Bernard, le ganglion sous-maxillaire pourrait aussi agir comme centre salivaire réflexe et l'expérience suivante tendrait à faire admettre cette opinion : on fait la section du lingual au-dessus et au-dessous du ganglion sous-maxillaire (en respectant les branches qui vont du lympanico-lingual au ganglion), et ensuite celle du sympathique; si alors on excite le bout périphérique du tronçon nerveux (courant d'induction, pincement, sel marin), on voit la salivation se produire, quoique toute connexion soit détruite entre les centres nerveux et le ganglion; le même effet se produit, mais plus difficilement, si on excite la muqueuse linguale (élher, courants d'induction) après avoir coupé le nerftynipanico-lingual au-dessus du ganglion ; cette salivation cesse immédiatement quand on coupe le lingual entre la langue et le ganglion ; la salivation ne se produit pas par les excitations gustatives ; ce centre ganglionnaire serait surtout en rapport, d'après Cl. Bernard, avec l'état de sécheresse ou d'humidité de la muqueuse buccale. Schiff, qui a attaqué cette expérience, prétend qu'il y a là une erreur d'observation dont il croit avoir déterminé les conditions anatomiques et physiologiques {Leçons sur la digestion, t. P"", pages 282 et suivantes). Eckhard, se basant sur ses expériences, combat aussi l'opinion de Cl. Bernard. Bidder, au contraire, l'admet par des raisons anatomiques. Il a trouvé en effet dans les filets allant du bout périphérique du lingual au ganglion (fig. 244,9) des fibres nerveuses à double contour qui ne dégénèrent pas après la section du tronc du lingual, et qui ne seraient autre chose que des fibres centiprètes allant de la muqueuse au ganglion. Seulement, à l'inverse de Cl. Bernard, il considère ces fibres comme directement inexcilables.
Certaines substances et en première ligne la pilocarpine (jaborandi), la physostigmine (fève de Calabar), la muscarine, le curare, la nicotine, etc., excitent la salivation; d'autres au contraire, comme les narcotiques et spécialement l'atropine, l'arrêtent; il en serait de même de la nicotine à haute dose, de la daturine, de la ciculine, etc. D'après Sokownin, le sang dyspnéique agirait aussi en arrêtant la sécrétion salivaire, non par l'excès d'acide carbonique, mais par insuffisance d'oxygène. Jânicke est arrivé à des résultats opposés, et a vu de même que Luchsinger l'acide carbonique du sang agir comme excitant sur la sécrétion salivaire comme du reste sur les autres sécrétions.
B. Sécrétion parotidienne. — Les parotides ne contiennent dans leurs acini que des cellules protoplasmiques, granuleuses, et sont dépourvues des cellules muqueuses décrites à propos de la glande sous-maxillaire. Ce caractère hislologique paraît être commun aux parotides de l'homme et de tous les animaux, La parotide est très riche en ferment salivaire.
La circulation de la parotide présente, d'après Heidenhain, les mêmes alternatives que celles de la glande sous-maxillaire. On trouve en effet, pour cette glande comme pour l'autre, deux espèces de nerfs, des nerfs vasculaires et des nerfs glandulaires.
Les nerfs vasculaires de la parotide sont : les uns vaso-constricteurs, ce senties filets sympathiques (1), les autres vaso-dilatateurs ; ces derniers, d'après Heidenhain,
(I) Il faut noter cependant que Bidder et Schrœder, pendant rexcitation du sympathique, ont obtenu plus de saug de la veine jugulaire externe qu'avant l'excitatiou (mouton), et ont vu en même temps la pression augmenter dans la veine temporale.
seraient contenus dans le f^losso-pharyngien ; il a vu en effet par la tétanisalion du nerf de Jacobson le sang veineux de la parotide devenir rouge vif et couler plus abondamment. Cependant, de même que pour la glande sous-maxillaire, la sécrétion parotidienne est jusqu'à un certain point indépendante de la circulation. Cette indépendance serait surtout marquée chez le mouton dont la parotide pourrait encore sécréter un ({uart d'heure après la décapitation (Brettel).
Les nerfs glandulaires seraient aussi de deux espèces, les uns d'origine cérébrale, les autres sympathiques.
Les fierfs d'origine cérébrale appartiennent au facial et peut-être au glosso-pharyngien.
L'influence du facial sur la sécrétion parotidienne a été démontrée par Ludwig, Cl. Bernard, etc. Ces libres sécrétoires sont contenues dans les branches paroi idiennes du nerf auriculo-temporal ; en eil'et l'excitation de leur bout périphérique produit la salivation parotidienne; leur section l'arrête. D'où viennent ces filets glandulaires? Us ne proviennent pas, comme on le croyait, du trijumeau. En effet, l'excitation intra-crànienne du trijumeau n'a aucune action sur la salivation parotidienne, et si Kahn, en louchant le ganglion de Casser avec l'acide nitriqué, a obtenu celte sécrétion, c'est que le liquide atteignait le petit pélreux superficiel placé au-dessous de lui; quant aux cas de salivation par le canal de Sténon dans les névralgies du trijumeau, leur interprétation est trop difficile pour qu'on puisse en conclure quelque chose de précis. Ces fibres glandulaires proviennent évidemment du facial. En effet, malgré l'assertion contraire de Schrœder, Eckhard et Lœb, l'excitation intra-crànienne du facial produit la salivation parotidienne (Ludwig, Rahn, Czermack, .Nawrocki); sa section extra-crânienne au contraire arrêterait la salivation, fait nié cependant par Lœb et Eckhard.
Par quelle voie ces fibres glandulaires passent-elles du facial dans l'auriculotemporal? C'est surtojut à Cl. Bernard qu'on doit l'élucidation de ce fait. Si on coupe le nerf facial à sa sortie du trou stylo-mastoïdien et qu'on excite le bout central, la salivation parotidienne se produit; elle ne se produit pas si on excite le bout périphérique; ces fibres se détachent donc du nerf avant sa sortie du trou stylo-mastoïdien; elles ne passent donc pas dans la corde du tympan comme le croyait Rahn, car la section de la corde dans la caisse n'empêche pas la salivation parotidienne de se produire ; ce n'est pas non plus le grand nerf pétreux superficiel, car l'extirpation du ganglion de Meckel ne l'empêche pas non plus. Il ne reste plus comme voie, à ces fibres glandulaires, que le petit nerf pétreux superficiel qui s'anastomose avec le ganghon géniculédu facial et va au ganglion otique; en eil'et, l'extirpation du ganglion otique (Schiff, Cl. Bernard), ou la section du petit nerf pétreux superficiel (Schifl') arrêtent la salivation {Voir smssi : Physiologie du nerf facial).
D'après Lœb et Heidenhain, le glosso -pharyngien fournit aussi des filets glandulaires à la parotide. Lœb aurait vu en ell'el, après sa section intra-crànienne les excitants appliqués sur la muqueuse buccale rester sans effet sur la sécrétion parotidienne; les filets glandulaires provenant du glosso-pharyngien passeraient dans le nerf de Jacobson et de là dans le petit pétreux superficiel. La destruction de ce nerf sur le promontoire empêcherait la salivation réflexe de se produire et Heidenhain, en tétanisant chez le chien le nerf de Jacobson, a vu la pression monter dans le canal de Sténon de 70 et 80 millimètres à 106 et 118 millimètres de mercure.
On voit, d'après les faits précédents, qui sur beaucoup de points sont contradictoires entre eux, que les fibres glandulaires contenues dans le petit pétreux superficiel proviendraient de deux sources difl'éreutes, du facial et du glosso-pharyngien.
Mais la question, qu'on croyait jusqu'ici tranchée^en faveur du facial, exige encore de nouvelles recherches.
D'après Heidenhain, les rapports de la sécrétion parotidienne avec l'excitation des nerfs glandulaires cérébraux sont les mêmes que pour la glande sous-maxillaire. La proportion des parties solides et des sels augmente avec l'intensité de l'excitation, et la proportion de substances organiques s'accroît avec les glandes fraîches, tandis qu'elle diminue avec les glandes fatiguées.
L'influence sécréloire directe du sympathique est encore plus controversée que celle des nerfs précédents. Pour les uns. Ci. Bernard dans ses premières recherches, Vierheller, Schrœder, Heidenhain, etc., l'excitation du sympathique produit la salivation parotidienne; mais les opinions de ces divers auteurs varient sur la nature de cette action. Ainsi pour Vierheller le sympathique n'agirait qu'en rétrécissant les mailles des capillaires et comprimant les acini qui se videraient de leur produit de sécrétion ; d'après Jânicke, le sympathique agit par son influence vasomotrice en amenant une stagnation veineuse dans les capillaires et dans les veines et en produisant l'excitation (par le sang chargé d'acide carbonique) des centres salivaires. Pour Heidenhain, les filets sympathiques excitant la sécrétion ne sont ni des fibres glandulaires proprement dites ni des fibres vaso-motrices, mais des fibres trophiqnes sous l'influence desquelles la substance organique se forme dans les cellules glandulaires (Voir : Théories de la sécrétion salivaire). D'autres auteurs nient toute action directe du sympathique sur la sécrétion parotidienne (Grûnhagen). Eckhard et Schrœder sont du même avis, tout en admettant que, chez certains animaux du moins, l'excitation du sympathique amène une augmentation passagère de salive parotidienne.
Certains auteurs, V. Wittich, Schifî, Eckhard, ont admis aussi une action directe du trijumeau sur la salivation parotidienne. Ainsi Schiff a vu la salivation se produire, après la section des nerfs pétreux, en excitant très haut dans le crâne la troisième branche du trijumeau. l\ est beaucoup plus probable que le trijumeau n'a qu'une influence réflexe sur la parotide.
D'après Eckhard, la parotide du mouton continuerait à sécréter après la section de tous ses nerfs; il semblerait donc y avoir là quelque chose d'analogue à la salive paralytique de la glande sous-maxillaire. 11 est vrai qu'Eckhard considère la parotide du mouton comme sécrétant continuellement et soustraite à l'influence nerveuse.
Les excitations qui produisent par action réflexe la salive parotidienne sont les mêmes que celles qui ont été énumérées pour la glande sous-maxillaire (page 39), et les voies de transmission centripètes de ces excitations qui ont été expérimentées seraient, comme pour cette glande, Is trijumeau, le glosso-pharyngien, le pneumo-gastrique et le sympathique. Pour le trijumeeu et le glosso-pharyngien, le doute ne peut exister; mais il n'en est pas de même pour les deux autres nerfs. Ainsi, contrairement à l'opinion d'(Ebl, V. Wittich et Nawrocki n'ont jamais vu la salivation parotidienne se produire par l'excitation du bout central du pneumogastrique; quant au sympathique, les expériences ne permettent pas encore d'affirmei' positivement son action centripète sur la glande parotidienne. 11 y a une différence remarquable d'excitabilité entre les nerfs de la parotide et ceux de la glande sous-maxillaire (C!. Bernard). Ainsi en plaçant des tubes dans les conduits excréteurs de ces deux glandes, et appliquant de l'eau vinaigrée sur la langue d'un animal, on voit la sécrétion sous-maxillaire commencer sous une influence qui ne produit rien sur la parotide. Les mêmes résultats ont lieu quand on excite par des courants d'induction la corde du tympan et le nerf auriculo-temporal ; il
faut toujours des courants plus forts pour produire la salivation parotidienne.
Pour les centres salivaircs de la parotide, voirce qui a été dit de ceux de la glande sous-maxillaire.
L'excitation directe de la glande par des courants d'induction produit la salivation parotidienne.
Les phénomènes d'arrêt s'observent pour la parotide comme pour la glande sous-maxillaire (p. 39); mais ils sont encore très obscurs. D'après les recherches de Cl. Bernard {Physiologie opératoire, p. 519 et suivantes), le sympathique, à l'inverse de ce qui existe pour la glande sous-maxillaire, agirait en diminuant, en entravant la sécrétion parotidienne.
C. Sécrétion de la glande sublinguale. — La glande sublinguale paraît soumise aux mêmes influences nerveuses que la glande sous-maxillaire. Comme cette dernière, elle renferme des cellules muqueuses et des cellules protoplasmiques. Cl. Bernard et Heidenhain ont constaté d'une façon positive l'action, niée à tort par Bidder, de la corde du tympan sur la salivation sublinguale; seulement il faut des courants plus forts que pour la sous-maxillaire. Le sympathique, au contraire, donne la plupart du temps des résultats négatifs.
Théories de la sécrétion salivaire. — D'après les faits qui viennent d'être étudiés, il me semble que le mécanisme de la sécrétion salivaire doit se comprendre de la façon suivante. Cette sécrétion se compose de deux phases ou de deux actes successifs, l'un préparatoire, l'autre essentiel.
L'acte préparatoire consiste en une filtration du plasma sanguin dans les lacunes lymphatiques qui entourent les acini glandulaires. Cet acte est sous la dépendance immédiate de la circulation et par conséquent des nerfs vasculaires. Ces nerfs, en réglant la circulation glandulaire, règlent aussi la flltration et par suite la quantité de matériaux dont les cellules glandulaires peuvent disposer. L'influence de la circulation sur la sécrétion est donc indirecte et médiate; aussi peut-on par l'excition de la corde du tympan produire la salivation sous-maxillaire, même quand la circulation est interrompue dans la glande, par exemple sur une tête séparée du tronc.
L'acte essentiel constitue la sécrétion proprement dite ; il est dû à l'activité spéciale des cellules glandulaires, indépendant par conséquent de la circulation, et se trouve sous l'influence de nerfs spéciaux, nerfs sécréteurs ou glandulaires. Aussi la pression de la salive dans les conduits excréteurs peut-elle dépasser la pression du sang artériel qui se rend à la glande (Ludwig). Le même physiologiste a trouvé la température de la salive du canal de Wharton plus haute de l°,5que celle du sang de la carotide. Certains poisons paralysent l'activité des nerfs glandulaires sans agir sur la circulation ; on a vu plus haut que l'atropine arrête la salivation.
Mais l'action môme des nerfs sécréteurs, le phénomène d'activité glandulaire est encore inexpliqué dans son mécanisme intime. On peut à ce point de vue distinguer, dans la sécrétion, d'une part la substance organique et spécialement la ptyaline et la mucine, d'autre part l'eau et les sels. La nmcine est formée, comme on l'a vu plus haut, dans les cellules muqueuses, la ptyaline très probablement du moins dans les cellules protoplasmiques granuleuses des acini. Pendant le repos de la glande, les cellules glandulaires accumulent dans leur intérieur, par une transformation encore inconnue du protoplasma, les matériaux ou plutôt les substances mères de ces deux corps (1). Au moment de l'activité, sous l'influence des nerfs vasculaires, le plasma sanguin arrive plus ou moins modiflé dans sa composition jusqu'aux acin-i; là il se passe dans les ceflules glandulaires un double phénomène :
(1) Voir Sécrétion pancréatique.
1° une pénélralion de ce plasma dans l'intérieur des cellules; 2° une filtralion hors de ces cellules d'un liquide qui constitue le produit de sécrétion. La pénétration du plasma dans les cellules se fait sous deux influences, d'abord sous l'influence de la pression sanguine réglée par les nerfs vasculaires, en second lieu et surtout par une attraction du contenu cellulaire pour l'eau et les sels du plasma. Il se passe alors dans l'intérieur de ces cellules, sous l'influence d'une innervation glandulaire encore très obscure, des phénomènes qui aboutissent à la formation de la mucine et de la ptyaline aux dépens de leurs substances mères. Cette ptyaline et cette mucine se dissolvent dans le liquide qui a pénétré dans la cellule et en sont expulsées avec lui par un acte de lîltration dù certainement aux mouvements du protoplasma cellulaire, et qui, par conséquent, peut jusqu'à un certain point être assimilé à une action motrice. Il y aurait donc dans la sécrétion deux actes intimes, une formation de substance organique et une iîltration du produit de sécrétion, autrement dit un acte Irophique et un acte moteur auxquels correspondraient deux catégories de nerfs glandulaires, des nerfs Irophiques et des nerfs séci'éteurs. Y a-t-il ensuite résorption partielle de certains principes de la sécrétion dans les conduits salivaires, c'est ce qu'il est impossible de préciser.
En résumé, la sécrétion salivaire se produit sous un certain nombre de conditions (pression sanguine, innervation, attraction moléculaire, etc.), et se compose de processus multiples (phénomènes d'osmose, de diffusion et de filtration, dissolution de la substance organique, activité du protoplasma, etc.), de sorte qu'il est impossible de déterminer d'une façon précise la part qui revient dans la sécrétion à chacun de ces éléments. Aussi me semble-t-il inutile de m'arrêter sur les diflerenles théories qui, comme celles de la dift'usion glandulaire de Ludwig, de la dissolulion d'Evv'ald, de l'actraction moléculaire d'Héring, de la théorie électrolytique de Ranke, etc., ne s'appuient que sur une des conditions de la sécrétion. La théorie d'Heidenhain, avec sa distinction des nerfs sécrétoires et des nerfs Irophiques, embrasse mieux la généralité des faits, mais ne les explique pas tous et ne peut être acceptée que provisoirement et sous toutes réserves.
L'origine du sulfocyanure de la salive est très obscure. D'après Leared, il viendrait du sang qui en contiendrait toujours une petite quantité.
Bradford a étudié les phénomènes électriques qui se produisent dans la sécrétion salivaire (chien). Quand on excite les nerfs sécréteurs de la glande sous-maxillaire (chien), la surface extérieure de la glande est négative par rapport au hile; c'est l'inverse quand on excite les fibres Irophiques (sympathique).
Excrétion salivaire. — L'excrétion salivaire se fait sous l'influence de la pression exercée dans les acini par la salive qui est incessamment sécrétée. On a vu plus haut que cette pression, très variable du reste, peut dépasser la pression sanguine. Les conduits salivaires ne contenant pas de fibres musculaires (sauf peutêtre le canal de Wharton), l'expulsion de la salive ne peut être influencée par la contraction de ces conduits, à moins d'admettre, avec Ranvier, une contraction des cellules épithéliales qui les tapissent. Les jets de salive qui se produisent dans certains cas doivent plutôt être attribués, soit à l'action des muscles ambiants, soit à un excès momentané de pression dans les voies salivaires sous l'influence d'une sécrétion très active.
Quelques chiffres donneront une idée de la pression dans les conduits salivaires. Dans le canal de Wharton, Bidder a trouvé 230 millimètres de mercure par la tétanisation de la corde du tympan; Heidenhain a vu 247 à 271 millimètres par l'excitation de la corde, io2 à 160 par celle du sympathique. 11 a constaté une pression plus faible pour la sublinguale en plaçant un tube en U dont une branche commu-
îiiquail avec le canal de Wharlon, l'autre avec le canal de la sublinguale (chien). Pour la parotide la pression est plus faible aussi que pour la glande sous-maxillaire; Heidenhain a trouvé 70 et 88 niillimèlres avant, et 106 et 118 après l'excitation des nerfs. Chez l'homme, OEhl a constaté dans un cas une pression de 145 millimètres d'eau, dans l'autre de 11 millimètres de mercure.
D'après les recherches de Cl. Bernard, les conduits excréteurs des glandes salivaires sont doués d'an pouvoir absorbant considérable, sauf au moment où les glandes sont en pleine activité.
Bibliographie. — J. N. Langley : The paraly tic sécrétion of saliva (Proceed. roy. soc, 1885). — 11). : On the physiology of Ihe salivanj sécrétion (Jonni. of physiol., t. VI). — Id. : On the structure of mucous salivary ylands (Proc. roy. Soc, 188G). — E. Gley : De l'action réflexe du nei'f sciatique sur la glande sous-maxillaire (Soc. biol., 1886). — Tu. Zerner : Ein Beitrag zur Théorie der Drûsensecretion (Wien. mcd. Jahrb., 1880). — C. EcKHARD : L'eber den Eintrilt des in dus Blut injicirten indigschwefelsauren Natrons in den Speichel (Beitr. zur Physiol., 188"). — J. R. Bradfoud : The eleclrical phenomena accompanying the excitation of so-called secretory and trophic nerve fib?'es in the salivary glands of the dog and cat (Jouru. of Physiol., t. VIII, 1887) (1).
Action physiologique de la salive
En dehors de la digestion, la salive agit en empêchant la sécheresse de la muqueuse buccale, sécheresse qui serait incompatible avec l'intégrité du goût. Par son sulfocyanure de potassium, elle s'oppose peut-être à la décomposition des parcelles alimentaires restées entre les dents. En outre, la salive étant sécrétée incessamment, même pendant le sommeil, est déglutie instinctivement, et comme, à chaque mouvement de déglutition, la trompe d'Euslache s'ouvre et met en communication l'air de la caisse et l'air extérieur, cette sécrétion salivaire sert ainsi indirectement à l'audition en maintenant la pression normale de l'air de la caisse.
Pendant la digestion, la salive a trois usages principaux : 1° elle dissout les parties solubles des aliments et même, par son alcalinité, peut dissoudre certaines substances albuminoïdes ; 2° elle imbibe les substances alimentaires et facilite ainsi leur mastication et surtout leur déglutition ; plus l'aliment est sec, plus il y a de salive sécrétée; et la ligature des conduits sali-
(1) A consulter : Ludwig : Arch. d. 31 Versamml. deut. Naturforsch., 185G. — CL Bernard : Nom. expér. sur le nerf facial (Gaz. méd., 1857). — Id. : Sur l'influence qu'exercent différents nerfs sur la sécrétion salivaire [ibid.). — Id. : Sur les variations de couleur dans le sang veineux des organes glandulaires (Acad. des sciences, et Journ. de la physiol., 1858). — C. Ludwig : Neue Versuche iiber die Temperatur des Speichels (Wien. med! Wochensch., 1860). — V. Wittich : Ueher den Einfluss der Sympathicus-Reizung auf die Function der Gtandula Paro lis {Arch. fur pat. Anat., t. XXXVU). — F. Bidder : Exper. und anat. Unters. uber die Nerven der Glandula submaxillaris (Arch. fur Anat., 1866). — C. Eckhard : Beitruge zur Lehre von der Speichelsecretion (Zoit. fiir rat. Mod.', t. XXIX). — .M. Schitî : Ueber die neue.ren Versuche, die automatische Thatigkeit der Ganglien physiologisch zu begrunden (Unt. zur NaturL, t. X). — F. Bidder : Weitere Unters. ùber die Nerven der Glandula sufrmaxillaris des Ilundes (Arch. fur Auat., 1807). — R. Heidenhain • Beitr. zur Lehre von der Speichelabsonderuny (Stud. d. phys. lust. zu Breslau 1868) — ^ F. Nawrocki : Die Innervation der Parotis (id.). — Heideuhain : Einige Versuche an den Speicheldrusen (Arch. de PflQger, t. IX). — Lépine : Influence de l'excitation du cerveau sur la sécrétion salivaire (Gaz. méd., 1875). — Grutzuer : Ueber Bildung und Ausscheiduno von Fermenten (Arch. de Pfluger, t. XVI, 1877). — R. Heidenhain : Ueher secrctorische und trophische Drusennerven (Arch. de Pfluger, t. XVII). — Langley : On the physiolomj of the salivary sécrétion (Journ. of physiology, t. I).
vaires chez un animal rend la mastication plus lente et le déglutition presque impossible. Aussi la quantité de salive est-elle beaucoup plus considérable chez les herbivores que chez les carnivores. Le cheval donnerait par jour 42 kilogrammes de salive, le bœuf, 56 kilogr, (Colin); 3° la salive transforme l'amidon et la substance glycogène en glycose.
Dans la sacchari/icalion de V amidon, on admet en général que l'amidon se transforme d'abord en dextrine, puis en glycose en absorbant de l'eau, et la réaction serait représentée par les équations suivantes :
Amidon. Dextrine. Dextrine. Glycose.
C6H10O3 = CCHioQs CGH'OQs + H20 = C6H12O6
D'après des recherches récentes, le phénomène serait plus complexe qu'on ne l'admellait jusqu'ici. Il se formerait un certain nombre de corps : 1° de Yamidon soluble [amiduline de Nasse, amylo dextrine de Nœgeli), colorée en rouge vineux par l'iode; 2° de Vérythrodextrine de Briicke, rougissant par l'iode; 3° de Vachroodextrine, qui n'est pas colorée par l'iode ; on pourrait en distinguer trois espèces, alpha, bêta, gamma, différant par leur pouvoir rolaloire et leur pouvoir réducteur ; 4° de la maltose, G'^H^^O" ; 0° du sucre de raisin. Les termes ultimes de la réaction seraient de l'achroodextrine, de la mallose et du sucre de raisin (Musculus et Gruber; Musculus et V. Mering). L'action de la salive sur l'amidon serait identique à celle de la diastase végétale. Nasse avait admis au contraire que, par l'action de la ptyaline sur l'amidon, il se produisait un sucre particulier, moins réducteur que le glucose et auquel il donna le nom de ptyalose ; mais, d'après Musculus, la ptyalose de Nasse ne serait qu'un mélange de dextrine et de mallose avec des traces de glucose. Seegen croit aussi que le sucre formé est différent du sucre de raisin et de la maltose, et il l'appelle sucre de fermentation; ce sucre aurait un plus faible pouvoir réducteur et un plus fort pouvoir rotatoire que le glucose; à côté de ce sucre, se formerait de l'achroodextrine et une deuxième dextrine peu soluble, et qui ne se transforme pas en sucre; c'est la dystropodextrine, qui correspond à l'achroodextrine 7 de Musculus et Gruber.
L'action de la salive sur la substance glycogène est la même que sur l'amidon, et les produits formés paraissent être les mêmes.
L'action saccharifiante de la salive est due à la ptyaline (1) qui agit à la manière d'un ferment. Cependant cette action s'arrête au bout d'un certain temps, et une quantité déterminée de salive ne peut saccharifier qu'une quantité limitée d'amidon, et d'autre part une partie de l'amidon (25 à 30 p. 100 et plus) ne subit pas la saccharification : c'est qu'en effet il se forme des dextrines (achroodextrine) qui ne sont pas transformées en sucre par la plyaline.
Pour que la saccharification se produise, il faut que le liquide soit à une température de 30° environ; quand la température est plus basse, l'action est beaucoup plus lente ; quand elle atteint par contre 70°, elle est complètement arrêtée par la destruction de la ptyaline. Le maximum d'activité se trouve entre 38° et 41°.
Cette transformation se produit dans un milieu neutre ou faiblement alcalin, et même, quoique moins activement, dans un milieu faiblement acide; un excès d'alcali ou d'acide (plus de 1 p. 100 d'acide chlorhydrique par exemple), l'arrête complètement; mais l'action saccharifiante reparait par la neutralisation de la liqueur,
(1) Quelques auteurs ont attribué l'action saccharifiante, non pas à la ptyaline, mais aux organismes inférieurs existant dans la salive mixte (leptothrix, Hallier ; microzymas, Béchamp, etc.).
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. ^"^ h moins que la quantité d'acide ou d'alcali n'ait été trop considérable. Cependant, d'après Lan?;ley, une petite quantité dacide (0,014 p. 100 d'acide chlorhydrique) suffirait pour détruire complètement la ptyaline en quelques minutes. Quand la proportion de glycose formée atteint un certain chiffre, 1,5 à 2,5 p. 100, la saccharifîcation s'arrête et reprend de nouveau si on étend la liqueur.
La transformation est beaucoup plus rapide avec l'amidon cuit qu'avec l'amidon cru; avec le premier elle ne se l'ait qu'au bout de quelques heures, et il faut renouveler souvent la salive en maintenant le mélange à 35 degrés. D'après 0. Hammarsten, les différentes sortes d'amidon ne présentent pas le même degré de résistance à l'action de la salive ; il a trouvé les chiffres suivants pour le temps nécessaire pour saccharifier diverses espèces d'amidon cru avec de la salive d'homme :
Amidon de pomme de terre 2 heures à i heures.
— de pois 1 h- 3/4 à 2 -
_ de blé 30 minutes à 1 —
— d'orge 10 — ^ minutes.
— d'avoine 6 — à 7 —
— de seigle 3 — à 6 —
— de maïs ~ — à 3 —
En pulvérisant l'amidon avant de faire agir la salive, la saccharification se faisait pour toutes les espèces d'amidon à peu près dans le même temps. Solera est arrivé à des résultats un peu différents de ceux de Hammarsten au point de vue de la rapidité de saccharification des diverses espèces d'amidon.
L'addition de pepsine neutre à la salive neutralisée favorise son action (Langley et Eves).
L'alcool, l'acide arsénieux, empêchent l'action de la ptyaline; la quinine et l'acide phénique ne l'arrêtent pas.
Quand on verse goutte à goutte de l'empois d'amidon bleui par l'iode dans de la salive à 35°, cet empois se décolore immédiatement (Vinlschgau) ; mais cette décoloration ne prouve pas, comme on l'a prétendu, la présence de la glycose; en effet, dans ce cas le réactif de Barreswill ne donne pas de précipité rouge; la salive enlève simplement l'iode à l'amidon et forme avec lui un composé incolore; il est probable qu'il se forme de l'acide iodhydrique en présence des matières organiques ; l'urine, le suc pancréatique, le sérum musculaire ont la même action (Schiff). On ne peut donc, comme l'avait fait Vinlschgau, se baser sur cette réaction pour prouver que la saccharification a lieu déjà dans la cavité buccale.
La liquéfaction de l'empois dans la salive n'est pas non plus, comme on l'a cru, une preuve de sa transformation en glycose. La salive, et même la salive non saccharifiante de certains animaux, dissout plus d'amidon que l'eau à la même température ; du reste cette liquéfaction peut tenir à la formation d'amidon soluble.
L'action de la salive ne peut se continuer dans l'estomac que tant qu'il n'y a pas encore d'acide cblorhydriquc libre, par conséquent seulement dans la première période de la digestion stomacale. Il y a du reste sous ce rapport de grandes variétés spécifiques et individuelles. Ainsi, dans l'estomac du cheval, la saccharification de l'amidon se fait d'une façon très active.
Le pouvoir saccharifiant de la salive du nouveau-né a été nié par quelques auteurs. Cependant il parait exister, mais à un degré moins prononcé que chez l'adulte. Korowin et Zweifel ont constaté l'existence de la ptyaline dans la parotide dès le premier jour.
La salive ne transforme pas le sucre de canne en glycose ; cependant, d'après
Paschutin, après avoir été chauffée et laissée longtemps à l'air, elle acquerrait cette propriété. Celle de cheval le transformerait lentement en sucre interverti (Ellonberger et Hofmeister). Frerichs admet qu'elle transforme la sahcine en sucre et eusaligénine; d'après Hoppe-Seyler au contraire, elle ne subirait aucun changement. Il en est de môme pour l'amygdaline (1).
D'après Cl. Bernard, le rôle chimique de la salive serait un phénomène accessoire dans la digestion naturelle chez l'animal vivant, et la salive n'aurait à remplir qu'un rôle purement mécanique en rapport avec la mastication (salive parotidienne), la gustation (salive sous-maxillaire) et la déglutition (salive sublinguale). Il est certain qu'on a beaucoup trop exagéré l'action saccharifiante de la salive, et que la transformation de l'amidon en glycose est surtout due au suc pancréatique ; cependant l'assertion de CI. Bernard nous paraît trop absolue, surtout chez les herbivores et chez l'homme.
Action des salives partielles sur Tamidon. — Chez l'homme, toutes les salives partielles, sauf peut-être le liquide des glandes buccales, transforment l'amidon en glycose. La salive parotidienne est plus active chez lui que la salive sousmaxillaire et que la salive mixte. Cependant Cl. Bernard leur refuse toute action saccharifiante et ne l'accorde qu'à la salive mixte.
L'action des salives partielles chez les animaux est très variable et les auteurs sont loin de s'accorder sur ce sujet.
La salive parotidienne est très active chez les rongeurs (rat, lapin, souris, écureuil, cobaye) (2). Elle est peu active au contraire chez les ruminants et même inactive d'après Astaschewski chez la chèvre et le mouton ; cependant chez ces derniers animaux rinfusion de la glande (toujours plus active que la salive elle-même) saccharifie l'amidon. Il en est de même chez le cheval et l'âne. Chez les carnivores, chien, chat, etc., la salive parotidienne est très peu active et même inaclive d'après quelques auteurs.
L'action de la salive sous-maxillaire est encore plus controversée. Ainsi, tandis que, d'après Griitzner, elle serait inactive chez tous les rongeurs, à l'exception du cobaye, (WaX Fa trouvée très active chez le lapin. Chez le mouton et la chèvre elle paraît plus active que la salive parotidienne; elle est très peu active ou inactive même chez le cheval. Chez le chien, elle agirait plus énergiquement que la salive parotidienne, d'après Astaschewski, tandis que d'après Eckhard, Hoppe-Seyler, etc., elle serait à peu près inactive. J'ai pu constater avec E. Ritter (de Nancy), sur des fœtus de chien presque à terme, que l'infusion des glandes sous-maxillaires saccharifiait l'amidon, tandis que la saccharification n'avait pas lieu avec les mômes glandes prises sur des fœtus de chien de cinquante-sept jours. D'après Lœsch, la salive sympathique du chien serait active, celle de la corde serait sans action.
La salive sublinguale des animaux n'a pas encore été suffisamment étudiée.
Il est probable que les propriétés des salives partielles et par suite celles de la salive mixte qui en résulte, varient non seulement suivant les espèces, mais peutêtre chez le même animal, suivant des conditions encore mal déterminées. Cependant ce qui paraît certain, c'est que la salive mixte, prise dans la cavité buccale, est toujours plus active que les salives partielles ou que le mélange de ces salives. D'après Goldschmidt, le ferment contenu dans la salive parotidienne du cheval ne
(1) Je ne forai que mentionner ici l'opinion d'Harlcy. qui attribue à la salive le pouvoir d'émulsionner les graisses (par son alcali), et celui de digérer les albuminoïdes lorsqu'elle a été acidulée. Je rappellerai qu'on a constaté dans la salive la présence de traces de pepsine.
(2) D'après Heidenhain, la salive sympathique du lapiu contiendrait plus de ferment et agirait plus activement sur l'amidon que la salive cérébrale.
deviendrait diaslasique qu'après l'accès de l'air, mais de l'air non stérilisé. (Voir : Rôle des micro-ovganismes dans la digestion.)
La salive humaine, en injection sous-cutanée, a, sous certaines conditions encore mal déterminées, une action toxique sur les animaux (salive impure, micro- organismes, alcaloïdes toxiques?).
Bihlioirraphie. — Ellenherger et Hofmeister : Ueber den Einfluss der Milchsliure aiif das zuckerbildende Vermôgen des Pfcrdespelchels (Bcr. ub. d. Vcterinârwesen ira Sachsen, 1881). — S. Nylen : Nngra bidrag til kunnedom om spotlens diastasiska verkan (Upsal. liilvarpfôr.. t. XVII, 1882). — H. Chittemien et L. Giuswold : Ueber die diastatische Wirkung des Speic/ie/s (Ber. d. d. ch. Ges., t. XV, 1882). - H. Chittenden et S. Ei.Y : Ueber den Einfluss der Peptone, etc. (id.). — I». : Infliienec of peptones and certain inorganic salts on the diastatic action of saliva (Journ. of Phj^siology, t. III, 1882). — N. L.VNGLEY et F. Eves : On certain conditions whick influence the amylolytic action of saliva (Journ. of physiol., t. IV, 1883). — Ellenuerger et V. Hofmeister : Die Ftinctionen der Speicheldriisen der Haussaugethiere (Arch. f. wiss. und pr. Thierheilk., l. XI. 1885). — R. Ciuttendex et H. Smith : Tlu: diastatic action of saliva, etc. (Transact. Counectic Acad.. t. VI, 1885). — Ciutte.nden et Painter : Infl. of certain therapeut. and toxic agents on the anvjlotic action of saliva (id.). — CiirnENDEX et Martin: Infl. of temper. on tfte relation amylolytic action of saliva and the diastasc of malt (id.). — E. BoiRQUELOT : Sur quelques points relatifs à faction de la salive sur le grain d'amidon (Soc. hiol.. 1887 et C. rendus, 1887).
Biblio^rsphie générale île la salive. — Ellenbebger et Hofmeister : Die Eigensrhaften der Secrète der Backen, Lippen, Gaumen und Unlerzungendrûsen beim Pferde (Ber. ul). d. Veterinârwesen im Koiiigr. Sachsen f., 1881). — Ellexuerger : Der Pilocarpinspeichel des Pfcrdes (Arch. f. wiss. und pr. Thierheilk., t. VIII, 1882). — Id. : Die Verbreitung des sacchari ficirenden Fermentes im Pferdekorper (id.). — il. Ghittenden et S. Ely : Ueber die Alkalinitdt und die diaslatischc Wirkung des menschlichen Speichels (Ber. d. d. ch. Ges., t. XVI, 1883). — A. Béchamp : La salive, la sialorymase, etc. (Arch. de physiol., t. I, 1883). — Ellenberger : Ueber die Herkunft und die Natur des bei der Magenverdaung wirksamen amylolytischen Ferments (Arch. f. wiss. u. pr. Thierheilk., t. XHI, 1887) (1).
Procédés pour obtenir le suc gastrique chez les animaux. — Réaumur faisait avaler à des oiseaux de proie des sphères métalliques creuses renfermant une petite éponge qui slmpréguait de suc gasti'ique. Les sphères étaient ensuite rejetées par le vomissement et l'éponge exprimée donnait une certaine quantité de suc gastrique. — Spallanzani faisait avaler aux animaux des éponges retenues par un fil ot les retirait quand elles étaient imprégnées de suc gastrique. Tiedemann et Gmelin sacrifiaient les animaux après leur avoir fait avaler des corps irritants et insolubles — Mais c'est le procédé des fistules gastriques qui a permis de se procurer du suc gastrique pur en quantité suffisante pour les expériences. Chez l'homme, un médecin améi'icain, W. Beaumont, avait déjà pu, dans un cas de fistule stomacale, étudier chez un canadien, Saint-.Martin, les phénomènes de la digestion. Ce fait donna à Blondiot et à Bassow l'idée de pratiquer des fistules gastriques artificielles chez les animaux, et depuis, ces opérations sont entrées dans la pratique courante des laboratoires. Les fistules gastriques réussissent bien, surtout sur les chiens, et n'affectent en rien leur santé générale. Elles peuvent être pratiquées en deux temps (procédé Blondiot) ou en un seul temps (Bassow, Cl. Bernard). — Pr. Blondiot. On prend un chien en pleine digestion et on fait le long de la ligne blanche une incision de 7 à 8 centimètres partant de l'appendice xyphoïde ; le péritoine une fois ouvert, on
(I) Aconsulter : Miahle : Mém. sur la digestion et l'assimilation des matières amyloïdes et sucrées {Comptes rendus, 1845). — Cl. Bernard : Sur le rôle de la salive, etc. (Arch. gén. de méd. 1847). — Blondiot : Bech. sur la digestion des matières a77iy lacées, 1853. — M. di Vintschc^au : Intorno ni tempo in cui avviene il congiamento délia fecola in destrinae zucchero per l'azione délia saliva (Atti dell' Istit. Veneto, t. IV). — Cl. Bernard : Rech. d'anal, et de physiol. sur les glandes salivaires, eic. (Comptes rendus, 1852).
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Caractères du suc gastrique
attire l'estomac entre les lèvres de la plaie et on le perce de part en part avec un fil d'argent ; les deux extrémités du fil sont tordues sur un petit bâtonnet de manière à amener
la portion de l'estomac comprise dans l'anse en contact avec la paroi abdominale; des adhérences s'établissent, et après la chute de l'cschare il n'y a plus qu'à placer une canule dans la plaie. Le procédé de Blondlot est surtout applicable aux fistules d'un grand diamètre, comme les pratique Schiff dans certains cas particuliers. (Blondlot : Traité analytique de la digestion.) Plus récemment, Blondlot avait modifié son procédé et remplacé la canule par un obturateur {Journal de la physiologie, t. I, p. 87). — Dans le procédé à un seul temps, l'introduction de la canule se fait immédiatement après l'ouverture de l'estomac; seulement, comme les bords de la plaie se tuméfient après l'opération, pour qu'ils ne soient pas comprimés entre les bords de la canule, Cl. Bernard emploie une canule avis (fig. 245) dont on peut écarter les bords à volonté. Pour pratiquer les fistules gastriques parle procédé à un seul temps, l'animal (chien) est immobilisé et endormi. L'estomac a été préalablement dilaté, soit parmi repas copieux après vingtquatre heures de jeûne, soit par une injection d'air. On peut aussi distendre l'estomac au moyen d'un ballon de caoutchouc fixé à l'extrémité d'une sonde gastrique (I)astre). On fait alors à gauche de la ligne blanche, en dehors du bord externe du muscle droit, une incision de 2 à 3 centimètres, qui commence a 3 centimètres au-dessous de l'appendice xypho'ide. La paroi abdominale et le péritoine incisés, on saisit l'estomac avec une pince, puis on passe un fil circulaire autour du point saisi en traversant les tuniques de l'estomac alternativement de dehors en dedans et de dedans en dehors comme dans la suture à points passés; on a ainsi une espèce de bourse pouvant se fermer quand on tire le fil ; on incise alors l'estomac, on introduit la canule et on serre la ligature de façon à maintenir les lèvres de la plaie stomacale serrées contre les parois de la canule. On fait alors la suture de la plaie abdominale en se servant des deux bouts du fil et en reliant par quelques fils la paroi abdominale et l'estomac ou mieux le fil circulaire qui applique ce deimier contre la
canule. Les suites de l'opération sont en général très simples. Au bout de quelques jours, des adhérences s'établissent entre les lèvres de la plaie stomacale et les parois abdominales, et l'estomac communique alors avec l'extérieur par une sorte de canal plus ou moins allongé (fig. 24G). Si on fend ce canal, on voit que la muqueuse stomacale se prolonge jusqu'à l'orifice de la fistule. On peut pratiquer ces fistules gastriques chez d'autres animaux, chat, lapin, etc.
Le procédé du reste ne dilfère pas.
Mais le chien est l'animal le plus commode pour ces sortes d'expériences. Chez les ruminants, la fistule doit être pratiquée sur la caillette, la seule partie qui fournisse du suc gastrique. Un grand nombre de physiologistés ont modifié la disposition des canules (Laborde, Dastre) et perfectionné les divers temps de l'opération.
Fig. 245. — Canule à fistule gastrique {*).
Fig.
24U. — Fistule gastrique (**).
(*) AB, coupe de la canule. — c, rebords de la canule. — C, saillies qui entrent dans la clef destinée ù visser et à dévisser les deux parties de la canule. — D, tête de la clef vue de face. — E, ouverture de la canule vue entière et par une de ses extrémités.
(*•) £, estomac. — D, duodénum. — M, muscles de la paroi abdominale. — 0, orifice antérieur de la fistule.
Fistules gastriques partielles. — Dans ces derniers temps, on a employé des fistules gastriques partielles permettant d'étudier à part la sécrétion de certaines régions de l'estomac. C'est ainsi que Klemensiewicz, et après lui Heidenhain, ont pu, en se servant du procédé de Tliiry pour les fistules intestinales (voir : Suc enlérique), isoler du reste la portion pylorique de l'estomac {fistules ptjloriques). Les animaux opérés par Klemeusiewicz n'avaient pas survécu plus de soixante-douze heures ; mais Heidenhain, en se servant de la méthode antiseptique de Lister, a pu conserver 3 chiens sur 7 opérés. — Heidenhain est parvenu aussi à isoler une partie du grand cul-de-sac de l'estomac (Voir pour s(»n procédé : Archircs de Pflugcr, t. XIX).
Procédés pour obtenir le suc gastrique chez l'homme. — Chez l'homme, on a observé un certain nombre de faits de fistules gastriques ; Gauthier dans sa thèse en a réuni 37 cas; Middeldorf, en 1859, en mentionnait 47 cas et ce nombre s'est encore accru depuis. Le plus connu est celui du Canadien de Saint-Martin, observé par W. Beaumont et plus tard par Smith. La fistule succédait à un coup de feu (1). On a mis à profit, pour étudier la digestion stomacale, la propriété que possèdent certains individus de rendre au bout d'un certain temps, sans effort et sans nausée, les aliments qu'ils ont pris [rumination ou ménjcisme). Mais on ne peut étudier ainsi qu'un mélange de suc gastrique et des aliments ingérés. — Leube s'est servi de la sonde de PIoss et de la pompe stomacale pour extraire le suc gastrique chez l'homme après avoir injecté dans l'estomac 750 centimètres cubes d'eau. On pourrait employer dans ce but les différents appareils imaginés pour le traitement de la dilatation stomacale (appareil de Kussmaul, de Fauchier. etc.).
Suc gastrique artificiel. — Au lieu du suc gastrique naturel, on peut préparer ' artificiellement un suc gastrique, dont on peut se servir pour étudier les phénomènes de la digestion gastrique. On peut le préparer soit avec la muqueuse de l'estomac, soit avec la pepsine. — Dans le premier cas, la muqueuse préalablement lavée et détachée de la tunique musculaire est coupée en morceaux et traitée par l'acide chlorhydrique dilué à 0,1 p. 100 ; on laisse macérer six ou huit heures et on filtre. Pour un estomac de porc, il faut environ 4 litres de liquide. On obtient le suc gastrique à l'état de pureté plus grande en employant seulement le mucus qu'on enlève en raclant la surface de l'estomac. Au lieu de la muqueuse fraîche, on peut se servir de la muqueuse desséchée à l'étuve au-dessous de 40". On peut aussi employer la glycérine comme dans le procédé de V. W'ittich, mais alors le suc gastrique est moins actif; 2" on prépare aussi un suc gastrique artificiel avec la pepsine extraite de la nmqueuse stomacale; il suffit d'ajouter à la solution (le pepsine de l'acide chlorhydrique dilué.
Préparation de la pepsine. — Ju-squ'ici il a été impossible de l'obtenir à l'état de pureté absolue ; le procédé qui donne les meilleurs résultats est celui de Brïicke. On fait digérer la muqueuse stomacale à 40° avec de l'acide phosphorique étendu; on neutralise par la chaux ; il se précipite du phosphate neutre de chaux qui entraine mécaniquement la pepsine; le précipité est lavé, dissous dans l'acide chlorhydrique étendu; on ajoute à la solution de la cholestérine dissoute dans 4 parties d'alcool et 1 partie d'éther; la cholestérine se précipite avec la pepsine. Le précipité est lavé à grande eau, repris par l'éther; la couche éthérée est décantée et la solution aqueuse restante contient la pepsine pure et l'abandonne par l'évaporation. "V. Wittich traite la muqueuse par la glycérine, après l'avoir laissée dans l'eau une nuit et triturée avec du verre pilé. Au bout de huit jours, la solution glycérique est filtrée et on peut en précipiter la pepsine par l'alcool. — Krasilnikow soumet le suc gastrique naturel à la dialyse, la pepsine reste sur le dialyseur; pour la conserver, on la dessèche dans le vide et on la pulvérise. Sundberg a récennnent donné un procédé qui permet de l'obtenir à l'état de pureté plus grande qu'on ne l'avait fait jusqu'ici. Les anciens procédés de Wasmann, Payen, Mialhe, C. Schmidt, etc., donnent de la pepsine très peu pure ; il en est de même du reste de la plupart des pepsines du couunerce et des pepsines médicinales. On a donné le nom d'inr/luvine a une pepsine préparée avec le gésier du poulet et employée en Angleterre.
Essai du pouvoir digestif de la pepsine. — 1° Procède de Bidder et Schmidt. On prend deux cylindres égaux d'albumine ; l'un de ces cylindres est pesé après dessiccation a 120" ; l'autre est pesé dans les mêmes conditions après avoir été laissé vingt heures à 40O dans le liquide digérant. Le pouvoir digestif s'apprécie par la perte de poids du
(1) Les cas les plus intéressants au point de vue physiologique sont les suivants • Saint-Martin (VV. Beaumont); femme de Dorpat (Otto, Bidder et Schmidt); femme de vingt-cinq ans (Kretschy) ; Catherine Boss (Murchison) ; Enfant (Ulfelmann) ; Marcelin (Vcrueuil, Ch. Richet) ; Henri Baud (De Cérenville et A. Herzen). Les noms des observateurs sont entre parenthèses.
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second cylindre. — 2° Pr. de Britcke. Ce procédé consiste à placer des flocons de fibrine dans de? solutions de pepsine additionnées de proportions variables d"acide chlorhydrique; on apprécie le pouvoir digestif par la rapidité avec laquelle ces flocons sont digérés. Ce procédé, pour les détails duquel je renvoie aux mémoires spéciaux, ne peut s'appliquer qu'aux solutions de pepsine pure. — 3" Pr. de P. Gvunhagen. On met de la fibrine dans de l'acide chlorhydrique à 0,2 p. 100 ; elle se gonfle et forme une masse gélatineuse qu'on place dans un entonnoir avec ou sans filtre et on ajoute un peu du liquide digérant; au bout de quelques minutes, on voit les gouttes de fibrine digérée couler dans l'entonnoir avec plus ou moins de rapidité, suivant la rapidité de la digestion (Arch. de Pfliiger, t. V, p. 303). — 4° P}'. de P. Grillzner. On colore la fibrine par du carminate ou du piorocarminate d'ammoniaque; à mesure que la digestion de la fibrine se produit, la liqueur se colore, la fibrine en se dissolvant abandonne sa matière colorante [Arch. de Pflijgor, t. VIII, p. 452). Ces deux procédés sont peu précis, mais ils permettent de rendre sensible aux yeux le pouvoir digestif d'un liquide digérant. — D'une façon générale, je recommanderai de faire toujours l'essai d'un liquide digérant avec l'albumine plutôt qu'avec la fibrine qui se dissout beaucoup plus facilement. Dans une série d'essais avec les différentes pepsines du commerce, j'ai pu constater que des pepsines qui dissolvaient assez facilement la fibrine restaient sans action sur l'albumine coagulée.
Le suc gastrique est incolore, limpide comme de l'eau, d'une odeur sui generis (odeur de matières vomies), d'une saveur aigrelette. Il est très fluide ; sa réaction est fortement acide quand il est pur ; quand il est mélangé de salive ou de mucus stomacal, cette acidité diminue et dans certains cas (voir plus loin) on peut même trouver dans l'estomac un liquide alcalin. Sa densité est un peu supérieure à celle de l'eau, 1,001 à 1,010 environ.
La quantité du suc gastrique sécrété dans les vingt-quatre heures est difficile à préciser; on l'a évaluée à un dixième du poids du corps, soit environ () kilogrammes, soit 90 grammes par kilogramme de poids vif. Chez une femme atteinte de fistule gastrique, Bidder et Schmidt ont constaté un écoulement de 500 grammes par heure.
Filtré pour le débarrasser des débris épithéliaux qui peuvent s'y rencontrer, le suc gastrique se conserve très longtemps sans altération. Pur, il n'est pas troublé par la chaleur, mais il perd son activité ; la congélation ne l'altère pas. Il précipite par le bichlorure de mercure, l'acétate de plomb, l'azotate d'argent, l'alcool. Concentré, il attaque le marbre avec dégagement de bulles très fines d'acide carbonique.
Composition chimique. — Le suc gastrique renferme 10 pour 1000 de principes solides, dont un tiers de substances organiques; il contient, outre ■de l'eau :
1° Un ferment soluble, la pepsine {3 pour 1000 environ), et un autre ferment {présure ou lab) qui sera étudié plus loin ;
2** Un acide libre, Y acide chlorhydrique (1 à 2 pour 1000).
3° Des sels minéraux (2 pour 1000), consistant surtout en chlorures de sodium et de potassium, un peu de chlorure de calcium et des phosphates de calcium, de magnésium et de fer.
Pepsine. — La pepsine appartient à la catégorie des ferments solubles. Obtenue par les procédés indiqués plus haut, c'est une poudre jaunâtre soluble dans l'eau et dans la glycérine, insoluble dans l'alcool. Elle n'est pas diffusible, même quand il y a un acide ou de la fibrine dans le liquide extérieur (0. Hammarsten). Desséchée, elle peut être chaufTée jusqu'à 110° sans perdre ses propriétés; mais il n'en est plus de même quand elle est en dissolution; à 40° elle se transformerait en une
substance moins active, Visopepsine (Finkler) et à 80° elle devient tout à fait inaclive. Elle est fixée par l'albumine coagulée et la fibrine, et ne peut alors être extraite par l'eau ou la glycérine à moins qu'elle n'ait été mise en liberté par l'acide chlorhydrique à 2 p. 100 ou par une solution de chlorure de sodium. La solution précipite par l'acétate neutre et l'acétate basique de plomb (sauf celle de Sandberg). Elle ne précipite pas par l'azotate d'argent, le tannin, l'acide acétique, le ferrocyanure de potassium. Son action sur les substances albuminoïdes sera étudiée plus loin. (Elle est rapidement détruite par les alcalis et les sels alcalins (Langley). C'est à elle que le suc gastrique doit ses propriétés digeslives. Gautier l'a obtenue à l'état soluble sous forme de granulations considérées par Bécliamp comme des microzymas. D'après Schutz, on en trouverait ordinairement dans la muqueuse même à jeun.
La composition élémentaire de la pepsine est encore incomplètement connue. Elle est azotée, quoique quelques auteurs, et Schiff en particulier, la considèrent comme un corps ternaire. Malgré tous les procédés de purification, elle contient toujours une certaine quantité de cendres, 0,05 pour 100 au minimum.
D'après Grûlzner et Heidenhain, la proportion de pepsine dans le suc gastrique varierait aux divers moments de la digestion; elle baisserait au début de la digestion (minimum à la deuxième heure), puis remonterait pour atteindre son maximum entre la quatrième et la cinquième heure et reviendrait ensuite peu après à sa hauteur primitive, Heidenhain a môme dressé la courbe de la pepsine {Arch. de Pflïiger, l. XIX, p. 162).
Acide. — L'acide du suc gastrique a donné lieu à de nombreuses discussions qui ne sont pas encore épuisées. Les opinions principales sur ce sujet peuvent être groupées sous les chefs suivants et rapportées à deux catégories ; pour les uns, l'acide du suc gastrique est un acide libre ; pour les autres, l'acide est à l'état de combinaison :
A. L'acide du suc gastrique est im acide libre.
^° Vacide du suc gastrique est de l'acide chlorhydrique (Braconnot, W. Proul, C. Schmidt, Rabuteau, etc.). L'existence de l'acide chlorhydrique libre dans le suc gastrique a été admise en se basant sur un certain nombre de procédés de démonstration dont je donnerai les principaux.
Procédés de démoiistration de Vacide chlorhydrique. — Pr. de Prout. Prout avait obtenu de l'acide chlorhydrique par la distillation du suc gastrique, fait confirmé par Tiedemanu vt Gnielin, Braconnnt, etc. Mais Lehmann montra que la distillatiou des chlorures métalliques avec l'acide lactique donnait de l'acide chlorhydrique. — Pr. de Schmidt. 11 consiste à doser d'une part toutes les bases qui existent dans le suc gastrique à l'état de chlorures, et d'autre part tout le chlore contenu dans le suc gastrique; or on trouve toujours un excès de chlore qui ne peut être saturé par les hases, de sorte qu'on est forcé d'admettre qu'il existe dans le suc gastrique un acide chloré qui n'est autre que l'acide chlorhydrique. On a objecté au procédé de Schnudt que dans la calcination des chlorures (dogage des métaux ù l'état de chlorures) une certaine quantité des chlox'ures se volatilise et donne par conséquent un poids trop faible de base. Pour éviter cette cause d'erreur, Richet a dosé les bases à l'état de sulfates et est arrivé aux mêmes résultats que Schmidt, c'est-à-dire à trouver un excès de chlore. — Pr. de Babuteau. Le suc f^astrique est saturé parla quinine récemment préparée; la quinine non dissoute est séparée par la filtration ; on évapore ; le résidu de l'évaporation est traité par l'alcool amylique qui dissout le chlorhydrate de quinine et ne dissout pas le chlorure de sodium. II a toujours trouvé dans le résidu du chlorhydrate de quinine et la proportion de chlore répondait à 2,h d'acide chlorhydrique pour lOOU de suc gastrique. Rabuteau a encore employé un autre procédé avec l'iodate de potassium, l'iodure de potassium et l'amidon. — Pr. de Richet. Ce procédé est basé sur le fait suivant découvert par Berthelot. Quand on agite une solution aqueuse d'un acide avec l'éthcr, l'éther et l'eau se partagent l'acide suivant un rapport constant qu'on peut appeler le coefficient de partage et dont la valeur
numérique caractérise chaque acide. Pour les acides minéraux, ce coefficient est très élevé, supérieur à 500, c'est-à-dire que l'éther ne les enlève pas pour ainsi à l'eau, tandis que, pour les acides organiques, il est bieu plus faible. On peut donc, par cette méthode, déterminer avec certitude, dans un liquide ne contenant qu'un acide, la nature minérale ou organique de cet acide. Or Richet a constaté que dans le suc gastrique pur et frais il n'existe qu'un acide minéral et pas d'acide organique. Ewald n'accorde qu'une valeur limitée à cette méthode qui, suivant lui, donnerait des chiffres trop variables. — Pr. d'! Rt'ock. Il est basé sur ce fait que les acides minéraux donnent une coloration de sulfocyanure de fer quand on les traite par le sulfocyanurc de potassium mélangé de citrate de fer et de quinine. — Pr. (ÏUffelmann. 11 emploie le vin de Bordeaux pur ou mieux la matière colorante des myrtilles extraite par l'alcool amyliquc. Il en imbibe un papier qu'on dessèche à l'obsurité. Ce papier se colore en rose par l'acide chlorliydrique à 0,3 p. lOOO. Cette coloration n'est pas enlevée par l'éther, tandis qu'il fait disparaître la coloration produite par les acides organiques. — Pr. d'IIvssli7i. Le rouge du Congo bleuit par l'acide chlorhydrique beaucoup plus que par les acides organiques. Baumann a employé le phénolsulfate de potassium. La plupart des auteurs précédents par ces divers procédés ont constaté la présence de l'acide chlorhydrique.
2° L'acide du suc gastrique est de l'acide lactique (Lehmann, Cl. Bernard, Smilli, Laborde, etc.). Les auteurs qui soutiennent cette opinion se basent soit sur la démonstration directe de l'acide lactique dans le suc gastrique, soit sur la nonexistence de l'acide chlorhydrique. D'après Cb. Richet, il se formerait à la longue dans le suc gastrique abandonné à lui-même une certaine quantité d'acides organiques et en particulier de l'acide lactique.
Procédés de démonstratioii de l'acide lactique. — Lehmann, en traitant par la magnésie le suc gastrique du chien, avait obtenu du lactate de magnésie. Depuis, un certain nombre d'auteurs ont pu aussi constater la présence de l'acide lactique. Mais les expériences, répétées par beaucoup de chimistes, ont donne des résultats habituellement négatifs. Laborde s'est basé sur les réactions suivantes pour admettre l'existence de l'acide lactique et nier celle de l'acide chlorhydrique dans le suc gastrique : 1° Si on traite de l'amidon par de l'acide chlorhydrique étendu à la température de 150 à \ï)h° et sous une pression de 5 atmosphères, l'amidon se transforme en glycose ; ni le suc gastriqme ni l'acide lactique n'accomplissent cette transformation ; 2° De même l'acide chlorhydrique exerce sur le sucre de canne une action (transformation en glycose) double de celle qu'exercent dans les mêmes conditions le suc gastrique et l'acide lactique ; 3" le bioxyde de plomb, en présence de l'acide chlorhydrique, donne naissance à du chlore qui agit sur les sels d'aniline, de façon à engendrer des colorations diverses. Ou verse dans trois verres les solutions suivantes : 1° une solution d'acide chlorhydrique au millième dans le premier; 2° une solution d'acide lactique au millième dans le second ; 3° dans le troisième, 2 à 3 centimètres cubes de suc gastrique pur dilué dans une quantité d'eau distillée égale à celle que contiennent les deux premiers verres ; ou ajoute dans chacun des verres 4 centimètres cubes d'une solution peu concentrée de sulfate d'aniline ; il n'y a aucune modification de couleur. On verse alors dans chaque verre une ou deux gouttes d'un mélange très concentré de bioxyde de plomb et d'eau ; ou voit alors se produire les colorations suivantes : dans le verre n» 1 (acide chlorhydrique), une teinte acajou persistante; dans le verre n° 2 (acide lactique), une teinte rouge vineux clair ; dans le verre n" 3 (suc gastrique), la même teinte rouge vineux. Pour faire la conti-e-épreuve, si au Ucu du suc castrique pur, on emploie le suc gastrique additionné d'acide chlorhydrique, on obtient la teinte acajou; 4° le violet de Paris donnerait, d'après Laborde, des résultats encore plus nets. On met dans trois éprouvettes, 1° une solution à deux millièmes d'acide chlorhydrique ; 2° une solution d'acide lactique au même degré ; 3° du suc gastrique ; on verse alors dans les trois éprouvettes quelques gouttes d'une solution de violet de Paris.
Les éprouvettes 1° et 2° ne changent pas de couleur, tandis que la solution chlorhydrique prend une teinte verte.
La valeur des divers procédés employés par Laborde a été vivement attaquée par plusieurs chimistes en France et à l'étranger et môme par quelques-uns de ceux qui, comme Szabo par exemple, admettent la présence fréquente de l'acide lactique dans le suc gastrique (1).
(1) J'ai indiqué page 229 (t. lo') la réaction d'Uffelmann.
B. L'acide du suc gastrique s'y trouve à l'état de combinaison. — Cette opinion s'appuie sur les laits suivants : 1° Si on soumet à la dialyse du suc gastrique et une solution d'acide chlorhydrique de même titre acide, les deux liqueurs se comportent différemment ; l'acide du suc gastrique est dialysé moins facilement que l'acide chlorhydrique (Ch. Richet). 2° Berlhelot a montré que, si on met un acétate alcalin en excès en présence de l'acide chlorhydrique, le chlore se fixe sur le métal et l'acide acétique est mis en liberté; or l'acide du suc gastrique, au lieu de déplacer tout l'acide acétique des acétates, comme l'acide chlorhydrique, n'en déplace que la moitié (Ch. Richel). — 3° Enfin on peut aussi invoquer en faveur de cette opinion la plupart des réactions colorantes mentionnées plus haut, et l'action du suc gastrique sur l'amidon et le sucre de canne.
\° L'acide du suc gastrique s'y trouve à l'état de phosphate de chaux. — Cette opinion, soutenue par Blondlot, est aujourd'hui abandonnée. Le biphosphate de chaux provenait de la digestion des os.
2° L'acide chlorhydrique est combiné à la pepsine, acide chlorhydropeptique (Schiff, Ch. Schmidt, v. Witiich, Ch. Richet). — Celte opinion se base sur ce fait que la pepsine n'agit sur les substances albuminoïdes que lorsqu'elle est acidulée, et sur quelques autres considérations, mais dont la valeur est très douteuse, tant que cet acide chlorhydropeptique n'aura pas été isolé.
En résumé, ce qui me semble ressortir des faits précédents, c'est que les deux acides, acide chlorhydrique et acide lactique, peuvent se rencontrer dans l'estomac mais dans des conditions différentes. Ces conditions me paraissent avoir été déterminées par les recherches récentes faites soit sur l'homme, soit sur les animaux par Edinger, Uffelmann, EUenberger, Ewald et Boas, etc. A l'état de vacuité, l'estomac ne contient ni acide chlorhydrique, ni acide lactique ; immédiatement après l'ingestion des aliments, on y trouve de l'acide lactique, acide lactique de fermentation dans le cas d'alimentation mixte ou féculente, acide sarcolactique dans le cas d'alimentation de viande; puis au bout d'un certain temps, variable suivant l'espèce animale ou l'alimentation, de l'acide chlorhydrique. Seulement, dans certains cas, cet acide chlorhydrique peut être neutralisé par le chyme stomacal et par conséquent faire défaut quand on emploie les réactifs ordinaires.
On peut donc considérer l'acide lactique comme un produit de décomposition des aliments introduits dans l'estomac tandis que l'acide chlorhydrique est sécrété par les glandes stomacales et constitue par conséquent l'acide véritable du suc gastrique.
La proportion d'acide et par conséquent l'acidité du suc gastrique augmente avec la durée de la sécrétion. Cette acidité atteint son maximum un certain temps (i heure 1/2 à 3 heures) après l'ingestion des aliments, puis diminue peu à peu.
Outre l'acide lactique, on peut trouver dans le suc gastrique d'autres acides organiques (acétique, butyrique, etc.) provenant de la décomposition des aliments.
Présure {lab des auteurs allemands). Le suc gastrique a la propriété de coaguler le lait. Cette coagulation est habituellement attribuée à l'acide libre du suc gastrique; cependant si on neutralise le suc gastrique, la coagulation ne s'en produit pas moins, et d'un autre côté la pepsine pure et neutre n'agit pas sur le lait ; on est donc porté à admettre dans la muqueuse stomacale un ferment spécial qui coagulerait la caséine. D'après 0. Hammarsten, ce ferment existe en effet dans la muqueuse, spécialement chez les jeunes animaux, et coagulerait presque instantanément la caséine.
Après l'introduction dans l'organisme de l'iodure, du sulfocyanure et du ferro-
cyanure de potassium, du laclate de fer, du sucre, etc., on peut retrouver ces substances dans le suc gastrique. On peut y rencontrer accidentellement la matière colorante el les acides de la bile.
Variétés du suc (jastrique. — D'après Scbifî, le suc gastrique ne présenterait pas toujours les mêmes propriétés ; il distingue le suc gastrique peptique et le suc gastrique acide; le premier, seul actif et doué du pouvoir digestif, se produirait au moment de la digestion; le second se formerait lorsque, la digestion faite, l'estomac a épuisé sa provision de pepsine, et cette pepsine ne reparaîtrait dans le suc gastrique (jue lorsque des substances qu'il appelle peptogènes auraient de nouveau chargé l'esloniac de pepsine (Voir : Sécrétion du suc gastrique).
Ce qui est certain, c'est que, d'après les recherches d'Heidenhain, il faudrait distinguer trois sortes de sécrétions de la muqueuse stomacale, le suc gastrique proprement dit, provenant des glandes dites à pepsine et principalement de la grande courbure et du grand cul-de-sac de l'estomac, le suc pylorique, provenant de la région pyloiique et le mucus stomacal, provenant des cellules épithéliales de la muqueuse.
Le suc pylorique, obtenu par les fistules pyloriqiies (chien), est un suc alcalin, transparent comme du verre, filant, riche en pepsine ; additionné d'acide chlorhydrique il digère activement la fibrine; il contient aussi du lab (Voir: Digestion du lait par le suc gastrique) et à la chaleur coagule assez rapidement le lait frais (un quart d'heure à une heure) sans produire d'acidité. Il ne renferme pas de ferment diastasique et n'a aucune action sur l'amidon. Il contiendrait 1,63 à 2,03 pour 100 de parties solides.
Le suc gastrique du grand cul-de-sac de l'estomac, obtenu par Heidenhain, par son procédé de fistule (chien), se rapprochait comme composition du suc gastrique ordinaire, cependant il présentait certaines particularités. C'était un liquide presque toujours transparent comme de l'eau, quelquefois un peu opalin, très fortement acide. Il renfermait en moyenne 0,43 pour iOO de parties solides (0,20 à 0,83 pour JOO) et 0,13 pour 100 à 0,33 pour 100 de cendres. La proportion d'acide était très forte, 0,320 pour 100 en moyenne (0,473 à 0,80 pour 100). Il se troublait à peine par la chaleur, devenait un peu opalin par l'alcool et déposait à la longue de petits flocons. Il ne se troublait pas par l'acide azotique concentré, se troublait très légèrement par le bicblorure de platine, un peu plus par l'acétate neutre de plomb, et plus fortement par le tannin. 11 contenait donc, outre la pepsine, ■des traces d'autres substances organiques.
Le mucus stomacal, tel qu'on le trouve surtout à jeun ou le matin à la surface de la muqueuse, est alcalin, filant, incolore, blanc grisâtre, quand il est mélangé de débris épithéliaux. Il est riche en mucine.
La sécrétion du suc gastrique est inlermittente. Elle n'est continue que chez les animaux qui, comme le lapin, ont l'estomac toujours rempli d'aliments. Cette sécrétion peut provenir soit d'excitations portées directement sur la muqueuse, soit d'excitations éloignées. Les irritations mécaniques (chatouillement avec une barbe de plume, présence de sable, etc.), l'eau froide ou glacée, l'éther, le poivre déterminent, quand l'estomac est convenablement disposé (Voir : Mécanisme de la sécrction), un afflux de suc gastrique, non seulement au point touché, mais sur toute la surface de la muqueuse. Cette sécrétion est surtout activée par les liquides alcalins, qui sont rapidement neutralisés, et spécialement par la salive ; aussi l'airivée des aliments dans l'estomac produit-elle une sécrétion qui persiste pendant toute la digestion stomacale. Les impressions guslatives et les excitations qui amènent la salivation ont la même influence. Toutes ces causes agissent plus rapi-
demenl et avec plrjs d'intensité si l'estomac est à jeun depuis un certain temps. Au contraire, quand l'estomac est épuisé, après une longue digestion, par exemple, son excitation ne produit plus qu'une sécrétion de mucus stomacal ou de suc gastrique acide, mais dépourvu de pepsine. Les purgatifs paraissent plutôt déterminer une sécrétion de mucus. Les injections de gaz (acide carbonique, oxygène, ozone), augmentent la quantité de suc gastrique (Jaworski).
Le suc gastrique des mammifères a à peu près la même composition que celui de l'homme. Celui des carnivores est plus riche en acide que celui des herbivores et de riiomme. Il en serait de même de la pepsine. Chez les poissons, d'après Ch. Richet, le suc gastrique a une acidité considérable, jusqu'à 14 grammes pour 1000 (raies, roussettes). Chez les animaux à sang froid (grenouilles, poissons), la pepsine paraît être ditl'érente de ce qu'elle est chez les vertébrés supérieurs; en effet, elle possède encore le pouvoir digestif à 0°, température à laquelle la pepsine des animaux à sang chaud est inaclive. Chez certains invertébrés, le suc gastrique serait alcalin. Je rappellerai ici les faits de ferments peptiques chez certains végétaux mentionnés page 2o, t. P^
D'après quelques auteurs, le suc gastrique de chiens et de lapins nouveau-nés ne contiendrait pas de pepsine, et celle-ci ne s'y formerait qu'au bout de quelques jours.
Le tableau suivant donne les analyses comparatives du suc gastrique chez l'homme, le chien, le mouton et le cheval ; les quatre premières sont dues à Ch. Schmidt; la dernière à Ellenberger et Hofmeister.
Eau
Matières solides
Matière organique
Chlorure de sodium
— de potassium.
— d'ammonium,
— de calcium...
Acide libre
Phosphate de chaux...
— de magnésie.
— de fer
Sulfate de sodium
HOMME
suc G. CONTENANT DE LA SALIVE.
CHIEN
suc G. SANS SALIVE.
CHIEN
suc G. AVEC LA SALIVE.
MOUTON
CHEVAL
(I) Acide chlorhydrique, 0,16.3; ac. organiques, 0,'28'
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Sécrétion du suc gastrique
On a vu plus haut qu'il se faisait dans l'estomac trois sécrétions différentes, la sécrétion d'un mucus alcalin, la sécrétion du suc gastrique proprement dit acide et celle du suc pylorique alcalin. Ces trois sortes de sécrétions sont produites par trois sortes d'éléments anatomiques différenls, le mucus par les cellules épitliéliales de la muqueuse, le suc gastrique par les glandes appelées habituellement 9/a«f/('s à suc gastrique ou à pepsine, le suc pylorique par les glandes dites muqueuses ou mucipares de la région pylorique.
Sécrétion du mucus, — A l'étal de vacuité, l'eslomac présente souvent une réaction alcaline due à une couche de mucus qui recouvre la surface de la muqueuse. Ce mucus provient des cellules épitliéliales de la muqueuse, cellules qui ont le caractère des cellules caUciformes de l'intestin grêle (Voir : Sécrétion du suc enti'riqué). Les conditions de celle sécrétion sont encore peu connues. Une certaine quantité de mucus provient aussi des glandes pyloriques.
Sécrétion du suc gastrique. — Le suc gastrique acide est sécrété par toute l'étendue de la muqueuse à l'exception de la région pylorique et du cardia.
D'après les recherches de Heidenhain, Rolletl, etc., les glandes à suc gastrique renferment deux espèces de cellules : 1" de petites ceikiles à noyau, pâles, transparenles, accolées les unes aux autres et limitant de tous côtés la lumière du conduit glandulaire; ce sont les cellules pri'ncipa/es [HaiiptzeUen) d'Heidenhain, les cellules addomorphes (à 5rXc;, indistinct) de Rolletl, elles ne se colorent pas par le carmin et contiennent de la mucine; 2° de grosses cellules à noyau, granuleuses, foncées, disséminées extérieurement aux précédentes au-dessous de la membrane glandulaire qu'elles soulèvent de façon à donner au tube glandulaire un aspect noueux ; ce sont les cellules, dites à pepsine, des auteurs, les cellules de revêtement [Belegzellen) d'Heidenhain, les cellules délomorphes de Rolletl; elles se colorent parle carmin et ne contiennent pas de mucine. L'extrait aqueux simple ou acidulé de cette
(1) A consulter: Cl. Bernard : Du suc gastrique, 1843. — Blondlot : Sur le principe acide du suc gastrique, 1851. — Ch. Richet : Du suc gastrique, 1878.
partie de la muqueuse, son extrait glj-cérique, fournissent un suc gastrique arti- Ilciel doué de propriétés digestives énergiques.
Le rôle des deux espèces de cellules a été très discuté dans ces derniers temps. D'après l'opinion courante, les grosses cellules de recouvrement contiendraient la pepsine, d'où le nom de cellules à pepsine qui leur avait été donné; mais, dans ces dernières aimées, une opinion contraire a été soutenue par Heidenhain et un certain nombre de physiologistes. D'après ces vues nouvelles la sécrétion de pepsme se ferait dans les cellules principales. Les raisons invoquées à l'appui sont les suivantes. Ces cellules principales disparaissent par auto-digestion quand on les met en conlact avec de l'acide chlorliydrique dilué (à 0,1 0/0), tandis que les cellules de recouvrement ne font que se gonfler sans se détruire dans l'eau acidulée ; elle se gonflent notablement au moment de la sécrétion pour s'affaisser quand la sécrétion est terminée et, d'après Heidenhain, il y aurait un rapport entre leur volume et la quantité de pepsine que peut fournir la muqueuse; dans la région pylorique, où les glandes ne contiennent pas de cellules de revêlement, il y a formation de pepsine (on verra plus loin que cette opinion, défendue par Ebsteinet Griitzner, est repoussée par plusieurs physiologistes). Enfin des faits de physiologie comparée parlent aussi en faveur de cette opinion. Ainsi chez les grenouilles la pepsine est fournie par les glandes de l'œsophage, qui ne renferment que des cellules analogues aux cellules principales, tandis que les cellules de revêtement se trouvent dans l'estomac qui ne produit qu'une sécrétion acide dépourvue de pepsine (H. v. Swiescicki, Partsch). Chez les chauves-souris, les cellules principales disparaissent presque complètement pendant l'hibernation quand l'activité digestive de l'estomac est suspendue. Cependant certains auteurs, et en particulier v. Witlich, n'admettent pas l'opinion de Heidenhain. Gôttfried Herrendôrfer même, d'après ses recherches sur l'estomac des ruminants, admet que les cellules principales ne sont qu'une métamorphose des cellules de revêtement. Ellenberger et Hofmeister ont vu aussi chez le cheval la région des cellules de revêtement être très riche en pepsine.
Ce qui parait certain, que la pepsine soit formée par les cellules principales ou par les cellules de revêtement, c'est que sa formation est précédée dans les glandes par la formation d'une substance pepsinogène ou zymogéiie, propepsine de SchifF, aux dépens de laquelle elle prend naissance. Si en effet on enlève par l'eau ou la glycérine non acidulées la pepsine d'une muqueuse stomacale, de façon à l'épuiser, et qu'on la traite alors par l'acide chlorhydrique ou le chlorure de sodium, on obtient de nouvelles quantités de pepsine qui s'est formée ou a été mise en liberté sous l'action de ces deux substances. Schiff a constaté aussi que la quantité de pepsine augmentait après la mort dans une muqueuse placée dans l'eau acidulée, la propepsine se transformant peu à peu en pepsine. D'après les recherches de Langley, la substance pepsinogène est renfermée dans les granules qui remplissent les cellules principales pendant l'inanition. Au moment de la digestion, ces granules disparaissent dans la zone périphérique de la cellule en donnant naissance à la pepsine. La pepsinogène est rapidement transformée en pepsine par les acides minéraux étendus.
Théorie des peptogènes de Schiff. — Schiff a émis sur la formation de la pepsine l'hypothèse suivante. Pour lui, la sécrétion de la pepsine est sous la dépendance de substances particulières, substances peptogènes, qui doivent être introduites dans le sang par l'absorption ; telles sont, entre autres, la dextrine, les os, la gélatine, les peptones. Quand les peptogènes n'existent pas dans le sang, l'estomac peut encore sécréter un suc acide, mais dépourvu de pepsine et impropre à la digestion
tandis que, au fur et à mesure que ces peptogènes pénètrent dans le sang, l'estomac se charge peu à peu de pepsine qui apparaît alors dans le suc gastrique. Aussi détermine-t-on la formation de pepsine en injectant une solution de dexlrine dans le rectum ; les injections directes dans le sang produisent le même résultat. En injectant successivement de la dextrine dans le sang d'un lapin, il est arrivé à lui faire digérer en six heures 75 grammes d'albumine, c'est-à-dire plus qu'un chien 4 à o fois plus gros. La salive ferait un extrait aqueux des aliments et amènerait une absorption rapide des peptogènes. L'absorption des substances peptogènes ne se ferait que par la surface de l'estomac et le gros intestin, et spécialement par le cœcum chez les herbivores non ruminants, comme le lapin; elle ne pourrait se faire par le duodénum, ce que l'aulenr attribue à Taclion des glandes mésentériques. L'hypothèse de Schiff, attaquée par Domenie, Goldslein, linge, etc., a été confirmée par les recherches ultérieures de Schiff et par celles de A. Herzen. Seulement il faut apporter à la théorie de Schiff celle modification importante que les substances peptogènes n'apportent pas au sang, comme le croyait Schiff, les matériaux ((ui servent à former la subslance pepsinogène, mais qu'ils sont simplement un des facteurs essentiels de la transformation de la pepsinogène en pepsine, sans qu'on sache encore quel est le mécanisme de leur action.
Pour Bacelli, c'est la rate qui charge l'estomac depepsine; il a trouvé dans la rate une subslance riche en pepsine qui digère l'albumine; mais cette influence est niée par Mosler.
Formation de l'acide. — La formation de l'acide est aussi controversée que celle de la pepsine. Un fait important à noter, c'est que la réaction acide que la surface de la muqueuse présente au moment de la sécrétion du suc gastrique, ne se retrouve pas dans les parties profondes (Brucke). Une expérience élégante de Cl. Bernard, confirmée récemment par Bocci, en donne la démonstration ; il injecte du ferrocyanure de potassium dans une veine d'un animal et du lactate de fer dans une autre; la coloration du bleu de Prusse, qui n'a lieu que dans un milieu acide, ne se produit qu'à la surface de la muqueuse; il n'y a jamais de coloration et par conséquent d'acidité dans les cellules glandulaires soit superficielles, soit profondes. Lépine, en traitant par le même procédé des tranches minces de muqueuse, ou en employant la muqueuse stomacale comme dialyseur entre une solution de sulfate de fer et une solution de ferrocyanure de potassium, est arrivé au même résultat. Il semblerait, d'après ces faits, que l'acide n'est que préparé dans les cellules glandulaires et que c'est seulement à l'oritice glandulaire qu'il est mis en liberté. Je dois dire cependant qu'Edinger, en injectant pendant la vie chez un animal, une solution d'alizarinate de sodium, a constaté la réaction acide de la muqueuse stomacale dans toute son épaisseur (coloration jaune orangé). La réaction acide ne se montrait souvent dans les glandes qu'au niveau de l'orifice.
Il reste à examiner comment se forme l'acide chlorhydrique, sous quelle influence il se dégage et quels agents peuvent ainsi produire la décomposition des chlorures (1). 11 a été fait sur ce sujet plusieurs hypothèses. Brucke invoque des forces nerveuses qui repousseraient l'acide sur la surface de la muqueuse, et les bases vers les parties profondes. Ralfe fait intervenir l'électricité; en séparant par un diaphragme poreux dans un lube en U une solution de bicarbonate de sodium et de phosphate neutre de sodium et faisant passer par le mélange un courant électrique faible, il a vu le litjuide prendre une réaction acide au pôle positif où se
(l) En supprimant les chlorures dans l'alimentation (chien), Cahn a vu que l'acide chlorhydrique disparaissait de l'estomac dès que la diminution des chlorures de l'urine atteignait un certain degré.
formait du phosphate acide de soude, tandis que l'alcalinité augmentait au pôle négatif :
NaHC03 + Na^HPhOv = NaaCO» + Nall^PhO'* ;
en substituant le chlorure de sodium au phosphate neutre de sodium on aura:
NaUCO» + NaCl = NaSCO^ + [ICI.
On a attribué aussi la décomposition des chlorures à la présence d'un acide et en particulier de l'acide lactique qui se formerait dans restomac. Maly a vu, en effet, dans des expériences de diffusion, que l'acide lactique pouvait décomposer les chlorures et donner lieu à la formation d'acide chlorhydrique libre; il a constaté aussi que la muqueuse de l'estomac, abandoimée à elle-même à une température de 37° avec de l'amidon, de la glycose ou du sucre de canne, produisait de l'acide lactique par fermentation, mais il s'est assuré que cette fermentation était déterminée par la présence dorganismes inférieurs (bactéries, etc.), qu'elle était arrêtée par l'acide phénique et l'acide arsénieux qui n'agissent pas sur les ferments solubles, et qu'elle ne se produisait pas dans l'estomac vivant même en présence de la glycose. Aussi croit-il qu'il n'y a pas intervention d'un acide, mais un simple phénomène de dissociation des chlorures. D'après Landwehr, qui admet aussi la décomposition des chlorures par l'acide lactique, cet acide serait produit par un ferment contenu dans la muqueuse stomacale, ferment lactique dont la présence a été constatée du reste par un certain nombre d'auteurs. H. Schulz croit que la décomposition des chlorures peut se faire par l'acide carbonique en excès.
Au moment de la sécrétion du suc gastrique, la base mise en liberté se retrouve en quantité correspondante dans l'urine; si on neutralise l'acide du suc gastrique par du carbonate de chaux ou de magnésie ou si chez un chien à fistule on laisse s'écouler au dehors le suc gastrique, l'urine, qui était d'abord acide, devient neutre ou alcaline, et elle redevient acide quand cesse la sécrétion gastrique (Maly). Après un repas copieux on constate d'ailleurs l'alcalinité de l'urine. D'après v. Norden, Talcalinité du sang n'augmente pas au moment de la sécrétion du suc gastrique, contrairement à l'opinion de Baldi.
Le lieu de production ou de préparation de l'acide est encore douteux. Pour Heidenhain, l'acte se passerait dans les cellules de revêtement ; en effet, les glandes pyloriques, qui en sont dépourvues, sécrètent un liquide alcalin; et ces cellules se retrouvent partout où se rencontre une sécrétion acide et dans certains cas, par exemple dans l'estomac de la grenouille, elles y existent seules.
Formation du ferment de la présure. — Ce ferment paraît aussi exister dans la muqueuse à l'état de substance zymogène qui se transformerait en ferment en présence des acides. Cette substance serait contenue aussi dans les granules des cellules principales (Langley), sa présence serait liée à celle de l'acide chlorhydrique; il disparait quand celui-ci manque (Boas).
Sécrétion du suc pylorique. — La partie pylorique de l'estomac ne contient dans ses glandes tubuleuses que des cellules principales et pas de cellules de revêtement. L'infusion de cette partie de la muqueuse dans l'eau fournit un liquide filant, très visqueux, riche en mucine, et on a vu plus haut que le suc produit par CCS glandes et obtenu par le procédé des fistules pyloriques est alcalin. L'existence de la pepsine dans les glandes et dans la muqueuse pylorique a été très controversée. Ce qui est certain, c'est que la pepsine y existe, mais en moindre quantité que dans le grand canal cul-de-sac de l'estomac, seulement elle y existe surtout à l état de substance pepsinogène, et, pour être extraite, il faut ajouter à l'eau ou à la
glycérine de l'acide cblorbydrique ou du chlorure de sodium (Ebstein, Grûlzner). D'après v. Witticli, cette pepsine proviendrait du grand cul-de-sac et aurait pénétré dans la muqueuse pylorique par imbibilion; mais Ebstein et Grûtzner ont combattu cette opinion et constaté (jue la partie profonde de la muqueuse pylorique contenait toujouj's de la pepsine et même en plus forte proportion que la partie superficielle, ce qui ne devrait pas être s'il y avait simple infiltration.
A l'inverse du suc gastrique, la sécrétion du suc pylorique serait continue.
La circulalion stomacale présente des variations correspondantes aux diverses phases de la sécrétion; dans l'abstinence, la muqueuse est pâle, exsangue ; les veines qui en reviennent sont rétrécies et d'une couleur foncée; au moment de la sécrétion, la muqueuse devient rosée, turgide et comme criblée de peti(s pertuis très fins correspondant aux orifices glandulaires; les veines sont dilatées et remplies d'un sang rouge, presque artériel; en même temps, la température de l'estomac augmente de 1 degré environ.
L'infiuence de Viunervation est encore peu connue. Cette sécrétion est évidemment de nature réflexe et le point de départ des réflexes se trouve tantôt à l'estomac même, comme lorsqu'on porte les excitations sur la muqueuse, tantôt dans d'autres régions et en particulier dans les muqueuses buccale et linguale (excitations gustatives, tactiles, etc.), tantôt dans des impressions sensorielles de l'odorat ou de la vue (odeur, vue d'aliments). Les centres de ces réflexes se trouvent très probablement dans les ganglions du plexus nerveux de la muqueuse, peut-être dans ceux du sympathique, et dans les centres nerveux eux-mêmes. Quant aux voies d'innervation sécrétoire centrifuge, elles n'ont pu encore être déterminées d'une façon précise, et les recherches faites à ce point de vue sur les nerfs pneumogaslriques et les branches du sympathique ont donné des résultats tout à fait contradictoires.
Pour ce qui concerne le pneumogastrique il faut éliminer d'abord les expériences dans lesquelles les nerfs ont été sectionnés au cou; les désordres qui surviennent après cette section sont en effet si graves (Voir : Physiologie du pneumogastrique) qu'il est impossible d'en tirer des conclusions au point de vue de la sécrétion stomacale. Ainsi les uns ont trouvé la sécrétion suspendue (Cl. Bernard, Panum, Lussana), les autres simplement diminuée (Longet), d'autres au contraire augmentée (Nasse). Pour les uns la sécrétion reste acide (Briicke, Colin), pour Kolliker et Millier son acidité est moindre, pour Cl. Bernard elle est neutre ou alcahne; les opinions sur le pouvoir digestif du suc gastrique sécrété dans ces conditions ne sont pas moins divergentes. La section des pneumogastriques au-dessous de l'œsophage n'est pas passible des mêmes inconvénients. Cependant dans ces conditions Pincus a trouvé le suc gastrique alcalin et dénué de propriétés digestives ; mais ses animaux sont morts au bout de très peu de temps et les désordres de l'opération pouvaient être la seule cause des altérations observées. En effet, Kritzler a constaté, chez les animaux qui avaient survécu à la section des pneumo-gastriques audessous du cœur et des poumons, que le suc gastrique était acide et que la digestion se faisait complètement. SchifTet Budge dans leurs expériences sont arrivés au même résultat. J'ai constaté aussi le même fait sur le lapin après la section des deux pneumogastriques au-dessous du diaphragme ; l'estomac d'un lapin opéré digérait la même quantité d'albumine que l'estomac d'un lapin normal pris comme terme de comparaison.
L'extirpation du plexus cœliaque n'a rien donné à Budge, Schiff, Adrian, Eckhard. Il en est de même de la section des splanchniques (Schiif), quoique Braun ail observé une augmentation de sécrétion. Cl. Bernard a observé l'arrêt de la sécrétion gastrique par la galvanisation des filets partant des ganglions semi-lunaires.
Bibliois^raphic. — M. Sciiikk : Ueher die Ladtiiif/ des Magens (A. de Pfliigcr, t. XXVIII, 1882). — L. Edinger : Ueber die Reaction der lebendeii MaqenschleimhauL (A. de Pllu^^er, t. XXIX, 1882). — N. Langley : On the structure of secretory cells (Proc. Cambr. phil. Soc, 1883). — Hbrzen, Rou.\ et Favrat : De la pepsinor/énie chez l'hotmne (Rov. méd. de la Suisse roni., 1884). — E. Frerichs : IJeber dus zeit/ic/ie Auf'treten der Salzsuure im Magensafl (Cbl., 1885). — Ellenberger et Hofmeister : Der Maf/ensàft, etc. (Arch. f. wiss. und pr. Thierheilk., t. XI, 1885). — C. Sundberg : Bidrag till kannedommen om pepsinet (Upsal. lâkar. forhandl., t. XX^ 1885). — H. Kôster : Om i7ietoderna, etc. (id.). — A. Caiin : Die Magenverduung im Chlorhiinger (Zeitsch. f. pliys. Ch., t. X, 1886). A. Herzen : La digestion stomacale, 1886. — C. v. Noorden : Magensaftsecretion und Blutalkalescenz (Arch. f. exp. Pat., t. XXII, 1887) (1).
Action du suc gastrique sur les aliments
Procédés. Digestions artificielles. — Les digestions artificielles se pratiquent eoit avec (lu suc gastrique naturel extrait «le fistules gastriques, soit avec du suc gastrique artificiel ; les substances sur lesquelles on lait agir le suc gastrique sont placées dans une étuve maintenue par un régulateur à une température constante de 38» environ, Kronecker emploie uu appareil dans lequel à l'étuve se trouve joint un dialyseur de façon que les produits de la digestion sont enlevés par la diffusion, et que la digestion s'accomplit avec une très grande rapidité (Bcitr. zur Anat., 1874 ; figuré aussi et décrit dans Cyon, Melhodik. p. 311. pl. 36).
Peptones artificielles. — La plupart des peptones du commerce sont rarement pures. Du reste, d'après les recherches de Wenz faites dans le laboratoire de Kuhne, presque toutes les peptones préparées avec la pepsine contiennent surtout des albumoses et peu ou pas de peptone véritable. Les peptones exemptes d'albumoses ont toutes les réactions des albumoses, sauf la précipitation par le chlorure de sodium et par le le sulfate d'ammoniaque.
Le suc gastrique agit sur les aliments azotés, sur les substances albuminoïdes. Il les transforme en peptones (albuminose), c'esl-à-dire en corps facilement solubles et dilfusibles, susceptibles par conséquent d'être absorbés, de passer dans le sang et d'y être assimilés.
Des peptones. — L'élude chimique et physiologique des peptones a été faite dans la chimie physiologique (t. I", p. 181).
Conditions de la transformation des albuminoïdes en peptones. — La transforniation des albuminoïdes en peptones est produite par l'action de la pepsine; mais celle-ci ne peut agir qu'en présence d'un acide et la transformation ne se fait pas dans un milieu neutre ou alcalin.
Certaines conditions favorisent ou retardent cette transformation ; elle est accélérée par une température de 36" à 38° et par l'agitation, empêchée au contraire par une température trop basse (au-dessous de -f 5°) ou trop élevée (au delà de -f 60"), par un excès d'acide, d'alcali, en un mot par tout ce qui peut amener la destruction de la pepsine. Le même effet est produit par les substances qui précipitent la pepsine (sels métalliques, alcool con-
(1) A consulter : M. Schiff : Nuove riccrche suite condizioni delta secrezione del succo gastrico (Archiv. per lazoologia, t. IV, 18G5). — Ebstein et Grutzner : Uebcr den Ort der /'e/ sinbildung im Magen (Arch. de Pfliiger, t. VI). — V. Wittich : Uebcr die Pepsinwirkunq der Pylorusdrûsen (id., t. VII, 1873). — Ebstein et Grutzner : Ueber Pepsinbildmig im. Magen (ibid., t. VIII). — Lépine : Rech. expér. sur la question de savoir si certaines cellules des glandes {dites à pejjsine) de l'estomac présentent une réaction acide (Gaz méd 1874). — R. Maly : Ueber die Quelle der Magensaftsuure (Sitzungsber. d. k. Acad. d. Wiss' zu Wien, t. XLIX, 1874). — R. Hcideuhain : Ueber die Pepsinbildung in den l'ylormdriisen (Arch. de Pfluger, t. XVIII). - Id. : Ueber die Absonderung der Fundusdrusen des Maaens (id., t. XIX).
centré), et par un certain nombre de sels, iodures, bromures et chlorure de sodium et de potassium (à hautes doses) sulfate de soude, calomel, salicylate de soude, etc., le chloral, un grand nombre d'alcaloïdes (morphine, strychnine, etc.). La quinine l'accélère. La présence d'un excès de peptones dans la liqueur arrête aussi la digestion.
Pour étudier plus en détail les phénomènes intimes de la digestion stomacale et ses diverses phases, on emploie soit les digestions artificielles, soit l'introduction des aliments dans l'estomac par des fistules gastriques.
Digestions artificielles. — J'étudierai d'abord l'action du suc gastrique sur les aliments simples, puis sur les substances alimentaires.
A. Aliments simples. — 1° Fibrine. — La fibrhie commence par se gonfler, puis elle se dissout peu à peu en donnant une solution fortement opaline qui n'est pas troublée par la chaleur; on retrouve dans la liqueur les difTéreutes espèces de peptones énumérées plus haut. Celle digestion de la filirine est très rapide. Tandis que Kidine et Chittenden admettent, outre la peptone, quatre produits intermédiaires, Herlh n'en admet qu'un seul, l'hémialbumose.
2° Albumine liquide ou crue. — Elle ne se coagule pas comme on le croyait d'abord, mais prend seulement un aspect laiteux dù au tissu aréolaire qui la renferme; en effet, si on la filtre, celte teinte laiteuse disparaît. La digestion serait beaucoup plus lente que celle de la fibrine d'après Fede ; cependant ce fait a été nié par Fick.
3° Albumine solide ou coagulée. — Si on place dans du suc gastrique des morceaux d'albumine coagulée, les angles sont attaqués les premiers; ils se gonflent, devieiHient transparents, puis peu à peu se réduisent en une pulpe caséeuse et finissent par se résoudre en un liquide clair qui contient environ 2/3 de peptone et 1/3 de parapeptone. D'après Finkler, en employant du suc gastrique artificiel préparé avec l'estomac du porc, il n'y aurait pas de formation de parapeptone. II s'est élevé une controverse entre Meissner et Fick sur la digestibililé comparée de l'albumine crue et de l'albumine coagulée; d'après Meissner, l'abumine cuite serait plus facilement digérée; ce serait le contraire pour Fick. Wawrinsky a montré que les résultats opposés des deux physiologistes tenaient à la différence d'acidité du suc gastrique employé. Avec un suc gastrique fortement acide c'est le blanc d'oeuf cru qui est digéré le plus facilement, c'est le cuit pour une faible acidité.
4° Caséine. — Elle forme d'abord une solution trouble qui se coagule bientôt en se prenant en gelée, puis se liquéfie et donne un liquide clair qui contient des peptones, de la métapeptone, une petite quantité de parapeptone et un résidu de dyspeptone (20 p. 100 des matières albuminoïdes). La caséine paraît être un des aliments les plus difficilement digérés.
5° Gluten. — Le gluten cru est digéré très rapidement par le suc gastrique, et, dans ce cas, il ne présente pas la couche pulpeuse qui recouvre les autres substances albuminoïdes. Quand il est cuil, sa digestion se fait comme celle de l'albumine coagulée. D'après Cnoop-Koomans, elle serait plus lente que pour le gluten cru. D'après le même auteur, il faudrait pour le gluten une proportion d'acide inférieure à celle qu'exige l'albumine.
6° Syntonine ou fibrine musculaire. — La syntonine, obtenue en coagulant le suc musculaire par l'acide chlorhydrique à 0,2 p. 100 et la neutralisant ensuite, donne une gelée cohérente qui fournit beaucoup de métapeptone et des peptones d'une nature particulière ("?). ^
7° Caséine végétale ou légumine. — La légumine se digère très rapidement dans
le suc gastrique; d'après Mukler et SchilT, uu suc acide, môme dépourvu de peptone, opère celte digestion, la légumine contenant déjcà une substance analogue à la peptone. D'après Cnoop-Koomans, il faudrait, pour sa digestion, la mcme quantité d'acide que pour l'albumine.
8» Gélatine. — La gélatine (provenant des os, des tendons, etc.) se dissout rapidement dans le suc gastrique sans se convertir préalablement en masse pulpeuse, et la dissolution s'y fai/ plus vite que dans l'eau acidulée simple à la même température. Cette solution de gélatine dans le suc gastrique (peptone de gélaline) ne se prend pas en gelée par le refroidissement, comme une solution de gélatine ordinaire, quoique Meissner ait prétendu le contraire; cependant elle ne serait pas diffusible comme les autres peptones; si on l'injecle dans le sang d'un chien, elle n'est pas assimilable et se retrouve dans l'urine (Fede). Tatarinoff admet pourtant «a dilTusibilité. La dissolution de la cbondrine est plus lente que celle de la gélatine ordinaire.
B. Substances alimentaires. — 1° Lait. — Le lait se coagule très rapidement dans le suc gastrique ; le sucre de lait et les sels sont dissous, et il se produit des caillots de caséine qui enveloppent la graisse, puis les caillots de caséine se dissolvent peu à peu en mettant la graisse en liberté et se transforment en peptones. Le lait cru est plus vite digéré que le lait cuit, cependant Reichmann, dans ses recherches sur l'homme, est arrivé à. des résultats contraires.
2" Chair musculaire. — Les fibres primitives commencent par se dissocier avec plus ou moins de rapidité par suite de la dissolution de la substance connective qui est interposée entre ces fibres ; les striations transversales deviennent plus marquées et les fibres primitives se rompent par place entre deux stries transversales ; la substance claire se dissout la première et peu à peu les fibres primitives deviennent gélatineuses et se dissolvent, ainsi que le sarcolemme. La digestion est plus rapide pour la viande crue que pour la viante cuite, pour la viande peu cuite que pour la viande rôtie; elle est plus lente pour la viande maigre, pour la chair des vieux animaux que pour celle des jeunes, pour la chair de poisson que pour celle des autres espèces animales.
3° Sang. — Le sang cuit est plus lentement digéré que le sang cru; les globules sanguins sont rapidement détruits comme par l'action des acides ; il en est de même des globules blancs, sauf le noyau qui résiste à l'action du suc gastrique. Les modifications que subit l'hémoglobine n'ont pas été étudiées. L'albumine du sérum subit les mêmes modifications que l'albumine ordinaire. La globuline se dégère très difllcilement et fournit des albumoses (globuloses) qui ont été étudiées par Kuhne et Chittenden.
4° Tissus connectifs. — Les ligaments, les tendons, les membranes connectives, les cartilages, surtout s'ils sont crus, ne sont que lentement dissous, et plus le tissu est compact plus la digestion est difficile. On a vu plus haut les caractères de cette ;gélatine digérée. Les fibres élastiques, les noyaux de cellules ne sonljpas altérés. En outre, le suc gastrique met la graisse en liberté et la fluidifie en dissolvant la membrane des cellules adipeuses.
3° Os. — On avait nié autrefois la digestibilité des os, mais on a constaté d'une façon positive qu'ils finissent par disparaître à la longue; la matière organique est dissoute la première; les sels calcaires le sont beaucoup plus lentement et jamais en totalité, ce qui donne aux excréments du chien, par exemple, des caractères particuliers. La digestion des os exige beaucoup de suc gastrique, car sa neutrahsalion par les sels de chaux lui enlève sa puissance digestive.
6° Substances végétales. — La digestion des substances végétales par le suc gas- Beaunis. — Physiologie, 3» édition. II. — b
trique est en général plus lenle que celle des substances alimentaires animales, à cause de la grande quantité de parties réfractaires qu'elles contiennent et en particulier de cellulose, quoique, d'après les recherches de Meissner, la cellulose puisse être digérée par les herbivores.
La vitesse de la digestion artificielle dépend de la nature et de l'état des alinientsetdes substances alimentaires. En général, la cuisson, la division mécanique favorisent la transformation [digestive; la présence de la graisse ou d'une trop grande quantité de sels la rendent, au contraire, plus difficile. L'agitation du mélange accélère aussi la vitesse de la digestion artificielle.
Mode d'action du suc gastrique. — L'intervention d"un acide et de la pepsine étant indispensables pour l'action digestive du suc gastrique, il est nécessaire de chercher à faire la part qui revient à chacun d'eux dans la digestion.
1° Rôle de l'acide. — L'acide seul, sans la pepsine, ne suffit pas pour accomplir la digestion. Mais quel est son rôle? Agit-il pour préparer la digestion et en quoi consiste alors cette préparation? On a cru d'abord qu'elle consistait en un gonflement préalable de la substance albuminoide. Ce gonflement existe en effet, mais i) n'est pas indispensable; si on entoure de la fibrine avec un fil de façon à empêcher le gonflement de la masse, la digestion ne s'en fait pas moins.
D'après Meissner, les corps albuminoïdes liquides ne peuvent être digérés que s'ils ont subi la modification qui les rend insolubles dans l'eau; or, pour que cette action se produise, il faut un excès d'acide; si cet excès d'acide n'existe pas, les albuminoïdes liquides ne peuvent être digérés, les albuminoïdes insolubles seuls le sont; c'est ce qui arrive, par exemple, si on ajoute au suc gastrique un excès de pepsine qui neutralise, qui lie, pour employer l'expression technique, une certaine quantité d'acide. Mais outre Yacide libre qui, dans le suc gastrique, sert à préparer les albuminoïdes à la digestion, il faut encore une autre quantité d'acide liée à la pepsine et qui constitue avec elle l'agent de la digestion proprement dite. En effet, la pepsine neutre est sans action sur les substances albuminoïdes, même quand l'alimenta été préparé par un acide. C'est ce que tend à prouver l'expérience suivante de Schiff. Il laisse pendant six semaines de la tripe dans de l'eau acidulée; cette tripe se gonfle et se transforme en une sorte de gelée demi-transparente sans subir d'altération; une moitié de cette tripe est placée telle quelle dans du suc gastrique préparé avec l'estomac d'un chien, l'autre moitié est lavée jusqu'à ce que toute réaction acide ait disparu et placée dans la même quantité de suc gastrique neutralisé; au bout de vingt-quatre heures de séjour à l'étuve, l'infusion neutralisée présente déjà un commencement de putréfaction, l'infusion de tripe acide est complètement digérée. Cette expérience prouve et la nécessité d'un excès d'acide libre, et la nécessité de la pepsine acidifiée.
On a vu (page 183, t. P'') que les peptones contiennent moins de cendres que les albuminoïdes d'où elles proviennent; l'acide préparerait la digestion en enlevant une partie des sels de la substance mère rendue ainsi plus accessible à l'action (le la pepsine.
La nature de l'acide est sans influence essentielle sur la digestion et on peut, dans le suc gastrique artificiel, remplacer l'acide normal par n'importe quel acide (1), seulement, pour un acide donné, il y a une proportion qui donne le maximum d'effet digestif, et cette proportion varie suivant la substance albuminoide à digérer. A.vec l'acide phosphorique, il faut des proportions plus considérables. Quand on augmente la quantité de pepsine dans un suc gastrique artificiel, il faut, d'après
(1) Une exception doit être faite pour Us acides butyrique et salicyliquc ;(A. Mayer).
les faits donnés plus haut, augmenter aussi la quantité d'acide pour avoir le maximum d'action, mais pas dans une proportion aussi forte.
2° Rôle de la pepsine. — On a vu plus haut que la pepsine est indispensable à la dij^'estion et que cette pepsine n'agit qu'à condition d'être acidinéc (1). On s'esl demandé si cette pepsine acide ne formait pas une combinaison délinie, un acide peptique ou ddoropeptique ; mais c'est peu probable. En eifet, on peut remplacer Tacide cblorb3 drique par un autre acide, et quoique tous ces acides aient un équivalent très di lièrent, les proportions qu'il faut en ajouter à la pepsine ne varient que dans des limites très peu étendues.
Pour que la pepsine agisse, il faut qu'elle soit délayée dans une certaine quantité d'eau, et le maximum d'action de la pepsine correspond à une proportion déterminée d'eau. Ainsi, Schifi' a trouvé que la même quanlilé de pepsine d'estomac de chat digérait d'autant plus d'albumine qu'elle était diluée dans une plus grande quantité d'eau. Aussi arrive-t-il souvent que, lorsqu'une digestion artificielle s'arrête, on la fait reprendre par une addition d'eau, et ainsi de suite jusqu'à ce que la dilution Hnisse par être trop considérable. Quand la quantité d'eau est trop faible, la digestion ne se fait que lentement ou pas du tout.
Il suffît de très petites quantités de pepsine pour digérer des quantités considérables d'albuniinoïdes ; si on a la précaution d'enlever par la dialyse les peptones formées qui arrêtent la digestion et qu'on ajoute les quantités d'eau et d'acide nécessaires pour que la pepsine puisse agir, on peut avec la même quantité de pepsine digérer successivement des quantités presque illimitées de fibrine. La pepsine agirait donc comme un ferment et ne se détruirait pas pendant la digestion. C'est en elfet l'opinion du Brûcke; cependant Schiff, en employant des quantités considérables de fibrine (3 kilogr.), a vu la digestion s'arrêter définitivement, faute de pepsine, en laissant un résidu de fibrine non digérée. (Schiff, Leçons sur la digestion, t. II, page Ho.)
Action du suc gastrique sur les autres aliments. — Quelques auteuis (Smith, Brown-Séquard, etc.), ont admis que le suc gastrique pouvait transfornifr Vamidon en sucre, indépendamment de la salive, et, d'après Munk, on pourrait extraire par la glycérine un ferment saccharifiant de )a muqueuse stomacale du porc. Mais les expériences de la plupart des physiologistes sont contraires à cette opinion. Il en est de même de l'opinion d'Harley qui lui attribue la propriété de transformer le sucre de canne en sucre interverti.
Cependant les recherches de Leube, Seegen et de quelques autres auteurs tendraient à confirmer l'opinion d'Harley. D'après Cash et Ogata, il aurait aussi la propriété de dédoubler les graisses en petite quantité. D'après Hammarsten, 'e glucose et le sucre de lait sont transformés dans l'estomac en acide lactique par un ferment non encore isolé.
Le suc gastrique est aussi sans action sur le tissu élastique, le tissu corné, la uucléine, la mucine, la cellulose (sauf chez les ruminants, Ilofmeister). Il dissout la gomme, la partie soluble de la pectine, mais sans leur faire subir de modification. Les sels solublcs dans l'eau acidulée, les carbonates et les phosphates de chaux, sont dissous par le suc gastrique. Il décompose, en outre, les carbonates qu'il transforme en chlorures en en dégageant l'acide carbonique.
Digestion naturelle. — L'action du suc gastrique dans l'estomac vivant est identique, dans ses traits principaux, à ce qu'elle estdans les digestions artificielles;
(I) Cependant cette condition n'est pas absolue ; ainsi, chez certains animaux inférieur? les crustacés par exemple, le suc gastrique est alcalin.
il y a seulement des différences provenant de la diversité même des conditions dans lesquelles se trouvent les aliments.
Les conditions spéciales qui interviennent dans la digestion stomacale naturelle sont les suivantes :
1. La sécrétion du suc gastrique est incessante pendant toute la durée de la digestion stomacale, et l'aliment trouve, par conséquent, toujours les proportions les plus favorables d'acide et de pepsine et à l'état de dilution convenable;
2. Les peplones sont absorbées à mesure qu'elles sont formées, ou bien passent avec les aliments dans l'intestin grêle; or, comme on a vu qu'un excès de peptone s'oppose à la continuation de la digestion, leur absorption continuelle conserve au suc gastrique toute sa puissance digestive;
3. Les mouvements de l'estomac (Voir : Phénomènes mccaniques de la digestion) facilitent aussi l'action du suc gastrique en mettant successivement toutes les parlies des aliments en rapport avec le suc sécrété par la muqueuse.
L'abord de la salive dans l'estomac ne modifie pas les phénomènes de la digestion des albuminoïdes par le suc gastrique. On a pu, du reste, s'en assurer directement chez des animaux porteurs de fistule gastrique et chez lesquels on avait pratiqué des fistules des conduits salivaires, ou même l'extirpation des glandes, pour empêcher l'arrivée de la salive dans l'estomac.
La présence d'aliments autres que les albuminoïdes (graisses, féculents, etc.), ou celle de substances réfractaires, ne modifie pas non plus essentiellement les phénomènes digestifs. Elles ne peuvent agir qu'en retardant l'action dusucgasti ique ; ainsi la graisse qui entoure les albuminoïdes empêche l'imbibition rapide de la substance alimentaire par le suc gastrique; par contre, certaines substances réfractaires pourront aider la digestion en irritant mécaniquement la muqueuse et en activant sa sécrétion.
Autodigestion de restomac. — On s'est demandé pourquoi l'estomac n'était pas digéré pendant la vie parle suc gastrique, et jusqu'ici la question n'a pas reçu de réponse satisfaisante. Les expériences de Cl. Bernard, de Pavy, de Franzel, ont prouvé que les tissus vivants (grenouille, oreille de lapin) peuvent être digérés quand on les introduit par une fistule dans l'estomac d'un chien ou qu'on les soumet aux digestions artificielles. D'où vient alors cette immunité de l'estomac? Les uns l'ont attribuée au mucus alcalin qui protège la muqueuse contre le suc gastrique (Meissner), les autres à la neutralisation du suc gastrique (Pavy), d'autres à la présence de l'épithélium (Cl. Bernard), d'autres enfin à la tension même des tissus pendant la vie (Basslinger), ce qui n'explique pas grand'chose. D'après Béchamp la digestion de l'estomac pendant la vie serait continaelle et compensée par une régénération continuelle aussi. D'après les expériences de Pavy, l'autodigeslion de l'estomac (ulcérations) s'observerait après l'interruption de la circulation arlérielle.
Physiologie comparée. — La digestion des albuminoïdes par le suc gastrique paraît se faire de la môme façon chez tous les vertébrés; seulement, tandis que le suc gastrique des mammifères et des oiseaux est inactif à 0°, celui des animaux à sang froid agit encore à cette température, etson maximum 'd'activité est à 20° environ. Chez les invertébrés, la digestion est moins connue ; cependant elle a été étudiée dans ces dernières années. Un fait singuUer, c'est que chez quelques-uns d'entre eux (crustacés) le suc gastrique serait alcalin.
Chez l'homme, la pepsine ne parait dans la muqueuse que dans les derniers temps de la vie fœtale. D'après Hammarsten, elle ne se formerait qu'à la dernière semaine chez le lapin, à la troisième après la naissance chez le chien. La sécré-
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lion de l'acide se fait beaucoup plus lot. Sur des fœtus de chien de 57 jours, j'ai constaté que ni la muqueuse ni le contenu acide de l'eslomac ne digéraient la fibrine; sur des fœtus de chien presque à terme, il y avait au contraire un commencement de dii^estion.
Biblioi^raphie. — Fr. Kessler : Vers, ilber die Wirkung des Pepsi}is anf einige animalische und vegetabilische Nahrungsmittel, Diss. Dorpat, 1880. — A. Golowatschow : Sur la digestion stomacale, Diss. Moscou (en russe, 1880). — A. Stutzer : Uni. ilber die Eitiwirkung saureri Magensaftes auf die sticksloffhaltigcn Bestandtlieile der Mohnkuchen (Jouru. fur Landwirth., t. XXVIII, 1880). — Id. : Beitrage zur Werthschatzung der Futtermittel (id.). — 0. Kellner : Unt. ûb. die Proteinverdaïuv^ (Biedcrm. Centralbl. f. AKriculturcheni, t. IX, 1880). — L. Wolbeko : Ueber den Einfluss einiger Salze und Atkaloide auf die Vcrdaung (A. de Pli., t. XXII, 1880). — Cii. Hichet et xMourhut : De quelques faits relatifs à la digestion gastrique des poissons (G. rendus, t. XC, 1880). — Th. Gash : Ueber den Antheil des Magens und des Pankreas an der Verdaung des Fettes (.Vrch. f., Physiol., 1880). — Halloi>eau : Gaz. méd. do Paris, 1880. — R. W. Gardiser : Testing pepsine (New-York med. Record, 1880). — E. Salkowski : Ueber die Wirksamkeit erhitzter Ferinente, etc. (A. de Virchow, t. LXXXI, 1880). — A. Maykr : Einige lifdingungen der Pepsintcirkung quantitativ studirt (Zeitsch. f. Biol., t. XVII, 1881). — W. Bi cii.NER : Ein Beitrag zur Lchre von der Einwirkung des Alkohols auf die Magenverduung (D. Arch. f. kl. Med., t. XXIX, 1881). — A. Pe-ht : Rech. sur la pepsine, 1881.
— Or.ATA : Die Zerlequng neutraler Fette im lebendigen Magen (Arch. f. Physiol., 1881).
— DucLAUx : Sur la digestion gastrique (C. rendus, XCIV, 1882). — P. Chapoteaud : Sur Ic sur gastrique (id., t. XCIV et XCV, 1882). — A. Dusterhoff : Ueber den Einfluss von Eisenpriiparaten auf die Magenverdaung, Diss. BerUn, 1882. — W. Leube : Ueber die Venïnderungen des Rohrzuckers im Magen des Menschen (Arch. de Virchow, t. LXXXVIII, 1882). — E. Jessen : Einige Vei's. Ub. die Zeil, welche erfordcrlich ist, Fleisch und Mile h zu verdauen (Zeitsch. f. Biol., t. XIX, 1883). — A. Fiumi et A. Favrat : Influence du chloral sur la digestion stomacale (Arch. de biol. ital., t, VI, 1884). — De Cérenvu.le et Hkrzex :Un cas de fistule gastrique (Rev. méd. de la Suisse romande, 1884). — B. Israël : Zur Kenntniss der Wismuthwirkung auf die Magenverdaung, Diss. Berlin, 1884. — A. Favrat : Des contenus stomacaux chez l'homme (Bull. Soc. vaudoise, 1884). — .M. Reiciiman.n : Exp. Unt. ilber die Milchverdaung (Zeitsch. f. kl. Med., t. IX, 1885). — K. Bikfalvy : Welche Nahrungsstoff'e verdaut der Magen am leichlesten? (Anal, dans Canst. Jahresber. pour 1885). — Th. Chandelon •: Beitr. zum Stud. der Peptonisation [lier. d. d. ch. Ges., t. XVIII, 1885). — Ki.ikowicz : Ueber den Einfluss einiger Arzneimittel auf die kiinslliche Magenverdaung (Arch. de Virchow, t. CII, 1885). — E. ScHiiTZ : Ueber den Einfluss des Alcohols, etc. (Prag. med. Wochenschr., 1885). — Bikfalvi : Die Wirkung des Alkohols, etc. (Anal, dans Canst. Jahresb. pour 1885). — Chitïendex et -Vi.LE.N : Infl. of various inorganic and alcaloid salts, etc. (Phys. chem. Jales Collège New-Havcn, 1885). — A. Stutzer : Unt, ûb. die durch Magensaft unloslich bleibenden stickstoffhaltigen Substanzen (Zeitsch. f. phys. Ch., t. IX, 1885). — S. Kostjurin : Ueber
dus Verhalten der amyloiden Substanz bei der Pepsinverdaung (Wien. med. Jahrb., 188G). — H. G0LDSCH.MIDT : Die Magenverdaung des Pferdes (Zeitsch. f. phys., Ch., t. X,
1886) . — Elle.xberger et V. Hof.meister : Die Magenverdaung des Schweines (.\rch. f. wiss. u. pr. Thierheilk., t. XII, 1880). — W. Kuhne et II. CnrrrE.NOEN : Globulin und Globulosen (Zeitsch. f. Biol., t. XXII, 1886). ~ 1d. : Ueber die Peptone (id.). — R. Neumeister : Zur Kenntniss der Albumosen (id.). — lo. : Ueber Vitellose (id.). — P. Grûtzner : Ueber einige neuere Unters. betre/f. die Physiologie der Magenverdaung (D. med. \Vochensch., 1886). — J. W. Fraser : Action of infused beverages on peptic digestion (Journ. of anat., t. XX, 1886). — M. Tsciiei.zoff : Ueber den Einfluss der bitteren ' Mittel auf die Verdaung (Cbl. 86). — A. Cahn : Die Verdaung des Fleisches im normalen Magen (Zcit. f. kl. Med., t. XII). — K. Hasebroek : Ueber erste Produkte der Magenverdaung {Z.c\ts,ch. f. phys. Ch., t. XI, 1887). — J. Fuenzel : Verdaung lebenden Gewebesund Selbsl verdaung (Biol. Cbl., t. VI, 1887). — A. Stutzer : Unt. ûb. die Einwirkung von Verdaung. ■ifermenten auf die Proteïnstoffe der Fuitermittel landwirthschuft/icher Nutzthiere (Zeitsch. f. phys. Ch., t. XI, 1887). — J. Boas : Beitr. zur Eiweissverdaung (Zeitsch. f. kl. Med., t XII
(1) A consulter : Mialhe : Sur la digestion et l'assiinilation des matières albuminoïdes (Gaz. médicale, 1846). — Corvisart : Études sur les aliments et les nutriments, 1854. — Longct : Reck. relatives à l'action du suc gastrique sur les matières albuminoïdes (Ann. des
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ttibliu^rapliic générale du suc $;;a8trique. — A. Heuzex : La dincslion stomacale, ma (I).
Egibliog^rapliie «les pepfones. — F. Penzoldt : Pflanze/ipeploneiweisslosung und deren Verwendu/ir/ zi/r Krunkenerwihrwuj (Deut. iiicd. ^Vochenscll., t. L. 1878). — A. Adam- KiEwicz : Ixl die Résorption des verdauten Albumins von seiner Di/l'usibiiiliit abhd/iffig, und kann ein Metisc/i durch Peplon ernUhrt werden? (Ai'ch. de Virchow, t. LXXV, 1879).
— C. A. PKKKi.iiAïu.Nn : Bcitrar/ zur Kennfniss des Peptons (Arch. de PtUlgcr, t. XXII,
1880) . — A. SciiMiDT-Miii.iiKi.M : Weilere BeitriUje zur Kennlniss des Pépions (Jahrb. d. Thicrarzneischule zu Haniiover, 1879-1880). — A. Adamkiewicz : Schmidt-Mulheim's Propepton (Arch. de Virchow, t. LXXXI. 1880). — Scii.midt-Mui.iiei.m : BeUriige zur Kenntniss des Pépi ons und seiner p/ri/siologisc/ien Bcdeutung (Arch. fur Pliysiol., 1880).
— P. Albeutom : Veber die Peptone (.Med. Cbl.,' 1880). — A. Kossel : Ueber die Peptone und ihr Verfidltniss zu den Eiiveisskorpern (Ardi. de PtUiger, t. XXI, 1880). — Dami.EwsKY : Ueber den Hi/dratafionsvorf/ang bei der Pcplunisalion (Med. Cl)l., 1880). — A. Catillo.n : Des peptoîies, 1880. — Tii. Defres.ne : Sur une sophistication des peptones (Bull. gén. de ihérupeut., 1880). — V. Uok.meister : Zur Lehre vom Pepton (Zcit. fur phys. Ch., t. IV, 1880 t. V, 1881, t. VI, 1882). — E. Sai.kowski : Uelier die Wirksumlieit erhitzten Fermente, etc. (Arch. de Virchow, t. LXXXI, 1880). — A. Danilewsky : Ueber die VerscJiicdenhcit der H;jdralationsL'organfje bei der Pejdonisalion (.Med. GbL,
1881) . — C. A. Pekeliiaiu.N(j : We'ileres ûber das Pepton (Arch. de Pflùger, t. XXVI, 1881).
— P. Plosz : Unlers. ûber die vhemische Natur der Peptone (Holfmanij'ri Juhi'c^ber., 1881). — E. Scmii.ZK et .1. Barhieui : Ueber das Vorkommen von Peplonen in den P/lanzen Cheni. Cbl., t. XII, 1881). — A. Pokim. : Zur Lettre von Pepton (i}er. d. d. ch. Ges. t. XVI, 1883). — P. Tatarinoff : Sur ta peptone de g (Platine (C. rendus, t. XCVII, 1883).
— J. Horbaczcwski : Ueber das Verli(dten des Etasiins bei der Pepsinverdaung (.Med. Jahrb., 1883). — \V. Kochs : Ein neues Flcisclipepton, 1884. — Gréiiant : Préj>. de peptone de fibrine (Soc. de bioL, 1884). — Tu. Chandelon : Beitrag zum Studium der Peptonisntion (Ber. d. d. ch. Ges.. t. XVII, 1884 et t. XVIII, 1885). — W. KCiilne et R. H. CniTTE.NDEN : UcMcr A/bumosen (Zeil. flir BioL, t. XX, 1884). — R. IIert : Unters. iiber die Hemalbumose oder dus Propepton (Monatsb. fiir Ch., t. V, 1884). — \. Kossei. : Ueber einen peptonartigen Bestandf/ieil des ZelUcerns (Zeit. ftlr phys. Ch., t. VIII. 18841. — AV. Kiiii.xE : Albuniosen und Peptone (Naturhist. Ver. zu Ileidclb., t. III, 188S). — A. Stltzer : Fleischpepton (Repert. d. anal. Ch., 1885). — E. Kem.merich : Fiitterungsver- Sîtc/ie mit Fleisc/ipeptoji (Berl. klin. Wochensch., 1885). — W. Kocns : Vort. Mitlheil. ûber vergteicliend chem. und physiol. Unt. der untcr den Namen « Kemmerich's Flcisclipepton » bekannt gemachten Productcs (Centralbl. f. kl. Med., 1885). — E. Salkowski : Ueber das Koch's und Kemmericfi's Fleiscfipepton (id.). • — S. Politzer : Ueber den Nu/irwertli einiger Verdaungsproducte des Eiweisses (A. de Pfluger, t. XXXVII, 1885). — N. ZuNTz : Ueljer den Nuhrwerth der sog. Fleischpeptone (id.). — M. Wasser.mann : Note sur la peptonurie (Soc. de bioL, 1885). — H. Tmierkeldeh : Zur Kenntniss des Caseinpepton (Zeitscli. f. phys. Ch., t. X, 188G). — A. Hirschler : Beitrag zur Anal, der sticlistoffhaltigen Substanzen im ThierkôrjKr (id.).
?c. uatur., 1855). — Blondlot : De la manière d'agir du suc gastrique (Gaz. niédic, 1857). — G. Meissner : Ueber die Verdaung der Eiweisskorpcr (Zeit. fur rat. Med., t. VII et VHI, I859). — Id. : Unters. iib. die Verdaung der Eiweisskorper (Zeit. fur rat. Med., t. X, 1860).
-- Hitler : LJe Valbuminose, 1863. — R. Maly : Ueber die chemische Zusammensetzung und phgsiologisvhe Bedeulung der Peptone [ibid., t. IX et Journ. f. prakt. Cheniie, t. XI). — lluppe-Seyler : Ueber Unterschiede im chemisclien Bau und der Verdaung huherer und iiiederer Tliiere (Arch. de Pfluger, t. XIV, 1877). — Henuinger : De la nature et du rôle phljsiologiqtte des peptones, 1878. — II. Maly : Ueber die Verwirrungen und Enlstellungcn m der Peptonlebre (.Vrch. de Pfluger, t. XX, 1879). — Schmidt-Mulhclm : Unt. ûber die
Verdaung der Eiweisskorper (Arch. fur Physiol., 1879).
(i) .4 consulter : lléaumur : Mena, de l'Acad. des sciences, 1752. — Spallanzani : Expériences sur la digestion (trad. française), 1783. — Beaumont : Experiments and observations on the gastric juice and thc physiology uf digestion, 1834. — E. Brucke : Beitrà'ge zur Lehre von der Verdaung (Sitzungsber. d. kais. Akad. d. Wiss., t. XXXVII et t. XLill,
;8G1). — Ch. lUcliot : Du suc gastrique chez l'hoinme et les animaux, 1878.
. § 3. — *uc pancréatique.
Caractères du suc pancréatique
Procédés pour obtenir le suc pancréatique. - F/5/«/e5 pancréatiques (Régnier de Graaf 11^;^^^^ une lUtl pancréatk.ue, on choi.it pr^f renée des ani-
maux vigoureux et de grande taille, chiens de berger grands ruinmants^^ Pr de CL Bernard. L'animal est couché sur le côté gauche, on lui fait dans 1 hypochonare droit, au-dessous du rebord des côtes, une incision longue de 7 à 8 centimètres, et on attire au dehors le duodénum et le pancréas; on isole rapidement le Plus volumineux des conduits pancréatiques qui s'ouvre isolément dans le duodénum (flg. 247) et qui se
Fig. 5 i7. — Conduit pancréatique du chien (*).
reconnaît à sa couleur i)lanc nacr»''. On ouvre ce conduit avec dos ciseaux fins, il s'en écoule de grosses gouttes incolores et l'on y introduit une canule que l'on fixe par un 111 et qui sort par la plaie de l'abdomen qu'on réunit par des points de suture. La canule tombe au bout de quelques jours et la plaie se cicatrise, de sorte qu'on n'a ainsi qu'une listule tempornire. — Pr. de Ludwiçj et Weinnmann. lis ont cherché à obtenir des listules permanentes. Pour empêcher l'oblitération du conduit pancréatique, ils y introduisent un fil do plomb qui est fixé à la suture de la plaie abdominale; les parois du conduit adhèrent à la cicatrice et ou place une canule dans son orifice. Pawlow pratique une fistule duodénale au niveau de l'orifice du canal de Wirsung et place un tube dans ce canal. — 2" Bœuf. Pr. de Colin. Le conduit pancréatique, souvent détaché do la glande dans une étendue de 2 à 3 centimètres, peut recevoir une canule de 8 à '.) millinnMres de diamètre. Ou fait dans le flanc droit, à trois ou quatre travers do doigt de la dernière côte, une incision qui lui est parallèle : après l'incision du péritoine, le canal pancréatique apparaît entre le duodénum et l'extrémité inférieure de la glande; on l'incise et on y engage un tube de verre, puis on ferme la plaie abdominale par laquelle passe le tube. — 3° Porc. Les fistules pancréatiques s'établissent avec facilité chez cet animal par un procédé analogue. Il en est de même chez le mouton. — 4° Lapin. Chez cet animal, le conduit pan-
(*) A, conduit principal du pancréas du chien dirigé transversalement. — a, insertion du conduit sur l'intestin. — a', petit conduit pancréatique. — a', ligature qui fixe le tube à l'intestin (pour i)lus de soli dité). — yf, fil de la ligature. — I, intestin. — F', P', pancréas — T, canule. — V, vessie de caoutciiouc. — K, robinet.
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créatique s'ouvre à 25 à 30 ceutiaiètres du canal cholédoque. Malgré le petit calibre du conduit, on peut pratiquer des fistules assez facilement (Ileidenhain, Arch. de Plluger, t. XIII, p. 457). — Chez le cheval, ces fistules réussissent très difficilement. — Chez les oiseaux, et en particulier chez le pigeon, on peut facilement pratiquer des fistiîles temporaires (Langendorff, Arch. fur Physiologie, 1879, p. 3). — Chez l'homme on a observé quelques cas de fistules pancréatiques.
Opérations sur le pancréas. — 1° Extirpation du pancréas. Tentée par Bruuner et Cl. lieniarJ; les animaux muurent ordinairomeui do péritonite. Les oiseaux survivraient cependant à cette extirpation (Colin, Schiil). — 2" Ligature des conduits pancréatiques. Mêmes procédés que pour les fistules; les conduits se rétablissent au bout de peu de temps d'après Cl. Bernard ; cependant ce rétablissement n'a pas été observé par Pawlow sur le lapin, et par Langendorlf sur le ijigeon. Celte ligature est suivie d'une altération histologique de la glande (inflammation chronique interstitielle) qui produit I'atrophi& d(>s éléments glandulaires. — 3» Destruction du pancréas. Une injection de graisse dans le pancréas amène une dissolution consécutive delà glande; mais les animaux meurent au bout de quelque temps (Cl. Bernard); Schiff, au lieu de graisse, injecte de la paraffine ; la glande se transforme en une masse dure et les animaux supportent bien l'opération.
Suc pancréatique artificiel. — Cl. Bernard reconnnandait de broyer la glande coupée en morceaux avec de l'huile. Il vaut mieux employer le procédé de V. Willich (extraction i)ar la glycériue). D'après Heidenhain, il serait plus commode d'employer le procédé suivant : la glande est triturée avec de la poudre de verre ; puis on ajoute par gramme de glande un centimètre cube d'acide acétique à 1 p. 100; on triture encore dix minutes, on ajoute de la glycériue (1 : 10) et on laisse infuser trois jours; le liquide filtre plus facilement que l'extrait glycérique pur de V. Witlich et possède un pouvoir digérant actif, la substance zymogène s'étant transformée en ferment actif (voir plus loin). Si l'on ne veut pas préparer l'extrait immédiatement on peut placer la glande fraîche dans l'alcool et la conserver pour les besoins; on la broie ensuite avec de la poudre de verre et de l'acide acétique ou chlorhydrique à 1 p. 100. Une précaution à prendre, c'est de recueillir toujours le pancréas sur des animaux en pleine digestion. On peut employer au lieu de la glycérine l'acide borique à 5 p. 100. ■- On peut aussi préparer du suc pancréatique artificiel en dissolvant simplement les ferments pancréatiques obtenui par les divers modes de préparation.
Préparation des ferments pancréatiques. — 1° Préparation du ferment des albuminoides ou trypsine. — Pr. de Danilewshy. On prend le pancréas d'un animal tué six heures après un repas copieux, on le lave, on le bi'oie avec du sable et on laisse digérer la bouillie deux heures avec de l'eau à 25-30°; on filtre; le liquide est traité par de la magnésie calcinée en excès, filtré et additionné de un tiers de son volume de coUodiou épais; on agite avec une baguette de verre jusqu'à évaporation de l'éthcr et on en recueille le précipité qu'on lave avec l'alcool et l'éther ; on le traite ensuite par l'eau ou la glycérine et le ferment est précipité de la solution par l'alcool. — /V. de Kûline. La glaude est traitée quatre heures par l'acide salicylique à 0,1 p. 100, puis le résidu digéré pendant douze heures avec une solution alcaline de thymol ; les liquides alcalins et acides sont filtrés, réunis et additionnés de 1/2 p. 100 de thymol et 1/2 p. 100 de soude; la solution refroidie et filtrée est traitée par l'acide acétique et saturée par le sulfate d'ammonium. Le précipité qui se forme contient toute la trypsine qu'on purifie. Béchamp a donné un procédé de préparation des microzymas du pancréas.
2" Préparation du ferment diastasique. — Ce ferment se prépare par le même procédé que la ptyaline (voir page 26).
.3° Le ferment de la graisse n'a pas encore été isolé.
D'après Paschutin, on pourrait isoler les ferments par la filtration de l'infusion de pancréas à travers des vases d'argile poreuse en plaçant à l'intérieur des solutions salines concentrées, sel de Seignette, hyposulfite de soude ou nitrate d'ammoniaque pour le ferment de l'albumine, arséniate de potasse pour le ferment diastasique, bicarbonate de soude ou antimoniate de potasse pour le ferment de la graisse. 11 est douteux qu'on obtienne ainsi ces divers ferments à l'état de pureté.
Le suc pancréatique n'a guère été étudié jusqu'ici que chez les animaux et particulièrement chez le chien. Ce suc présente des caractères différents suivant qu'on l'obtient par des fistules temporaires ou par des fistules permanentes. Le premier est considéré comme normal par la plupart des phy-
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Le suc pancréatique est limpide, incolore, sans odeur caractéristique et d'Ane saveur légèrement salée. Il est visqueux, filant, et coule lentement de l'orifice delà fistule par grosses gouttes perlées et sirupeuses; il devient mousseux par l'agitation. Sa réaction est fortement alcaline (carbonate de soude), sa densité varie entre 1,008 et 1,010. Il ne contient pas d'éléments morphologiques ; cependant Kïihne y décrit des corpuscules salivaires pourvus de un à quatre noyaux ; chez le mouton, le suc pancréatique est moins filant que chez le chien ; il paraît en être de môme chez le bœuf, le cheval, le porc. Chez le lapin, la sécrétion est presque fluide, rarement un peu filante. Du reste d'une façon générale, au bout d'un certain temps, la sécrétion perd de sa viscosité et se rapproche de celle des fistules permanentes.
La quantité de suc pancréatique sécrétée en vingt-quatre heures est très difficile à évaluer, et les chiffres donnés par les expérimentateurs présentent de très grandes variations. Bidder et Strebitzky ont trouvé, pour vingtquatre heures, de 3 à 5 grammes par kilogramme de chien, tandis que les chiffres donnés par d'autres auteurs, comme Kolliker et Muller, par exemple, sont beaucoup plus forts. Colin donne les chiffres suivants (en grammes) par kilogramme d'animal et pour vingt-quatre heures: cheval, 16,8; bœuf, 14,4; mouton, 12,0; porc, 7,2; chien, 2,4. En calculant chez l'homme d'après le poids du pancréas, on a admis approximativement une sécrétion de 200 à 350 grammes par jour. Dans un cas de fistule pancréatique (1) observée par Lacompte sur une femme de 70 ans, la quantité de liquide recueilli était de 80 à 125 grammes par jour.
Abandonné à lui-même, le suc pancréatique s'altère facilement, perd sa viscosité, devient trouble et prend une odeur caractéristique.
Il se prend en masse par la chaleur (75°); à 0° il donne un caillot gélatiniforme qui se liquéfie à la température ordinaire. Le suc pancréatique du lapin ne se prend pas en masse par la chaleur, il devient simplement opalescent.
Le suc pancréatique est précipité par l'alcool (précipité soluble dans l'eau), la plupart des acides minéraux concentrés, les sels halogènes, le tannin, les solutions métalhques ; le précipité produit par l'acide nitrique devient bientôt jaune orangé; l'acide acétique y détermine un trouble qui disparaît par un excès de réactif. Avec l'eau chlorée, il se forme un précipité blanc qui prend bientôt une coloration rose ; cette coloration disparaît au bout d'un certain temps et peut reparaître par l'addition d'acide nitrique. Cette réaction ne se produirait pas dans le suc pancréatique tout à fait frais (Cl. Bernard).
Le suc pancréatique renferme en moyenne 10 p. 100 de parties solides, dont 9 p. 100 de substances organiques et 1 p. 100 de substances miné-
(1) L'ohsorvation do Lacompte a été ti-ès vivomcnt attaquée à l'Académie de médecine de Belgique; cependant en présence des réactions chimiques et physiologiques du liquide de la fistule, telles qu'elles sont données dans le mémoire de l'auteur, il me paraît difficile de ne pas admettre l'existence d'une fistule pancréatique.
raies. Chez les autres animaux, la proportion des parties solides serait beaucoup plus faible que chez le chien; ainsi Heidenhain n'a trouvé chez le mouton que 2,15 p- 100 en moyenne et chez le lapin que 1,76 p. 100 (fistules temporaires).
Le sur des fistules permanentes est liquide, incolore, aqueux, coule facilement. Il est moins alcalin que le suc des fistules temporaires. Il ne se prend pas en masse par la chaleur et ne se coagule pas par le froid. Sa densité est faible; il ne renferme que 1 à 2 p. 100 de principes sohdes et dégage par les acides des bulles gazeuses d'acide carbonique. Il paraît n'être que du suc pancréatique altéré et différent de celui qui est sécrété à l'état normal pendant la vie. Cependant quelques auteurs récents et en particulier Pawlow et Afanasiew considèrent le suc des fistules permanentes comme normal.
Le suc pancréatique a la composition suivante ; il renferme : 1° Des substances albiiminoides, albumine ordinaire et albuminale de potasse ;
2" Des ferments, au nombre de trois, l'un qui digère les substances albuminoïdes, l'autre qui saccharifie l'amidon, le troisième qui décompose les graisses ;
3° De la leuc'me, dont il existe des traces même dans le suc tout à fait frais ;
4° Des traces de savons et de graisses;
Des sels: chlorure de sodium (qui en forme la plus grande partie), phosphate de calcium, carbonate de sodium, et un peu de chlorure de potassium et de phosphate de fer.
Les ferinenls du suc pancréatique présentent les caractères suivants : 1° Le fer- )itent de l'albumine, trypsine de Kiihne, pancrcatine de beaucoup d'auteurs (1), préparé par le procédé de V. Wiltich, est une poudre amorphe blanc jaunâtre, ou jaune paiUe quand elle est impure, blanc de neige quand elle est pure (Pr. de 'luhne); elle est soluble dans l'eau, la glycérine, les solutions salines, insoluble dans l'alcool. Desséché, il peut être chauffé à 110' sans perdre son activité. — 2° Le ferment diastasique paraît identique au ferment salivaire. Il est précipité de ses solutions par l'alcool et partiellement par l'acétate de plomb. En solution, il perd son activité quand on le chauffe à 70°, tandis que, desséché, il supporte une température de 100". 11 diffuse plus facilement que les autres ferments par le papier parchemin.
On retrouve dans le suc pancréatique, après leur ingestion, l'iodure de potassium, le chlorate de potasse, le prussiate jaune de potassium et de fer.
Voici, d'après G. Schmidt, la composition du suc pancréatique chez le chien :
(I) Le nom de pancréaline a été donné, tantôt à la substance albuminoïdc du suc pancréatique coagulablo par la chaleur, tantôt à l'un des ferments ou à rensomble des ferments coutcnus dans ce liquide. On trouve dans le conunerce sous le uom de pancréatinc des substances extraites du pancréas et dont la compesitiou est très variable.
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E. Herler a trouvé chez riiomme (dilatation du canal de Wirsung) : peptone et ferment, 11,5 pour 1000; matières organiques soluMes dans Talcool, 6,4; cendres 6,2; total des matières solides, 24,1. Les cendres étaient riches en phosphates alcalins. Ce suc élait clair, pas filant, fortement alcalin.
La sécrétion du suc pancréatiijue parait être essentiellement intermittente; elle débute pi'esque immédiatement après l'ingestion des aliments et leur arrivée dans l'estomac, et atteint son maximum deux heures après, puis elle diminue peu à peu, remonte ensuite de cinq à sept heures (deuxième maximum toujours moins élevé que le premier), i)uis diminue de nouveau, sans qu'il soit possible d'affirmer qu'elle cesse complètement dans l'intervalle de deux digestions. Chez le lapin, par exemple, dont l'estomac est toujours plein, la sécrétion ne s'arrête pas ; elle est seulement moins abondante. S'il faut en juger d'après ce qu'on voit sur des animaux porteurs de fistules, les caractères du suc pancréatique varieraient suivant le moment de la digestion; au début de la digestion, il serait visqueux, filant, très coagulable; à la fin, au contraire, il se rapprocherait de celui des fistules permanentes.
Les conditions de la sécrétion sont difficiles à préciser. Une des plus importantes est, sans contredit, l'état même de la nutrition générale de l'animal. Une riche alimentation augmente non seulement la quantité, mais la qualité du suc pancréatique ; au contraire, toutes les causes qui déterminent un trouble de la nutrition (infiammations, etc.) amènent un trouble correspondant dans la sécrétion; c'est ce qui rend si difficiles et si dangereuses les opérations sur le pancréas.
Les caractères du suc pancréatique chez un certain nombre d'animaux ont été doimés plus haut (lapin, mouton, etc.). Celui des oiseaux (pigeon, Langendorff) se rapproche de celui du lapin. Chez beaucoup de poissons, il est acide au lieu d'être alcalin et le ferment saccharifiant fait défaut.
Itililio^rnphie. — E. Hkrteh : Uchcv Pankreassecret vom Menschen (Zeitsch. f. pliysiul. Ch., t. IV, 1880). — .). P.wvi.ow : New; Mcthoden zum Anleqen einer PaJikreasfistel {Soc. (l'hist. natur. de St-Pelcrsbour^' ; anal, rlaus Hufujann-Sfhwalbo .lahresber. fur 1880). — A. Dkciia.mi' : Les micvozijmas du font et les microzipnas du pancréas (.\rch. do physioK, {. X, I883\ — EixEMŒROER ot HoFMEiSTEK : Ucher die Verdauuçjssdfte uiid die Verdaunr] des l'ferdes (Arch. f. wiss. und pr. Thierheilk., t. XI, 188;i). — W. Kuiine : VereinfaclUe Davslellunrj des Trypsins (Ilcidclb. uat. mcd. Ver., t. III, 188G). — J. Setscuenow : Eine neue Tnjpsinprobe (Cbl., 87) (1).
(1) A consulter : Defresne : Mémoire sur la pancréalitie, 1872. — W. Kuhne : Ueber das Trypsin (Verhandl. d. Ileidelberg. nat. med. Vereins, 187G). — Id. : Ueber das Secret des Pankreas (id.).
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Sécrétion pancréatique
Le pancréas a la structure des glandes en grappe et se rapproche des glandes salivaires. On verra cependant plus loin qn'il y a entre ces deux espèces de glandes des différences hietologiques importantes au point de vue du mécanisme de la sécrétion. Au point de vue chimique le pancréas a une composition qui le distingue de la plupart des glandes; il contient, outre les trois ferments mentionnés plus haut, beaucoup de leucine et de tyrosine, de faibles quantités de xanthine, d'hypoxanthine et de guanine, de l'acide lactique, des acides gras ; la plupart de ces principes, sauf peutêtre la leucine, sont dus à une décomposition de la glande ; elles peuvent aussi se retrouver dans le suc pancréatique altéré. Le pancréas, en effet, se putréfie très vite après la mort et devient acide au bout de quelques heures.
La circulation pancréatique offre les mêmes alternatives que la circulation des glandes salivaires ; dans l'intervalle des repas, la glande est jaune pâle, et le sang veineux a sa coloration foncée ; pendant la période d'activité, c'est-à-dire quatre à six heures après l'ingestion des aliments, la glande est rosée et le sang qui en sort a la couleur du sang artériel.
L'innervation du pancréas est très riche, mais les conditions de cette innervation sont encore peu connues. La sécrétion qui se produit au moment de l'arrivée des aliments de l'estomac indique qu'il y a là une action réflexe dont le point de départ se trouve problablement dans les nerfs sensitifs de la muqueuse stomacale (et pour le second maximum dans les nerfs de la muqueuse duodénale); mais on ne sait d'une façon certaine quelles sont les voies centripètes, les centres et les voies centrifuges de cette sécrétion pancréatique.
L'excitation de la moelle allongée augmente la sécrétion ; mais si l'excitation est prolongée, on a bientôt un ralentissement, puis un arrêt de la sécrétion (Heidenliain). Cependant, d'après cet auteur, les centres sécrétoires ne doivent pas se trouver dans la moelle allongée, car la sécrétion continue après la section de la moelle ; aussi admet-il l'existence de centres sécrétoires ou de ganglions intraglandulaires. bebediew a constaté pour le nerf grand splanchni(jue les mêmes résultais que pour la moelle allongée : augmentation de la sécrétion par l'excitation du bout périphérique, diminution quand l'excitation était prolongée. On observe aussi pour la sécrétion du pancréas des phénomènes d'arrêt; ainsi l'excitation du bout central du pneumogastrique arrête la sécrétion (Bernstein) ; le vomissement (amené aussi par la môme excilation) produit le même effet; l'irritation du bout périphérique ou la section du nerf sont sans influence. D'après Pawlow, il n'y aurait dans l'action d'arrêt du pneumogastrique qu'une action commune à tous les nerfs sensitifs ; toute excilation sensitive (irritation de nerfs sensitifs, excitation de la peau des orteils, trachéotomie, opérations douloureuses, etc.) arrêterait aussi par action réflexe la sécrétion pancréatique. La section de tous les nerfs qui accompagnent l'artère principale et qui se rendent à la glande produit une sécrétion profuse paralytique qui ne s'arrête plus par l'excitation du pneumogastrique. L'irritation directe du pancréas par des courants d'induction excite la sécrétion (Kubne et Lea),
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L'atropine diminue ou arrête la sécrétion, sauf chez le lapin; la physostigmine l'accélère; la pilocarpine est sans action; il en serait de même de la nicotine, cependant Landau a observé une accélération. L'action ducurareest controversée : tandis que Bernstein admet une augmentation, Heidenhain a constaté une diminution de la sécrétion.
La formation du ferment pancréatique de V albumine a donné lieu dans ces derniers temps à un certain nombre de recherches. Ces recherches, dues en grande partie à Heidenhain, ont montré que le ferment ne se forme pas d'emblée dans la glande, mais qu'il se produit aux dépens d'une substance mère qu'il appelle substance zymogène. Pour bien comprendre le mécanisme de la sécrétion pancréatique, il faut étudier la structure histologique de la glande au moment de la digestion. Heidenhain dislingue dans les cellules des acini glandulaires deux parties ou deux zones : une zone interne, tournée vers le centre de l'acinus, granuleuse, non colorée par le carmin; une zone pt'riphérique, accolée à la membrane glandulaire, homogène, sans granulations, colorée par le carmin; le noyau se trouve à la limite des deux zones (zone moyenne de Langerhaus). Le contenu cellulaire est une substance fondamentale se gonflant dans l'eau ; les granulations ne sont pas des granulations graisseuses comme le croyait Langerhaus, car elles disparaissent par l'action de J'eau. Les modifications subies par ces cellules au moment de la digestion sont ■les suivantes (chien). Dans les premières heures, correspondant au maximum de lia sécrétion, la zone interne, qui était d'abord plus étendue, se rétrécit de plus en plus et sa substance devient plus trouble, plus fortement granuleuse ; en même temps la zone périphérique s'accroît et flnit par occuper toute l'étendue de la cellule. Puis, à mesure que la sécrétion diminue, la zone interne granuleuse se reforme peu à peu aux dépens de la zone périphérique. Il se passe donc dans ces cellules deux processus inverses; au moment de la sécrétion, la zone interne se détruit pour fournir les éléments de la sécrétion tandis que la zone périphérique s'accroît aux dépens des substances apportées par le sang, et il y a aux deux pôles opposés de la cellule glandulaire deux phénomènes contraires, à l'un un travail de destruction, à l'autre un travail de réparation; lorsque la sécrétion a cessé la zone interne se reforme aux dépens de la zone périphérique et prépare ainsi, pendant cette .activité latente de la glande, les matériaux de la sécrétion future. Si on traite par la glycérine le pancréas pris sur l'animal penchant la vie, l'extrait glycérique n'agit pas sur les albuniinoïdes et ne renferme pas de ferment pancréatique ou n'en renferme que des traces; mais il contient la substance zymogène. Cette substance zymogène, inactive par elle-même et qui n'est probablement qu'une combinaison (?) du ferment et d'une substance albuminoïde, se transforme en ferment par l'action des acides étendus, par l'action de l'eau et de la chaleur, par l'oxygène, la mousse de platine (Podohnsky) (1); certains sels au contraire, le chlorure de sodium, les carbonates alcalins empêchent ou retardent cette transformation. Le ferment n'existe donc pas tout formé dans les cellules glandulaires; ces cellules contiennent seulement la substance zymogène qui doit lui donner naissance. Si on examine les proportions de substance zymogène dans la glande aux divers moments de la digestion, on constate que sa quantité suit exactement les variations d'étendue de la zone interne des cellules glandulaires; elle diminue dans les premiers temps de la digestion, puis, après avoir atteint son minimum de 6 à 10 heures après l'ingestion des aliments, remonte ensuite et a son maximum au bout de seize à trente heures.
(I) Par l'action de l'oxyde de carbone, la trypsinc reforme de la substance (A. Herzen).
Les mêmes faits peuvent être observés au microscope sur le lapin vivant grâce à la transparence du pancréas (Kùhne et Lea).
Quand on analyse le suc pancréatique on n'y retrouve plus la substance zymoyène; on n'y trouve plus que le ferment lui-même. On est donc forcé d'admeftre qu'au moment même de la sécrétion, la substance zymogène, seule contenue dans les cellules glandulaires, se transforme en ferment. Cette transformation subite est d'autant plus difficile à comprendre que le suc pancréatique est riche en carbonate de soude qui, comme on l'a vu plus haut, empêche cette transformation. Faut-il admettre, avec Ileidenhain, qu'au moment de la sécrétion il se produit (comme dans les muscles sous l'influence nerveuse) un acide qui opère cette transformation? Un fait certain, c'est qu'après la mort, et à mesure que la glande devient acide, la substance zymogène qu'elle contient se transforme en ferment. Faut-il admettre l'influence de l'oxygène arrivant en plus grande quantité ù la glande grâce à la suractivité de la circulation et à la dilatation des artères?
Il n'y a pas toujours correspondance entre la richesse de la glande en substance zymogène et la richesse du suc pancréatique en substances organiques (albuminoides et ferments); ainsi c'est au moment où le pancréas est le plus riche en substance zymogène (vingt heures après l'ingestion des aliments) qu'il fournit la sécrétion la plus pauvre en substances organiques. C'est qu'en effet il faut faire intervenir d'autres conditions, d'abord la vitesse de sécrétion de la partie aqueuse et probablement aussi une influence nerveuse encore indéterminée. Quand la vitesse de sécrétion de l'eau est trop rapide la proportion des substances solides est toujours faible; le suc pancréatique concentré est toujours sécrété avec lenteur.
D'après Langendorff, la substance zymogène ne se formerait pas dans la glande même; car après la ligature des conduits glandulaires qui produisent l'atrophie du pancréas, la substance zymogène se retrouverait dans le sang. Dans ce cas la glande ne serait qu'un lieu de dépôt où se localiserait la substance zymogène formée dans l'organisme.
Schiff a conclu de ses nombreuses expériences, confirmées par celles de Herzen, que la rate jouait un rôle essentiel dans la formation du ferment pancréatique; pour que le pancréas se charge de ferment et fournisse un liquide capable de digérer les substances albuminoïdes, il faut que les produits de la digestion (peptones), absorbés dans l'estomac, soient modifiés par la rate. Les expériences principales sur lesquelles s'appuie cette théorie des pancréatogènes de Schiff sont les suivantes: 1° chez les animaux dératés et complètement guéris, on n'obtient jamais la moindre digestion d'albumine par le suc pancréatique naturel ni par l'infusion du pancréas; 2° sur deux chiens ayant mangé deux heures auparavant, on comprend le duodénum entre deux ligatures après y avoir introduit 20 à 25 centimètres cubes d'albumine cuite; sur l'un des chiens, on lie fortement les vaisseaux spléniques de façon à abolir l'activité de la rate, sur l'autre la circulation de la rate reste libre ; on sacrifie les deux animaux six heures après le repas; l'albumine est intacte chez le chien dont les vaisseaux spléniques ont été liés, complètement digérée chez l'autre ; 3° Herzen donne à l'expérience la forme suivante : on sacrifie trois chiens en même temps, un chien (n° 1) à jeun depuis vingt-quatre heures; un chien dératé et guéri (n° 2) à la septième heure de la digestion ; un chien (n" 3) à la septième heure de la digestion, on obtient toujours le résultat suivant: l'infusion pancréatique du n" i ne digère pas l'albumine : celle du n° 2 (chien dératé) non plus; celle du n°3 digère 30 grammes environ d'albumine coagulée. Quand, ce qui arrive quelquefois, la rate n'entre pas en dilatation fonctionnelle quoique l'animal soit en pleine digestion, le pancréas est toujours inactif.
Les expériences de Schiff ont été attaquées de divers côtés ; cependant celles de Lussana, Ewald, Bufalini ne me paraissent pas assez probantes pour infirmer l'opinion de ScliilL Les recherches d'Heidenhain semblent au premier abord en opposition avec la théorie de Schitf, puisque la substance zymogène s'accumule dans les cellules glandulaires sans intervention de la rate. Mais, comme l'observe Herzen, il y a une sorte de rapport inverse entre la proportion de substance zymogène et celle du ferment pancréatique, et le moment où ce dernier est sécrété en plus grande quantité coïncide avec le moment où la rate est dilatée et en pleine activité fonctionnelle. Il suppose alors que pendant sa dilatation la rate produit une substance (ferment?) qui transforme la matière zymogène en pancréatine. Pour le prouver, il fait l'expérience suivante: il lue deux chiens, l'un à jeun depuis vingt-quatre heures, l'aulre à la sixième heure de la digestion; le pancréas du chien à jeun est divisé en trois parties qui sont essayées au point de vue de leur pouvoir digestif après avoir été traitées de la façon suivante (les trois portions étaient infusées dans la glycéi'ine) :
Première portion : pas de digestion de l'albumine;
Deuxième portion broyée avant l'infusion avec un fragment de la rate du même chien: pas de digestion;
Troisième portion broyée avant l'infusion avec un fragment de la rate dilatée du chien en pleine digestion : digestion complète de l'albumine.
Herzen a repris ses expériences en remplaçant la glycérine par l'acide borique à 3 p. 100 et est arrivé au même résultat.
La rate fournit donc une substance qui transforme la substance zymogène du pancréas en trypsine.
Il n a pas été fait jusqu'ici de recherches spéciales sur la formation du ferment diastadque et du ferment de la graisse.
L'exci'étion du suc pancréatique se fait sous une assez faible pression, 16 à 17 millimètres de mercure (lapin, mouton). En cas de ligature ou d'obstruction du canal, la résorption de la sécrétion doit donc se faire assez facilement, sans qu'on sache encore quelles peuvent être les suites de cette résorption et si elle produit des troubles de l'organisme, il semble cependant que le suc pancréatique agisse comme excitant sur la glande; car après la ligature du canal on observe une inflammation chronique du pancréas qui amène une prolifération du tissu connectif interstitiel et l'atrophie des éléments glandulaires (Pawlow). D'après Albertoni, la pancréatine injectée dans les vaisseaux retarderait la coagulation de la fibrine.
Les conduits excréteurs du pancréas sont contractiles ; leurs contractions ont été constatées par Valentin sur les mammifères, par Magendie et Langendorif sur les oiseaux.
Bibliog^raphie. — Al. Hehzrn : Ueber den Einffuss der MHz au f die Bildunq des Tn/psins (Arch. de Ptluger, t. XXX, 1883). — 1d. : Ue/wr dcn Ruckschlag des Trypsins zu Zymogeii unter dem Einflusse der Kolilenoxydverrjiftung (id.). — S. Lewaschew : Ueber die Bildung des Trypsin im Pancréas (Arch. de PtlUgcr, t. XXXVII, 1885) (1).
(1) A consulter : SchifT : Ueber dus Vankreas (Schinidfs Jahrbuchor, t. CV). — Id. : Pankreasverdaung (Arch. der Heilkunde, t. II). — Id. : Ueber die Function der MHz (Berner Berichte, 18G2). — 0. Berusteiu : Zur Physiologie der Bauchspeichelabsonderung (Ber. d. k. sachs. Gesell., 18G9). — Schilf : Pankreasverdaung (Arch. de Pflugcr, 1870). — R, Heidenhaiu : Beilr. zur Kenntniss des Pancréas (Arch. de Pflugcr, t. X). — A. Heuzen : Neue Versuche ûber den Einfluss der MHz uuf die Bildung des eiweissverdauenden pankreatischen Saftes (Ceutralblatt, 1877). — Id. : Délia funzionè digestiva délia milza, 1877.
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Action du suc pancréatique sur les aliments
Le suc pancréatique agit sur les trois catégories principales d'aliments, albuminoïdes, féculents et graisses.
1° Action du suc pancréatique sur les albuminoïdes. — Le suc pancréatique digère les substances albuminoïdes qu'il transforme en peptones. Cette action du suc pancréatique, établie pour la première fois par CL Bernard et Corvisart, est aujourd'hui hors de doute et confirmée par les recherches de tous les physiologistes. Mais cette digestion s'accompagne de phénomènes particuliers qui la distinguent essentiellement de la digestion par le suc gastrique. ,
L'action du suc pancréatique sur les aliments albuminoïdes peut être partagée en trois phases successives.
1° Dans la première phase, les subslances albuminoïdes sont transformées en peptones. Cette transformation, qui se fait sans gonflement préalable et qui se produit, que le milieu soit neutre, alcalin ou faiblement acide, est très énergique et très active. Les peptones formées paraissent identiques aux peptones obtenues avec le suc gastrique. Comme pour la digestion gastrique, la chaleur favorise celle transformation.
Quelques auteurs admettent que la digestion pancréatique des albuminoïdes ne se produit pas dans un milieu acide ; la chose paraît peu admissible, si l'on réfléchit que la réaction du contenu de l'intestin grêle est habiluellement acide, au moins chez les carnivores. Cependant il est impossible d'admettre l'opinion ancienne de Meissner, v. Wiltich, etc., d'après lesquels la digestion pancréatique ne pouvait se faire que dans un milieu acide sous peine d'aboutir à la putréfaction. D'après les recherches de Lindberger, la digeslion pancréatique serait empêchée par les acides minéraux, mais pas par l'acide lactique, à moins qu'il ne soit à très forte dose.
La fd)rine est digérée très rapidement par le suc pancréatique; l'albumine et surtout l'albumine coagulée, beaucoup plus lentement; la caséine est facilement digérée; la gélatine est transformée en peptone de gélatine, qui ne se prend plus en gelée par le refroidissement. Les peptones pancréatiques sont plus riches en carbone et en oxygène que les peptones gastriques. Cette digeslion pancréatique peut se faire à l'abri de l'air et dans l'hydrogène (Hûfnerj. La digestion des albuminoïdes est favorisée par un certain nombre de sels, carbonates de sodium (0,9 à 1,2 p. 100), de potassium, d'ammonium, chlorure de sodium, chlorure ammonique, sulfate de sodium, nitrate de potassium ; la bile, les sels biliaires (à l'inverse de ce qui se passe pour la digestion gastrique) produisent le même etîet. Il en serait de même de l'oxygène et de la mousse de platine. Elle est arrêtée par de trop fortes doses de carbonate et de chlorure de sodium, par l'addition de levûre de bière (réductrice) ; elle est entravée par Félher, l'acide salicylique, les arsénites et arséniates; elle n'est pas troublée par l'accumulation des peptones.
Cl. Bernard admettait que l'action préalable de la bile et du suc gastrique sur les albuminoïdes était une condition indispensable 'de la digestion pancréatique de ces aliments ; mais Corvisart a démontré que leur digestion pouvait se faire complètement par la seule action du suc pancréatique.
2° Deuxième phase. — A cette première phase de digestion proprement dite en succède bientôt une autre caractérisée par la formation de grandes quantités de
leucine et de lyrosine; ces substances ne proviennent pas directement des substances albuminoïdes, mais des peptones formées à leurs dépens ; en effet, à mesure que la leucine et la tyrosine se produisent, la cpiantité de peplones diminue, et cette production de leucine et de tyrosine se fait môme quand on met en présence du suc pancréatique des peplones toutes formées au lieu d'aliments albuminoïdes.
A côté de la leucine et de la tyrosine se forment quelques autres produits, tels que l'acide asparagique, l'acide plutamique (spécialement dans la digestion de la tibrine et du gluten), du glycocolle (digestion de la gélatine). D'après Kïiline, ces substances ne se formeraient qu'aux dépens d'une partie (la moitié environ) des peptones produites; il donne à cette portion des peptones le nom d'hémipeptone, et le nom d'antipeptone à la partie des peptones qui ne subit pas d'altération.
Cette transformation de peptones en leucine, tyrosine, etc., paraît aussi se produire dans la digestion pancréatique normale sur le vivant; cependant, d'après certains auteurs, il n'en serait rien et la digestion s'arrêterait à la production de peptones.
3° Dans la troisième phase on remarque une diminution non seulement des peplones, mais de la leucine et de la lyrosine, et il se produit un certain nombre de principes encore peu étudiés et d'odeur fécaloïde très pénétrante, de Tindol, du phénol, des acides gras volatils, une substance qui précipite par l'eau chlorée en filaments violets, et il se dégage des gaz, hydrogène, acide carbonique, hydrogène sulfuré, hydrogène carboné, azote. Cette troisième phase se produit plus vite quand le milieu est alcalin; un degré léger d'acidité en retarde l'apparition.
E. cl H. Sallcowsky ont constaté dans les produits de la digestion des albuminoïdes par le pancréas la présence de l'acide hydrocuminique (acide phénylpropionique). L'indol se produit surtout dans la digestion de la fibrine et très peu dans celle de la gélatine (Nencld).
Il est certain que les produits énumérés plus haut se forment à l'état normal dans l'intestin, car on les retrouve dans le contenu intestinal; mais faut-il les regarder comme des phénomènes de digestion pancréatique véritable? Il est plus probable qu'il y a là desimpies phénomènes de décomposition putride et que dans les conditions ordinaires la digestion pancréatique s'arrête à la deuxième période.
Du reste, un certain nombre d'auteurs ont considéré la digestion pancréatique des albuminoïdes comme une véritable putréfaction. C'était déjà l'opinion des premiers adversaires de Cl. Bernard et de Corvisart. Jeanneret même dans ces derniers temps a soutenu que la digestion pancréatique était due à l'action de bactéries anaérobies qui préexisteraient dans le tissu pancréatique et se développeraient dès qu'elles se trouveraient en présence des matières azotées. Une opinion analogue a été admise par quelques auteurs contemporains.
D'après Podolinsky, la pancréaline n'agirait qu'en prenant l'oxygène et transportant cet oxygène sur les albuminoïdes.
Le suc pancréatique est sans action sur la nucléine, le tissu corné, la substance amyloïde, les fibrilles connectives; le tissu élastique au contraire serait digéré.
On peut se demander comment le suc pancréatique ne digère pas les parois de l'intestin ou, dans les cas de fistule pancréatique, les bords de l'ouverture fistnleuse. Ce fait est encore inexpliqué.
Le pancréas possède déjà dès le troisième tiers de la vie fœtale le pouvoir de digérer les albuminoïdes (Albertoni, Langendorfi"). En soumettant des albuminoïdes à une cuisson prolongée avec de l'acide sulfurique étendu, Kûhne a obtenu une production artificielle de peptones, et en continuant l'action il s'est formé de la leucine et de la tyrosine.
Beaunis. — Physiologie, .3^ édition. II. ^^^
2" Action du suc pancréatique sur les féculents. — L'action du suc paiicréaliqiie sur les féculents est identique à celle de la ptyaline (Valeulin. Bouclmrdat et Sandras); seulement elle encore plus rapide; entre 37° et 40" elle est presque instantanée. Il en est de même pour la substance glycogène seulement l'action est un peu plus lente qu'avec l'amidon. L'achroode.xtrine de Briicke est transformée aussi en sucre par le suc pancréatique, ce qui n'a pas lieu avec la ptyaline.
Pour les détails de celte transformation des féculents en sucre et les produits f]ui eu dériveni, je renvoie à ce qui a été dit de la salive (pnge 46). Cette transformation n'est pas empêchée par la présence des autres sucs digestifs, de la graisse, dos albuminnïdes, de l'acide phéiiique, etc. ; elle esl troublée par l'addilion de carbonate de sodium à 0,05 p. iOO. Contrairement aux expériences de Hartsen qui avait vu, chez les pigeons, la digestion de l'amidon se faire d'une façon normale après l'extirpation du pancréas, Langendoiff a constaté qu'après la ligature du canal qui amène une atrophie de la glande, la digestion des amylacés ne se faisait plus et que, chez ces animaux, c'était là la principale cause de la mort. La mort pouvait même être retardée quand on leur doimait un bydrocarboné résorbable comme le sucre.
Le suc pancréatique n'agit ni sur le sucre de canne ni sur l'inuline. L'extrait du pancréas transforme lentement la maltoso et l'achroodexlrine en glucose (Brown et H 'ron). Le ferment sacchariflant du pancréas paraîl manquer chez le nouveauné (honmie) et ne se foi nierait que dans le deuxième mois après la naissance (Koiowin). Il en serait de même cbez le lapin. Par contre, il existerait de bonne Heure dans la vie fœtale chez le porc, le rat, le veau (Langendorff).
3" Action du suc pancréatique sur les graisses. — Le suc pancréatique a une double action sur les graisses :
1" Il les émulsionne; si on agile de la graisse liquide ou de l'huile avec du suc pancréatique, il se forme une émulsion blanche comme du chyle, émulsion qui per>iste et dans laquelle les globules graisseux sont encore plus finement divisés que dans le lait (Cl. Bernard). 11 faut environ 2 grammes de suc pancréatique pour émulsionner 1 gramme de graisse. Cette action est facilitée par la présence d'une petite quantité d'acides gras libres. D'après Landwehr, cette émulsion serait due à la gomme animale qu'il a extraite du pancréas frais;
2° Il décompose les graisses neutres en acides gras et glycérine. Si on met dans une étuve à 35° un mélange de graisse et de suc pancréatique additionné de teinture de tournesol bleue, le mélange, d'abord alcalin, devient peu à peu acide et la teinture de tournesol prend une coloration rouge. Les acides gras sont ainsi mis en liberté et s'unissent aux alcalis du suc pancréatique pour former des savons acides. Cette action est empêchée par l'ébuUition.
Après l'extirpation du pancréas, la digestion des graisses est troublée ; cependant elle n'est pas absolument entravée et d'après les expériences de Bérard, SchifTet d'autres auteurs, elle peut se faire encore dans une certaine mesure.
Le suc pancréatique décompose aussi les éthers, l'éther acétique, par exemple, eu acide acétique et alcool (Heritsch). D'après Bokay, la lécithine serait aussi dé-
composée en acide pbosphoglycérique, neurine et aciHes gras. L'extrait du pancréas (cLeval) coagule la cast'ine et trauslbrnie le sucre en acide lacti([ue (Ellenberger et Hofmeisler).
Les trois actions principales du suc pancréatique ont été vérifiées sur le suc pancréatique de l'homme par Corvisnrt.
La pancréatine retarde la coagulalion du sang; injectée dans les vaisseaux elle opère une véritable digestion intra-vasculaire des globules blancs et diminue la quanlité de fibrine du sang (Albertoni).
Cbez beaucoup de poissons, le suc pancréatique est acide el ne conlient pas de ferment saccbarilianl. Krukenberg a retrouvé cbez un certain noml)re d'inverlébrés un feimeni analogue à la li'ypsine (niollus(iups, arthropodes). Ghnz les vers le ferment [isoirypsine) se distinguerait de la Irypsiiie pan e qu'il ne se produirait dans la digestion des albuniinoïdes ni leucine ni tyrosiue.
Bililios^raphie. — II. Wkiske : Ueber das Verhnlleii '1er Rnhfa-er im Verdaungsapparafc der G'inse ^Landwirthscli. Versuchsst., t. XXIV, 188(1). — Horace Dobell : Ueher die Wirkung des Pankreatins au/' Fetl, etc. (Brit. ined. Journ., 1880). — Kahl Mays : Ueber die Wirkung vo'i Iri/psin in S'iureii und von l'epsin und ii ypsin aufeinander (Uut. d. phys. Inst. Heidelb., t III, 1880). — H. Engesser : Zur Wirks/nnkeit der kiin.stlichen Pa ïkreasp aparale (Bti'l. kl. Wocheuschr., t. XVII. 1880). — C. A. Ewam) -.Das Enfje-<ser'sche Pankreaspulver (id.). — W. Roberts : Veber die Verdaungsferjnenle, etc. (Brit. nicd. Jouni., 18^0). — T. Hor. Bkown et John Héron : Ueber die hi/drolytischen II irkungen des l ancreas und des Diinndarms (Ann. Ch. Pharni., t. CCIV, 1880). — A. Bé- CHAMP : Sur Ifs parties du pancréas capables d'agir comme ferments (G. rendus, t. XCII, 188t). — DucLAUx : Dig. des matières grasses et cellulosiqU' s [C rendus, t. XCIV, 1H8"2). -- 1d. ; Sur La digestion pancreatiqw (id.). — M. Ogata : Uebm' d e Verdaung nach der Ausscludlung des Mugens (Arch. f. Physiol., 1883). — V. Lindberger : Didrng lill kdnnedom om trgpsindigestionen , etc. (Upsal. Iakarefor., t. XVIII, 883). — Cii. IIouin : Ao'e sur tes propriétés émulsives du suc pancréatique (Journ. de l'anat., 1885). — James : Pancrcatic Digestion (Brit. med. Journ., 1885). — CiniTENDEN et Cumauns : Infl. of varions therap. and tonic substances on Ihe proteolylic action nf t/ie pancreaUc ferment (Labor. Jale Coll. New-Haven, 1885). — Dekresne : La pancréatine dans l économie après son a'-rivéc par la voie stomacale (Union uiéd., I88G). — A. IIirschler : Bildung von Ammoniak bei lier Pankreasver axng (Zeitsch. f. phys. Ch., t. X, 18 G). — A. Herman.n : Ueher die Verdaung des Fibrins durch Trypsin (id., t. XI, 1887) (i).
Bililio^rsiphie ff< uéral**. — Régnier de Graak : Traité du suc pancréatique {Irad. française, IGDD). — Cl. Bernard : Du suc pancréatique (Arch. génér., I8i9). — Id. : Mémoire sur le pancréas, 1856. — Corvisart : Collection de mémoires, 1857-18G3.
§ 4. — Suc intestinal ou eiitérique.
Caractères du suc intestinaL
Procédés pour obtenir le suc intestinal. — 1" Fistule intestinale simple. Le suc intestinal ainsi obtenu n'est pas pur. Il est mélangé aux autres sécrétions et aux résidus alimentaires. — -1° Ligature d'une onse d'intestin. On comprend une anse d'intestin entre deux ligatures ou deux compresseurs spéciaux ^Colin), et au bout d'un certain temps on recueille le liquide qu'elle contient. — 3» Fisndc intestinale par le procède de Thiry. On incise rahdomen, on isole uuc certaine longueur d'anse intestinale en la sectionnant aux deux bouts de façon à la séparer du reste de l'intestin tout en respectant le mésentère et on réunit par nue suture les deux bouts d'intestin ainsi ol)tenus : on ferme alors par une ligature à une de ses extrémités l'anse intestinale isolée du reste et on réunit l'autre extrémité non fermée aux lèvres de la plaie abdominale ; on a ainsi une sorte
(1) A consulter : Bouchardat et Sandras : Des fonctions du pancréas (Comptes rendus 18'»5). — G. Colin : Expér. sur la, sécrétion pancréatique des gramls ruminants (Comptes rendus, 1851). — Corvisart : Sur une fonction peu connue du pancréas, 1857. — Sclntî • Ueber das Pankreas (Schmidt's Jahrbiicher, t. CV). — Meissncr : Un/ers. ûber die Verdaung der Eimei-skôrpcr (Zeit. fur rat. med., t. VII). — KUhue : Ueher die Verdaung der Eiweissstoffe durc/i den Pankreassaft (Arch. fiir pat. Auat., t. XXXIX'i.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
<le cui-de-sac intestinal qui a conservé ses vaisseaux et ses nerfs, et par suite sa nutrition normale, et qui s'ouvre par une fistule à la surface do la paroi abdominale. L. Velia laisse ouvertes les deux extrémités de l'anse intestinale. Cependant, d'après Albini, cette anse intestinale finirait par s'atrophier. Chez riioinine, on a observé quelques cas de fistule intestinale. Le plus intéressant est celui de Busch : la fistule avait son siège au duodénum el. laissait écouler le chyme, la bile, le suc pancréatique et le liquide de la partie supérieure du duodénum (glandes de Brùunor).
Le liquide des gUmdes de Briinner ne peut guère être obtenu isolément. De même que pour le suc gastrique, on peut préparer avec la muqueuse de l'intestin et par les mêmes procédés un suc inlestinal artificiel.
Le SMC intestinal sécrété par les glandes de Lieberkuhn. Celui de l'mtestin (p'êle, obtenu par le procédé de ïhiry, est un liquide transparent, limpide, un peu jaunâtre, incolore d'après Velia, d'odeur aromatique, très alcalin, faisant efTervescence avec les acides et coagulable par la chaleur; sa densité est de 1,0115. Il contient 2,5 p. 100 de parties solides, constituées par de l'albumine, d'autres matières organiques encore indéterminées, et des sels, en particulier du carbonate de soude. Il dégage des bulles gazeuses par Facide chlorhydrique. D'après MoslofT, il renfermerait souvent des flocons jaunâtres formés par des agglomérations de corpuscules de mucus. Cl. Bernard y a constaté la présence d'un ferment soluble, ferment inversif, qui transforme le sucre de canne en sucre interverti, mélange de glycose et de lévulose. Thiry a obtenu en une heure le maximum de \ grammes de sécrétion pour une surface d'intestin de 30 centimètres carrés, Velia 18 grammes pour une anse de 50 centimètres de longueur. Elle augmentait dans le cul-desac fistuleux quand le reste de la muqueuse était en pleine activité digeslive.
La sécrétion du suc intestinal ne paraît pas être continue; mais elle a lieu surtout au moment de la digestion ; elle se montre dès que des excitations mécaniques ou chimiques sont portées sur la muqueuse, par l'électricité ; la pilocarpine en injection dans les veines augmente la sécrétion ; il en est de même des sels neutres, du calomel, introduits dans l'intestin. On a retrouvé dans le suc intestinal l'iode, le brome, les sulfocyanures, la lithine, introduits dans l'organisme. On n'y retrouve pas le fer, l'arsenic, l'acide borique, les ferro-cyanures.
D'après Leven, le suc inlestinal serait acide; mais il n'a pas recueilli le suc intestinal lui-même; il a fait simplement un extrait de la muqueuse de l'intestin et l'acidité était probablement due à une fermentation lactique.
Le suc du gros intestin présente àpeu près les mêmes caractères ; il est filant (non, d'après Paladino), un peu trouble, forlemenlalcalin.il ne paraît conteniraucun ferment.
Le suc des glandes de Briinner n'a pu être isolé à l'état de pureté. Ce parait être un liquide visqueux, alcalin comme les précédents.
Outre ces sécrétions, l'intestin contient toujours une certaine quantité de mucus alcalin provenant des cellules épithéliales.
Voici, d'après Thiry, l'analyse du suc intestinal pur de chien :
Eau 975, 8GI
Albuminoïdes 8,013
Autres matières organiques 7,3:57
Sels 8,789 (1)
(1) A consulter : L. Thiry -.Uebereine neiie Méthode den Dûnndarmzu isoliren (Silzung*ber. d. k. Akad. in Wien, 1864).
Sécrétion du suc intestinal
Le mécanisme de la sécrétion du suc intestinal est assez peu connu.
Le suc intesiinal proprement dit est sécrété par les {ilandes de Lieberkuhn. Mais les conditions de celte sécrétion sont mal déterminées, d'autant plus que les physiologistes ne sont pas tous d'accord sur la natui-e de ce suc intestinal. Ainsi Hoppe- Seyler met même en doute l'existence d'un autre produit de sécrétion que celui du mucus.
La destruction des nerfs d'une anse d'intestin [énervation] produit une sécrétion abondante d'un liquide alcalin, clair, pauvre en parties solides (îmc p«m/j!/<i(/we; A. Moreau, Radzifjewslci). Celte sécrétion débute quelques heures après l'opération puis tombe à zéro au bout de quelque temps (llanau). La nature du liquide qui s'accumule après l'opération dans l'anse intestinale énervée est encore douteuse (sécrétion ou plasma sanguin transsudé). D'après Hudge et Samuel, l'extirpation des ganglions solaires et du plexus cœliaque produirait le même effet; cependant Adrian, Lamansky, Had>-iejewski sont arrivés à des résultats négatifs. L'excitation ou la section des pneumogastriques sont sans elfet sur la sécrétion intestinale.
Loi sécrétion des glandes de lirimner, d'après Grïilzner, serait identique à celle des glandes pyloriques et se ferait d'après le môme mécanisme. Les cellules glandulaires contiendraient de la pepsine qui pourrait en être extraite par l'acide chlorhydrique à 10 p. 100. D'après Renaut, au contraire, ces glandes seraient des glandes à mucus et ne contiendraient pas de ferment (1),
Action du suc intestinal sur les aliments
A. Action du suc de l'intestin grêle. — L'action du suc intestinal de l'intestin grêle sur les aliments est très controversée. Il est douteux, en effet, que le liquide recueilli par les procédés de Thiry, Colin, etc., soit le liquide normal, et il serait très possible que ce liquide ne fût autre chose qu'une transsudation du plasma sanguin. On a vu plus haut que Leven va jusqu'à faire du suc intestinal un suc acide.
Ces faits expliquent les contradictions existantes sur l'action du suc intestinal, les physiologistes ayant employé des liquides différents. Ainsi le suc entérique obtenu par le procédé de Thiry paraît sans action sur les aliments, à l'exception de la fibrine, tandis que, d'après Leven, une infusion de la muqueuse intestinale digère les albuminoïdes, éinulsionne les graisses et saccharifie les hydrocarbonés, en un mot, suivant son expression, peut suppléer le pancréas, et le fait de Busch mentionné plus bas semble parler en faveur de celte opinion, sauf pour ce qui concerne l'émulsion des graisses.
1° Albuminoïdes. — Zander et, plus tard, Kôlliker et Muller ont constaté que des morceaux de fibrine ou d'albumine introduits dans Finlestin de chats et de chiens en évitant l'arrivée du suc gastrique et du suc pancréatique, perdaient la plus grande partie de leur poids. Funke et Frerichs ont obtenu des résultats contraire? chez les lapins, de sorte quon pouvait croire qu'il y avait, pour la digestion des
{\) A consulter : J. Pincus : Expérimenta de vi nervi vagi et sympathici ad vasa secreitonem, nulrilionem Iroclus inteslinalis et renum, 1SÔ6. — A. Moreau : De l'influence de la section des nerfs sur la production des liquides intestinaux (Comptes rendue 1868) — Leven : Physiol. de l'intestin (Soc. do hiol.. 1878). "
albuminoïdes, une difft^ronce entre le suc intestinal des carnivores et celui des herbivores. Les expériences de Thiry ont tout remis en question, et ont rendu probable que les résuUats obtenus chez les carnivores par Zander et les autres physiologistes tenaiiMit à la présence du snc pancréatique qui exislait encore dans 1 intestin. Cependant Schill' en se servant du procédé de Thiry aurait constaté la digestion non seulement de la fdtriiie mais encore des autres subslances albuminoïdes. D'un aulre côté, on a vu plus haut l'opitiion de I.even. Chez l'homme, dans les cas de lislide inteslinale, les résultats ne sont pas moins contradictoires : Lf^hmann. Braiine, Funke, n'ont pu constater aucune di^^eslion d'albuminoïdes ; Busi-h au contraire, d'apies ses i-echerches sur une femme atleinle de fistule duodénale, est porté h l'admettre. En eflet, chez celte femme dont l'intestin ne recevait ni j«uc gastrique, ni suc pancréatique, ni bile, il a vu la digestion des albuminoïdes se faire quand on introduisait des aliments dans l'intestin. Les recherches avec les infusions de muqueuse intestinale et le suc intestinal artificiel n'ont pas donné des résultats plus positifs; ainsi Eichhorst, avec l'exti-ait glycérique de la muqueuse de chien et de lapin, n'a pas constaté de digestion de la fibrine et Masioff n'a pu obtenir avec la fibrine que des résultats douteux, de sorte qu'il est poi'té à attribuer la digestion de la fibrine observée par Thiry à des traces de trypsine ou de pepsine restées sur la muqueuse. D'apiès H. Eichhorst, le suc intestinal enlèverait aux solutions de gélatine la propriété de se prendre en gelée.
2° fJyiiroC(irbo7iés. — Le pouvoir saccharifiant du suc intestinal parait mieux élabli qii'' son action sur les albuminoïdes. Ce pouvoir a été constaté par plusieurs physiologistes sur les animaux et par Busch sur l'homme; cependant, le suc intestinal recueilli par le procédé de Thiry est sans action sur les féculents. Du reste, V. Wittich, Eiclihoist, etc., ont isolé de la muqueuse intestinale un ferment diaslasique qui Iransfurme l'amidon en glycose. D'après Brown et Héron l'action du suc intestinal (extrait de la muqueuse) serait surtout marquée sur la mallose qu'il transfoi'me en glycose; le suc intestinal compléterait donc l'action du suc pancréatique. Celle action est plus prononcée encore avec l'extrait des glandes de Payer. Les glandes de Lieberkuhn au contraire paraissent sans action sur la maltose.
Cl. Bernard et Paschutin ont découvert dans le suc intestinal et dans la muqueuse de l'intestin grêle un ferment spécial, ferment inveisif, qui transforme le sucre de canne en sucre interverti, mélange de glycose et de lévulose. Leube avait déjà constaté cette action du suc intestinal sur le sucre de canne.
3" Gr^issf'S. — L'action émulsionnante du suc intestinal sur les graisses est encore douteuse. D après R. Demant, l'émulsion ne se ferait qu'avec les graisses contenant des acitles gras libres.
B. Suc du gros intestin. — Le suc du gros intestin parait être sans action sur les aliments. Cependant quelques auleiirs lui attribuent le pouvoir de transformer l'amidon en glycose D après Paladino, lesuccxc"!- aurait celte propriété chez les grands herbivores, mais seulement poui- certaines substances alimentaires, comme l'avoine.
C. Suc des glandes de Brûnuer. — D'après Griitzner. l'extrait des glandes de Biiinner contiendiait de la pepsine et par l'nddilion d'acide chlorhydiique, on aurait, comme pour les glandes pyloriques, un liquide digérant les albuminoïdes (chien et porc). Il paraîtrait en être autrement chez le lapin. Il n'a pas trouvé de ferment diastasique dans ces glandes, tandis que Costa et Krolow ont constaté au coniraire la transformation de l'amidon en glycose. D'après Krolow, l'extrait des glandes de Briinner de porc dissoudrait la fibrine mais non l'albumine.
Bil>lîoffr:ii>hî«'. — Lcdwig Vki.l.v : Ncues Verfnhren zuv Gewin?n/nr/ rcinen Darmaaftes, etc. (Molesch. Unt. z. Naturl., t. Xlll, 18S1). — Elle.nbehger : Die pkysioloijische Bedeufunçf
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des Blinddnrms d")- Pfer 'e (Arch. f. wiss. u. prakt. Tliierheilk., t. V, 1881). — L. Vkli.a : Nouv. tnet. pour obtenir le suc enlérique pur (Arch. do biol. ital., t. I, 1882). — H. 1< mcK : Veber die verdauenden Eigenschaften des Darmsafles der lliussUuq thiere (Arch. f. Thierheilk., 1S8:{). — K. B.' Lehmann : Einc Tlnni-VeLlasche DarinfisUd. a» der Ziege (A. de Ptliiger, t. XXXIII, 1883). — F. Klcg et J. Kokeck : Ueber die Aufgahe der Lieberkiihn'schen Drûsen im Dickdar», (Arch. f. Physiol., i8x3). — L. Solera : Contrib. à la physiologie du suc en'érique (Arch. de biol.," ital., t. V, 1884). — J. Venz : Veber das Verlialten der Eiioeisssto/f'e bei der Darmver daunq (Zeitsch. f. Biol,, t. XXII, l«8G). — A. Hanau : Exp. Uni. uber die Physiol. d. Darmsecretion {Ziiitf.ch. f. Biol., t. XX, 188G)-
§ 5. — Bile.
Caractères de la bile
Procédés pour recueillir la bile. — La bile peut être recueillie dans la vésicule biliaire après la mort de l'homme (suppliciés) ou de l'animal. Mais pour avoir la bile tout à fait pure, il faut la recueillir pendant la vie inuiiédiateniL'ut après sa sortie du canal hépatique et sans lui laisser le temps de séjourner dans la vésicule. C'est dans ce but qu'on pratique des fistules biliaires artificielles (Scbwan). - Procédés opératoires. 1» ' hez le chien. — L'animal doit être à jeun ; on incise l'abdomen ; on place deu.x ligatures sur le canal cholédoque, l'une après sou abouchement avec le canal cystique, l'autre près de l'intestin, et l'on incise la partie intermédiaire pour éviter le rétablissement du canal. On fixe ensuite le fond de la vésicule biliaire à la paroi abdominale, alin que les ailhéreuces s'établissent; on incise alors le fond de la vésicule et on place une canule pour recueillir la bile qui s'écoule. Les chiens peuvent survivre très longtemps à l'opération. Le procédé est à peu près le même chez le chat, le lapin, le cobaye, le porc, le mouton, etc.; mais ces animaux survivent plus diflicilemcnt ; les cobayes meurent en général au bout de vingt-quatre heures. On peut simplifier l'opération eu laissant intact le canal cholédoque ; en etl'et Bidder et Schmidt, Schiti" ont montré que, dans ce cas, la bile s'écoulait en entier par la fistule, malgré la perméabilité du canal cholédoque. — 2" Chez le rheval qui n'a pas de vésicule biliaire, il faut placer directement la canvile dans le canal cholédoque ou dans le canal hépatique (Colin). Du reste on peut aussi, chez les autres animaux, placer la canule dans le canal cholédoque ou bien la placer dans la vésicule biliaire incisée. — H» Fistules nmphib'des du ca?ml c'iolé''oque. — On fait une fistule duodénale et on passe par le duodénum dans le canal cholédoque une canule pourvue de deux ouvertures, une ouverture terminale qui déverse la bile à l'extérieur et une ouverture latérale qui donne dans le duodénum ; suivant que l'on bouche l'une ou l'autre des ouvertures, la bile se rend à l'extérieur ou se jette dans le duodénum (Schiff). — î» Pour étudier l'action de la bile sur la digestion stomacale, Oddi a fait communiquer la vésicule biliaire avec l'estomac. — 5" Chez yit0",mc, on a pu recueillir de la bile, sur le vivant, dans des cas de fistule des conduits biliaires ou de la vésicule (cas de Ranke, Westphalen, Jacobson, etc.).
La bile est sécrétée par le foie. Chez l'homme, c'est un liquide jaune orangé ou jaune brunâtre, clair, inodore, d'une saveur amère avec un arrière-goût douceâtre, nauséeux. Par son séjour dans la vésicule, elle acquiert une odeur spéciale; en même temps elle se fonce en tirant sur le vert, se concentre et devient un peu filanie, de fluide qu'elle était auparavant. Sa réaction est neutre ou faiblement alcaline. Sa densité varie de 1,026 à 1,030. VA\q ne renferme pas d'élétnenls morphologiques; seulement, quand elle a séjourné quelque temps dans la vésicule on y trouve des cellules épithéliales, des gouttelettes graisseuses et des granulations de phosphate de calcium.
Dans certains cas dont la cause est encore indéterminée, la bile que contient la vésicule est incolore (1). On a observé aussi des cas de bile bleue
(1) D'après Ritter de Nancy, il y aurait dans ces cas précipitation de la matière colorante par suite de l'acidité acquise par la bile par son séjour dans la vésicule.
sans que cette coloration tînt à la présence du cuivre (Audouard). La densité indiquée ci -dessus se rapporte à la bile de la vésicule; dans un cas de fistule chez un homme vigoureux Jacobson ne l'a trouvée que de 1,0105 à 1,0107.
Abandonnée à l'air la bile devient acide et il s'en sépare des acides gras et des cristaux de cholestérine ; puis quand la putréfaction s'en empare elle devient alcaline, acquiert une odeur fétide et se décompose en donnant naissance à de l'acide cholalique, de la taurine, de la triméthylamine et à des dépôts de phosphate ammoniaco-magnésien.
La bile pure ne coagule pas par la chaleur ; quelquefois elle présente quelques llocons dus à des débris épithéliaux ; celle de la vésicule précipite par l'alcool et l'acide acétique (mucus) ; par les acides minéraux il se fait un dépôt de flocons résineux d'acide glycocholique. Par l'addition d'acide sulfurique concentré, elle devient fluorescente ; elle est rouge foncé à la lumière transmise, verte à la lumière réfléchie. La bile a un pouvoir tinctorial énergique ; elle dissout les globules sanguins. Acidulée, elle précipite l'albumine, la gélatine, les peptones, les glycosides, les alcaloïdes ; le précipité est soluble dans un excès de bile.
Composition chimique. — La bile contient 1,2 à 2,28 p. 100 de principes solides. Elle renferme, outre de l'eau, les principes suivants :
1° Deux acides biliaires azotés, acide taurochoiique et glycuc/iolique, à l'état de taurocholates et glycocholates de sodium ;
2° Des matières colorantes, bilirubine el biliverdinc ;
3" De la cholestérine ;
A° De la mucine ;
o" Des traces de matières azotées, lécithine, urée ;
t)" Des substances non azotées, graisses, palmitine, stéarine, oléine; des savons, palmitates et oléates alcalins; 7° Un ferment diastasique ;
8° Des substances inorganiques, chlorures de sodium et de potassium, des phosphates de sodium, de potassium et de magnésium, du fer en notable quantité, du manganèse, quelquefois des traces de cuivre;
9° Des gaz et spécialement de l'acide carbonique.
Les divers principes de la bile ont été étudiés dans la Chimie physiologique (Voir : Acides biliaires, t. 1", p. 308; Matières colorantes de la bile, p. 203 ; Cholestérine, p. 210).
La quantité de bile sécrétée en vingt-quatre heures est plus considérable chez les herbivores que chez les carnivores ; tandis que le chien n'en sécrète que le cinquantième de son poids, le lapin en sécrète le huitième, le cobaye encore plus. Cette quantité s'apprécie par l'écoulement qui se produit chez les animaux porteurs de fistules biliaires; mais, s'il est possible ainsi d'avoir avec assez d'exactitude les proportions relatives de bile sécrétée chez les différents animaux, il est impossible d'en avoir la quantité absolue.
Ces réserves faites, on peut évaluer la quantité de bile produite en vingtquatre heures chez l'homme à 1 kilogramme environ. On a, pour les différents animaux, les chiflVes suivants (en grammes) pour vingt-quatre heures par kilogramme de poids vif; la deuxième colonne donne le résidu sec:
iloiunu' l'i ~
Chat n 0,810
Chien 30 0,988
Mouton 25 1,344
Lapin...: 136 2,470
Cobaye 175 2,200
La sécrétion biliaire est continue, mais elle augmente à certains moments qui correspondent aux diverses phases de la digestion. Sous ce rapport, il faut distinguer les animaux chez lesquels l'estomac n'est plein que temporairement et ceux, comme le lapin, chez lesquels il est continuellement rempli d'aliments. Chez ces derniers, les variations de la sécrétion biliaire sont peu marquées; chez les autres au contraire, et l'homme est dans ce cas, la sécrétion augmente peu de temps après l'ingestion des aliments, puis atteint son maximum plusieurs heures (quatre à huit) après le repas. Les physiologistes sont loin d'être d'accord sur le moment de ce maximum. Arnold et Voit le placent dans les premières heures après le repas ; Bidder et Schmidt au contraire beaucoup plus tard, entre la treizième et la quinzième heure. Kollikeret Millier ont vu aussi dans les cas de repas très copieux un second maximum entre la quatorzième et la dix-septième heure ; Kuhne en admet deux, l'un de suite après l'ingestion des aliments, l'autre quelques heures après; le premier maximum serait dû à l'eau ingérée, à l'activité de la circulation, à la pression de l'estomac sur le foie; le deuxième serait dû à l'alimentation. D'après Baldi, il serait impossible de fixer le maximum à une heure déterminée et le genre d'alimentation n'aurait aucune influence, ce qui e=it en contradiction avec les expériences de Spiro, qui a trouvé le maximum une heure après le repas pour la viande, et six à sept heures pour les hydrocarbonés. Cet auteur admet aussi des oscillations diurnes périodiques de la sécrétion avec un maximum dans l'après-midi et un minimum dans la nuit.
Analyses de la bile. — Je réunirai dans ce paragraphe les analyses de la bile do riionime et de celle des animaux.
Des analyses de la bile humaine ont été données par Frerichs, Gorup-Besanez, Jacobson, Trifanowsky, SocoIofT, E. Rilter, lloppe-Seyler. Toutes ces analyses, sauf celles de Jacobson qui portent sur le liquide provenant d'une fistule biliaire, concernent la bile delà vésicule.
Le tableau suivant donne les moyennes des analyses de Frerichs et de Gorup- Uesanez (pour 1000 parties); la bile était prise sur des cadavres d'hommes décapités ou morts d'accideuls.
Eau . . .
.Matières solides
Sels des acides biliaires. . .
(Jraisse
Cholcstérinc ,
Matière colorante et mucus Sels organiques
IttEKICUS luoy. de 2 analyses.
OORUP-BESANEZ nioj . de 4 analyses.
Le fal)leau suivant donne les nioyennesdesanalysesdeTrifanowskijSocoloff, Hoppe- Seyler et Jacohson (pour 1000 pai'lies); la bileélail piise sur des cadavres d'hommes dontlR foie était iior-m.il et, dans le cas de Jacohson, provenait d'une fistule biliniie.
TlUKANOWSKI.
SOCOLOI F inoy. de (i anal.
HOPPE-SEYLER.
JACOBSON
TaurocJiolcite de sodium
Sels des acides biliaires (1). . .
Autres substances or<janiques
insolubles dans ralcool
(1) Les seN des acides biliaires (précipité étiiéré), dans les analyses peu de chlorure de so.lium et de potassium.
de SocolofT, sont mélangés d'un
Je i-eproduis ici presque textuidleinent le tableau de l.H analyses de bile humaine donm; par E. Riller dans le Bulletin de la Sucicté des sciences de ISancy. Dans tous ces cas la (nort avait été subite ou due à des accidents (suicide, assassinat, décapitation, éclat d'obus, etc.). Les chiiïres sont rapportés à tnOO parties de bile.
RKSIDl; Vl\K.
«AïifcnES
OnciAiUlQlilîS.
MATifniES IN-
ORGANIQUKS.
CI.VCO- C H 0 t. A T K DC SODIUM
TAtno-
SODll'M.
PARTIK S 0 LU B 1. E
da;\s l'kthrr (1).
CIIOl.ESTÉ- IIINE.
/ 14 ans.
Cj
MOYENNE
a" > 17 ans.
MOYENNE
JIOYENNK
GÉNÉHALE.
(1) Cette colonne comprend la cliolestcrinc, les corps gras, l'urée et quelques autres matières comme la chuline, etc.
Il n'existe pas jusqu'ici de dosaj^e précis de la matière colorante biliaire.
Oti voit en résumé qu'il existe des dillérences assez considérables entre ces analyses. On peut cependant, sous toutes réserves, admettre les moyennes suivantes pour la composition de la bile humaine :
Pour 1000 parties.
Eau 880
Parties solides 120
Sels biliaires 75
Matière colorante 10 (?)
Pour 1000 parties.
Cholestèrine
Graisse et savons 12
Mucine 1^
Sels inorganiques 8
La proportion de cholestèrine donnée dans la plupart des traités de physiologie est trop forte, comme le montrent les analyses les plus i-écenles.
Le tableau suivant, emprunté en pai lie à Gorup-Besanez. donne la composition de la bile d'un certain nombre d'animaux (pour tOoO parties).
Eau
Parties solides. . .
Sels biliaires. . .
Graisse,cholesté-
riue
Mucus et matière
colorante
Sels inorgan. ...
BŒrK.
Brnélius.
POKC Gandrlirh
KJSGOl'ROli.
OIE
POISSO\ Silnrus.
Scblossberger
SERPENT Pithon.
Scblossberger.
et
Slretter.
Schlossbi^rgpr.
Uar.ssoD.
Ollo.
888,0 ll-.>,0 ^ . 83,8
Hoppe-Seyler donne la composition suivante, pour 1000 parties, pour la bile de chien, bile de la vésicule et bile recueilhe directement par une fistule temporaire sur le même chien (à jeun).
U LE
FISTt'I.E TEMPOn.MnE.
T.iurnoholate alcalin
Lécitliine
Autres matières organiques insolubles dans
Matières inorganiques insolubles dans l'al-
NaCls
Na2Co3
Ca^ (PtiO')
FePhO>
CaCOS
0,-.iO
MgO
f2 LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
Les cendres de la bile de la vésicule, chez le bœuf, ont donné les chiffres suivants pour 100 parties (H. Rose):
Soude 36,73
Chlorure de sodium "27,70
Acide carbonique 11,26
— phosphorique lo/t5
— sulfurique 6,39
Potasse 4,80
Chaux 1,43
Magnésie 0,53
Oxyde de fer 0,23
— de manganèse 0,12
Jacobson a trouvé pour la bile humaine, pour 100 parties de cendres :
Chlorure de sodium C5,16
— de potassium 3,39
Carbonate de sodium 11,11
Phosphate de sodium 15,91
— de calcium 4,44
Tout le soufre qui se rencontre dans la bile provient des taurocholates. Voici, d'après Bensch et quelques autres auteurs, la proportion pour dOO de soufre contenu dans le résidu desséché d'extrait alcoolique de bile:
Oie 6,34
Chien (•),31
Renard 5,96
Ours 5,84
Mouton 5,71
Poissons 5,55
Chèvre 5,20
Loup 5,03
Poulet 4,96
Veau 4,88
Bœuf 3,58
Kangourou 2,47
Homme. 1,46
Porc 0,33
On voit que la bile humaine est comparativement assez pauvre en soufre. Le fer ne manque jamais dans la bile. Les chiffres suivants sont donnés par les auteurs (pour 1000 parties de bile) :
YOUNO.
kOmkel.
IIOPPE-SEYLER.
Bœuf
Les analyses des gaz de la bile ont donné des résultats très différents. Les chiffres de Pfliiger et de Bogoljubow varient, pour l'acide carbonique, de 3,16 à 79,6 p. 100, sans qu'il soit possible de déterminer les conditions de ces variations; aussi me paraît-il inutile de donner ces chiffres en détail. Charles a trouvé des chiffres encore plus forts pour le lapin. La bile neconlientque des traces d'oxygène et d'azote; cependant Noël, daus une analyse de la bile d'un chien, a trouvé jusqu'à f, 13 p, 100 d'azote.
"Variations delà bile. -- A. Variations suivant les divers états de Vorganisme. — \Jâge ne paraît pas avoir d'influence marquée sur la composition de la bile. Je mentionnerai ici que contrairement à l'opinion émise par quelques auteurs, la bile de fœtus contient des acides biliaires et donne la réaction de Pellenkofer. D'après les recherches qne j'ai failes sur ce sujet avec E. Ritler, de Nancy, le corps des embryons présente déjà la réaction de Pettenkolïer dés les premiers temps de la vie embryonnaire et aussitôt qu'ont apparu les premiers rudiments du foie. Ainsi on la constate avec des embryons de poulet au troisième jour de l'incuba-
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tion (1). Le sexe parait avoir un peu plus d'iiitluence que l'âge. On voit par le tabeau de la page 90 que la bile des hommes parait plus riche en principes solides, en sels minéraux et en acides biliaires, spécialement en taui ocholates.
B. Variation f Oïl' tionnelles. — i° Alimentahon. L'alimentation influence la quantité et la composition de la bile. La quantité totale de bile est la plus grande possible pour une nourriture mixte de viande et de graisse, la plus faible au coniraire pour un régime exclusivement Carnivore; un excès de graisse dans l'alimentation parait la diminuer notablement. Elle est moindre pour un régime végétal que pour un régime animal quoique les animaux herbivortis en sécrèlent relativement des quantités bien plus considérables. Les boissons augmentent sa sécrétion, l'inanition l'arrête. L'inlkience de l'alimenlalion sur la composition de la bile est encore peu connue. D'après Bidder et Schmidt, une nourriture animale augmenterait la proportion des principes solides, et quelques auteurs ont admis qu'une alimentation liche en albuminoïiles, qui contiennent du soufre, s'accompagnerait d'un accroissement dans la quantité des taurocholates ; mais les expériences de E. Ritler lui ont montré que le genre de nourriture n'avait qu'une action à peu près nulle sur la proportion relative des deux acides. — 2° Digestion. On a vu plus haut l'intluence des phases de la digestion sur la quantité de la bile. Hoppe-Seyler a fait des recherches sur la composition de la bile chez le chien aux divers stades de la digestion; il a constaté que vers la cinquième heure après l'ingestion des aliments, en même temps que la quantité de bile augmentait on voyait augmenter aussi la quantité absolue de taurocholates, d'extrait éthéré (cholestérine, lécithine, graisse, savons) et de sels inorganiques. Voit a vu aussi la proportion de principes solides augmenter après le repas. La bile de chien, au moment de la digestion, contient surtout de la bilirubine, tandis qu'à jeun elle est plus riche en biliverdine. — 3° Séjour dans la vésicule. La bile se concentre et devient plus riche en mucine et en parties solides (voir du reste le tableau de la page 91). — Pour l'influence de la circulation et de l'innervation, voir : Sécrétion biliaire.
G. Plissage de substance dans la bile. — Le plomb, l'arsenic, le zinc, l'antimoine, le cuivre, l'iodure de potassium, l'essence de térébenthine, le salicylate de soude, etc., se retrouvent dans la bile; le calomel, l'acide benzoïque, la quinine, n'y passent pas. Le sucre de raisin et le sucre de canne injectés dans le sang passent dans la bile, quand ils sont injectés en quantité assez considérable; une injection d'eau, qui rend les urines albumineuses, fait paraître aussi l'albumine dans la bile.
(I) J'ai constaté très nettement la réaction de I^ettcnkofcr sur un certain nombre d'embryons ; embryons de cobaye de 3 milliuiètres de longueur; embryons de lapiu de 8 millimètres de long. L'examen comparatif avec du sang d'embryon ou du placenta, les enveloppes de l'œuf, le liquide de l'amnios ne donnait pas la réaction de Peltenkofcr. Dans la plupart des cas les précautions étaient prises pour éliminer l'albumine et les graisses. L'examen de la bile d'embryons plus âgés, de fœtus animaux ou humains (7* mois;, de nouveau-nés a donné le même résultat. Il en a été de même dans mes expériences 'sur les œufs de poule. Un certain nombre d'amfs de poule sont soumis à l'incubation et I(;s embryons examinés à des heures différentes de l'incubation depuis 48 heures jusqu'à 120 heures (œufs divisés en 7 séries). On voit la coloration violette augmenter peu à peu d'intensité à mesure que la durée de l'incubation augmente, et la première trace de coloration violette apparaît en même temps que le foie commence à se former. Dans une autre expérience, IG embryons de poulet de 99 heures sont examinés après élimination de l'albumine et des graisses ; la réaction de Pettcnkofer se produit, tandis que la réaction comparative avec le jaune de l'œuf ne produit rien. On peut, je crois, conclure do ces expériences que l'embryon, dès les premiers moments de la formation du foie, contient un corps qui donne une coloration violette avec le réactif de Pettenkofer, corps qui n'est autre chose qu'un acide biliaire. Seulement la certitude ne peut être acquise que quand on aura pu isoler ces acides biliaires.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
Physiologie comparée. — La bile de dnen est jaune clair et ne contient que du laurocliolale, quelle que soit la iiouirilure de l'aniniaL Celle de chut a la même composilion. La bile de l'aip etdenna/d au contraire contient des traces de glycocholates. La bde des herbivores est en général vei te et contient à la fois du jîlycocholate et du taurocbolale, cependant celle de mouton ne renferme que des traces du premier. La bile de ^orc s'écarte notablement des précédentes; elle est trouble, rouge brun, filtre facilement, précipite par le sel de Glauberet contient deuxacides biliaires spéciaux, acides hyoylyrocholkjue et htjotciurocholique. Le bile de cobaye est jaune ambré, verdissant à l'air, alcaline. D'après Friedlander et Bariscb, elle ne donnerait pas la réaction de Pellenkoiler; mais de même que Kulz et Grassi, j'ai pu me convaincre du coniraire a plusieurs reprises. La bile des oiseaux est ordinairement verte; celle d'o/e a été la plus étudiée; elle renferme un acide particulier, Vaci'le chcnotaurocholique et est très riche en soufre. La bile des ophidiens parait avoir la môme composition ((ue celle du chien. La bile de grenouille est verte et contient de l'acide tauiocholique. Chez les tortues, aussi bien chez les tortues marines fjue chez celles d'eau douce, la proportion de potasse l'emporte sur celle de la soude. Dans les p<'issons, la bile ne conlienl que très peu de glycocholates et surtout des taurocholaies; chez les poissons de mer c'est la potasse qui domine tandis que c'est la soude chez ceux d'eau douce. La bile manque chez Vanififiioxiis. La sécrétion, dite biliaire, des invertébrés neparaît pas être une véritable bile.
Bililio^raphio. — G. Hufnek : Zur Chemie der Galle (Jouru. f. pr. Ch., t. XXII, 1880).
— A. CoRONA : Sopra alcuni caralteri apettroscopici délia bile (Aun. uuiv. di mcd., 18 0). — J. Chaules : Uni. ilb. die Guse der Lebergalle (A. de Pfluger, t. XXVI, 1881). — G. HùFNER : Weit. Bei'rag zur Chemie der Gnlle (Journ. f. pr. Ch., t. XXV, 1882). — F. Emich : IJeber dus Verhalten der Rindsgalle , etc. (Monatsh. f. Ch., t. III, i88'2). — V. Yeo et F. Herroun : A note on the com/iosilion of ininian bile (Jouru. of physiol., t. V, 1884). — J. Marshall : Ueber die Ilûfner'sche Reaktion bel amerikanischer Ochsengalle (Zeitsch, f. phys. Ch., t. XI, 1887) (1).
Sécrétion biliaire
Le mécanisme de la sécrétion biliaire est encore très obscur. Cette sécrélion se rattache certainement par beaucoup de points à la fonction glycogénique du foie, et ne peut être séparée complètement de la physiologie générale de cet organe; aussi ne sera-t-il traité ici que des points qui concernent spécialement la formation de la bile, les autres questions seront étudiées dans le chapitre de la physiologie du foie.
Les cellules hépatiques qui constituent la masse principale du foie sont irrégulièrement polyédriques et formées par une masse protoplasmique granuleuse, contractile, sans enveloppe, pourvue d'un noyau qui contient lui-même des nucléoles. La composition chimique de ces cellules sera étudiée dans la physiologie
(l) A consulter : Nasse : Commenlalio de bile qu- tidie a cane sécréta, 1851. — E. Schaffer : Analyse der Galle eines hin.ierichletcn Verhrerhers (Wiener Zcit., 859). — F. Hoppe- Seyler : Zur Analyse der Galle (Journ. fiir prakt. Chemie, t. LXXXIX). — E. Plluger : Die Gase der Secrète (Arch. de Pfluger, t. II). — 0. Jucobson : Znsamme7isetzung menschlicher Galle (Ber. d. d. chem, Ges., t. Vlj. — D. Tru'Anowsky : Ueber die Zusammensetzung der mcnsch lichen Galle (.Arch. de Pflùger, t. IV). — N. Socololf : Beitr. zur Ke>in'7iiss der I menschlichen Galle (Arch. de Pflùger, t. XII). — E. Ritter : Sur la composilion chimique
de la bile humame (Bulletin de la Société des sciences de Nancy. 18'î()). — G. Hùkiser : Zur Chemie der Galle ^Journ. fur prakt. Chemie, t. XIX).
du foie. D'après Kayser, elles augmentent de volume au moment de la digoslion et prennent des caractères hislologiques diilérenls de ceux ([u'elles présentent à jeun.
La façon dont lescellules hépatiques se comportent avecles racines des canaux biliaires est encore un sujet de controverse entre les liistologislfs. Cependant, ce qu'il y a de certain, c'est que l'inléi ipur même du lobule hépatique est traversé par un très tin réseau de canalimles biliaires cainllahes, de 0">°',(iOl à 0°"° 0t»2, interposés entre les cellules et qui s'ouvrent dans les conduits biliaires péi ilohulaires. La question de savoir si ces canalicules ont une membrane piopre est encore douteuse. Les conduits biliaires présentent sur leur trajet des glandes en grappe auxquelles quelques auteurs ont attribué la production de la bile.
Le foie reçoit ses vaisseaux de deux soui'ces : de l'artère hépatique et de la veine porte. Lesdeux vaisseaux paraissent contribuer a la iormalion durési'au capillaire des lobules hépatitpies, sans qu'on puisse préciser exactement la part de chacun d'eux; le sang qui provieni de ce réseau n'a (pi'une voie de retour, les v<ines sushépaliqups. Enlin, ces capillaires sont plongés dans les espaces lymphatiques qui compli tent la disposition com(»liquée des lobules hépali(|ues.
Ces deux vaisseaux qui se rendent au foie présentent des différences considérables dont l'étendue est essentiplle pour la physiologie de cetorgane. Le calibrede l'artère est beaucoup plus faible que celui Jp la veine porte; leurs diamètres respectifs sont conmie i et 5. L'artère se distribue aux parois des conduits biliaires, aux gl.mdes en grappe de ces conduits, et à la capsule de Glisson ; elle leprésente surtout l'artère de nutrition du foie; après sa ligature, d'après Gonheitn et Litten, on observerait la nécrose du tissu hépatique. En outre, elle prend part à la formatian du réseau capillaire des lobulps, et surtout, d'après Glirzonsczewsky, à la partie centrale de ce réseau ; cette' distribution est cependant niée par Cohnheim et Litten. La veine porte ne se distribue qu'au réseau capillaire des lobules. Les glandes en grappe ne leçoivent donc leur sang que de l'artère hépatique, les cellules hépatiques le leçoivent surtout de la veine porte et peut-être un peu de l'artère hépalitpie, mais pour une part comparativement minime. Si maintenant on recberche quelles sont la pression sanguine et l'état du sang dans les deux espèces de vaisseaux, on trouve des différences encore plus marijuées.
Le sang dans l'artère hépatique a la composition du sang ai'tériel ordinaire; il est identi(iue par conséquent au sang que reçoivent toutes les autres glandes; le sang de la veine porte au contraire a tme composition toute spéciale; il leprésente non seulement le sang veineux d'une partie des organes abdominaux et conlipnt pai- suite les produits de désassimilation de leur tissu, mais il contient en outre des principes absorbés dans la digestion intestinale, des produits de l'activité splénique, etc. En outre, la pression dans les deux vaisseaux est très dilférente; elle est plus forte dans |ps branches de l'artère hé|)atit(ue; elle est très faible au contraire dans les rainilications de la veine porte et dans le réseau capillaire des lobules; la circulation lobulaire sera donc très lente et le sang, pour passer des branches de la veine porte dans la veine intra-lobulaire, mettra trois à quatre fois plus de temps que pour parcourir le réseau capillaire des autres organes. D'après Flugge, le sang mettrait, pour travei^ser le foin, à peu pi-ès autant de temps que pour passer de la vi-ine crui-ale dans l'artère de môme nom. Il faut noter cependant que la pi-ession du sang et sa vitesse augmentent dans le foie au moment de la digestion. D'autre part la circulation de la veine porte est facilenrent entravée • Betz, dans ses expériences de circulation ar tificielle du foie, a vu que le courant de la veine porte était intluencé notablement par la réplétion des conduits biliaires
ou par les pressions extérieures exercées sur le foie; ainsi il s'arrêtait pour une Faible augmenlalion de pression atmosphér ique.
La terminaison des nerfs dans le foie est inconnue ; l'union des fibres nerveuses et des cellules hépatitiues admise par Plliiger n'est pas adoptée par la généralité des histologisles. Cas nerfs présentent sur leur trajet de petits ganglions microscopiques.
On s'est demandé quelle part prennent les deux vaisseaux, veine porte et artère hépatique, à la formation de la bile et on fait à ce sujet un grand nombre d'expériences qui n'ont pas encore tranché définitivement la question. Ces expériences ont consisté surtout à oblitérer comparativement les deux vaisseaux et à voir l'iniluence de cette oblitération sur la sécrétion biliaire.
L'oblitération lente de la veine porte, comme dans le procédé d'Oré, n'arrête pas la sécrétion biliaire ; la bile est seulement moins abondante, plus épaisse, moins aqueuse (Moos) ; il est vrai que, dans ces cas, la cii'culation collatérale aie temps de s'établir. La même interprétation peut s'appliquer aux cas pathologiques d"Andral et de Gintrac dans lesquels une obstruction de la veine porte coïncidait avec la persislance de la sécrétion biliaire. L'oblitération rapide de ce vaisseau produit, au contraire, d'après la plupart des auteurs, l'arrêt de la sécrétion et la mort arrive très rapidement avec des symptômes d'assoupissement et de coma. Ces expériences sur la veine porte ne peuvent 'guère donner de résultats positifs; en effet, dans les cas d'oblitération lente on peut toujours invoquer, pour expliquer la persistance de la sécrétion biliaire, la circulation collatérale, et dans les cas d'oblitération rapide l'arrêt de la sécrétion peut s'expliquer aussi soit par la brusque diminution de pression que subit la circulation capillaire du foie, soit par les accidents généraux mortels qui suivent habituellement l'opération.
Les mêmes incertitudes existent pour l'artère hépatique et les expérimentateurs ne s'accordent même pas sur les effets de la ligatui-e de celte artère. Ainsi tandis que Kottmeier a observé sur des lapins l'arrêt de la sécrétion, Rôhrig n'a constaté qu'une diminution légère et Schitf et Betz ont vu la sécrétion persister dans les mômes conditions qu'auparavant. Je rappellerai ici la nécrose du foie observée par Cohnheim et Litten après la ligature de l'artère hépatique.
On voit, d'après ces expériences, que la question ne peut encore être tranchée. Il est probable, comme on le verra plus loin, que les deux vaisseaux y prennent part.
L'influence de la pression sanguine sur la sécrétion biliaire ne peut être mise en doute. Tout ce qui diminue cette pression dans les vaisseaux du foie (saignée, ligature de branches de la veine porte, compression de l'aorte au-dessous du diaphragme) diminue cette sécrétion ; elle augmente au contraire par l'injection d'eau dans les veines, par l'obturation de l'aorte au-dessous du tronc cœliaque. Certains faits semblent cependant au premier abord en contradiction avec cette influence de la pression sanguine; ainsi Picard et Rohrig ont observé, après la ligature de la veine cave inférieure au-dessus du foie, une diminution de sécrétion ; mais cette diminution s'explique facilement par une distension exagérée des vaisseaux qui compriment les canalicules biliaires.
L'influence de Vinnervatioii sur la sécrétion biliaire est encore peu connue. La destruction des nerfs qui se rendent au foie avec les vaisseaux de cet organe n'a aucune action sur la sécrétion (Picard), et d'après Ptluger, le foie, comme le cœur, contiendrait en lui-même ses centres spéciaux d'innervation. D'autre part un certain nombre d'expériences semblent cependant démontrer la réalité d'une influence nerveuse extérieure. Il est vrai que cette influence pourrait tenir à une simple action vaso-motrice. La télanisation de la moelle amène une diminution de sécré-
tion (Lichlheim, R. Heidenhain); d'après Heidenhain cette diminution est précédée d'un stade d'accélération dû à la contraction des canaux biliaires qui se vident de leur conlenu; la diminution consécutive serait le résultat de la diminution de pression sanguine par suite de la contraction vasculaire produite par la tétanisation ; la section de la moelle cervicale au contraire produirait l'accélération de la sécrétion (Rôlirig), D'après Munk, les splanchniques seraient les voies de transmission de la moelle au foie; après leur section, la tétanisation de la moelle reste sans effet; l'excilalion des splanchniques au contraire produit les mêmes résultats que l'excitation de la moelle; ces nerfs contiendraient donc, d'après lui, les fibres vasomotrices pour les vaisseaux du foie et les fibres motrices pour les fibres lisses des voies biliaires. L'excitation du sympathique ne détermine aucun effet (Pflïiger, Rôhrig) ; Samuel a cependant vu l'hyperhémie du foie suivre l'extirpation du plexus cœliaque. Le pneumogastrique ne parait avoir aucune iiilluence sur la formation de la bile; on voit, il est vrai, la quantité de bile diminuer après la section des deux pneumogastriques au cou; mais il y a là une suite immédiate de l'opération, car si on prend les nerfs au-dessous du diaphragme on ne constate rien de particulier soit par leur section, soit par leur excitation (Heidenhain). La piqûre diabétique ne parait pas modifier la sécrétion biliaire. D'après Pfluger la galvanisation directe du foie arrête la sécrétion biliaire.
Afanasiew a fait récemment des expériences sur l'influence de l'innervation sur la sécrétion biliaire (chien, fistules temporaires). L'excitation (courants d'induction) des nerfs qui entourent l'artère hépatique produisait d'abord une accéléralion, puis un ralentissement de la sécrétion. La section des nerfs amenait une accélération notable. Ces variations tenaient à des modifications de calibre des vaisseaux et des conduits biliaires. L'excitation produisait une contraction des vaisseaux et une diminution de volume du foie, la section une dilatation et une congestion du foie. L'excitation et la section des filets de l'anse de Vieussens donnait les mêmes résultats, mais moins prononcés. L'excitation du bout central du pneumogastrique ralentissait, puis accélérait la sécrétion.
Schmulewitsch, en faisant passer un courant de sang défîbriné dans le foie d'un lapin pris sur l'animal vivant, a vu la sécrétion biliaire continuer à se produire, quoique plus faiblement. D'après Pfluger il n'y aurait pas formation de bile, mais simplement expulsion de la bile des canalicules sous l'influence de l'augmentation de pression sanguine. Asp, qui a répété ces expériences, n'a obtenu que des résultats douteux.
Vorigine des divers principes de la bile et leurs transformations ont été étudiées dàns \ii Chimie physiologique{si6des biliaires, 1. 1, p. 308; taurine, p. 306; glycocolle, p. 276; bilirubine, p. 206; urobiline, p. 210; cholestérine, p. 243).
Le mécanisme de lasdcrétion biliaire et la part qui revient dans cette sécrétion aux divers éléments du foie seront étudiés avec la physiologie du foie.
Vaction de divei^ses substances sur la sécrétion biliaire a été étudiée par divers auteurs et en particulier par Rutherford dans un mémoire qui présente la plus grande importance au point de vue thérapeutique. Les substances suivantes activent énergiquement la sécrétion biliaire : acide nitro-chlorhydrique ; phosphates de sodium et d'ammonium; sulfate de potassium, podophyllin, aloés, coloquinte, ipéca, colchique, phytolaccine, benzoate de sodium, salicylate de sodium; la rhubarbe le jalap, le sulfate de sodium, etc., ont une action moins énergique ; l'action stimulante est encore plus faible pour le séné, la scammonée, l'huile de croton (contrairement à Rohrig), le chlorure de sodium, le jaborandi; elle est nulle pour le calomel, le sulfate de magnésie ; une seule substance, l'acétate de plomb, parmi celles Beaunis. — Physiologie, Z« édit. Ij.
qu'il a expérimentées, diminue directement la sécrétion biliaire. Contrairement à Hutherford, Baldi n'a pas vu d'augmentation notable de la sécrétion après l'ingestion des médicatnenls dits cholagogues (podophyllin, rliubarbe, jalap, pilocarpine). Paschkis est arrivé au même résultat ; il n'a obtenu d'elfet qu'avec les sels biliaires et un peu avec l'huile de ricin.
D'après les expériences de Schili", l'injection de bile dans l'intestin d'ain'maux porteurs de fistule biliaire augmenterait la quantité de bile sécrétée par le foie, et il en serait de même dans les fistules amiihiboles quand on laisse la bile s'écouler dans le duodénum. Les recherches de Feltz el Riller sur les acides biliaires, celles de Tarchanoff sur la bilirubine viennent appuyer l'opinion de SchiiF; en elfet, après l'injection de ces substances dans le sang, la voie principale pour leur élimination paraît être la sécrétion biliaire. Cependant, d'après Socololf, l'augmentation de la bile observée dans ces cas ne serait due qu'à l'augmonlaLion de la partie aqueuse de la sécrétion, el la quantité absolue d'acides biliaires ne subirait pas de modification. Rosenkranz, dans des expériences récentes, est arrivé à des résultats contraires à ceux de SocololF. Stadelmann a vu aussi l'iniection de bilirubine être suivie d'une augmentation de la sécrétion biliaire. Après l'injection d'hémoglobine dans le sang, l'augmentation n'avait lieu au contraire qu'au bout de trois à quatre heures.
Après l'injection de bile dans l'estomac ou dans le sang, c'est bien la bile injectée qui est éliminée par le foie ; car si on injecte chez un chien de la bile verte de bœuf, la bile du chien devient verte (Baldi).
Excrétion biliaire. — La bile incessamment sécrétée pousse devant elle et fait progresser la bile qui existe déjà dans les canalicules biliaires. Celte progression est favoiisée par les inspirations profondes (compression du foie par le diaphragme) el par la contraclililé même des conduits biliaires. Cette excrétion se fail sous une assez faible pression, 12 à 20 millimètres de mercure chez le chat; 184 à 212 mill. d'eau chez le cobaye. Chez les animaux porteurs de vésicule biliaire (1) la bile s'accumule dans la vésicule dans l'intervalle des digestions. Puis au moment de la digestion la vésicule se vide sous l'influence combinée des contractions de ses muscles lisses et de la compression exercée sur elle par l'augmentation du volume des organes qui l'avoisinent (foie, estomac, duodénum), augmentation due soit à la congestion physiologique qui accompagne la digestion, soit à la distension mécanique que quelques-uns d'entre eux subissent par l'introduction des aliments. Aussi la pression dans les conduits biliaires augmente au moment de la digestion. Quant aux contractions de la vésicule, elles sont probablement sollicitées par action réflexe par l'arrivée du chyme dans l'intestin. En eifet, le contact d'un liquide acide sur l'embouchure du canal cholédoque détermine immédiatement un afflux de bile (Cl. Bernard, Kuthe).
Quand la pression dans les conduits biliaires dépasse un certain chiffre la bile repasse dans le sang {résorption biliaire) et on voit apparaître les phénomènes de Victére. C'est ce qui arrive par exemple toutes les fois que les voies biliaires sont obstruées (calculs biliaires, ligature du canal cholédoque, compression par une tumeur extérieure, etc.). Mais il n'y a pas même besoin d'une obstruction des conduits biliaires pour produire la résorption biliaire, il suffit que la pression sanguine dans le foie devienne inférieure à la pression ordinaire de la bile dans les canaux
(1) L'absence de vésicule biliaire se rencontre dans un grand nombre d'espèces de différentes classes d'animaux sans qu'on puisse trouver la loi de cette absence. C'est ainsi qu'elle manque chez le cheval, l èléphanl, le castor, la souris, le pigeon, le coucou, beaucoup de perroquets, etc
biliaires ; cest ce qui se passe par exemple dans l'ictère des nouveau-nés chez lesquels la ligature du cordon a supprimé subitement la circulation dé la veine ombilicale, dans l'ictère d'inanition, alors (|ue le système de la veine porte ne recevant plus de matériaux de l'intestin, comme au moment de la digestion, se trouve dans un état de vacuilé et de dépression relatives. La résorption biliaire porle dans ces cas sur tous les principes de la bile. La bilirubine se retrouve dans tous les tissus qu'elle imprègne d'une coloration jaune et est éliminée par l'urine. Les acides biliaires reparaissent aussi dans l'urine, mais en quantilé plus faible que celle qui correspondrait à la quantité d'acides sécrétée par le foie; il est donc probable qu'une partie de ces acides biliau'es se détruit dans le sang; en même temps ces acides produisetit des altérations des globules rouges, altérations qui peuvent aller jusqu'à la dissolulion; en ouire ils déterminent une série de phénomènes nerveux dont les plus importanis sont le ralentissement du pouls et de la respiration et la diminution de température. L'injection de sels biliaires ou débile dans le sang produit le môme elfel et, lorsque la dose est Irès forte détermine des accidenls toxiques bien étudiés par Feitz et Ritter. Ces accidents ont été atlribués à tort par Flint et K. Muller à l'accumulation de la cholestérine dans le sang [cholesterémie).
L'iclère peut se produire aussi sans qu'il y ait résorption biliaire et par suite de la destriu tion de la matière colorante du sang, comme dans l'injection d'acides biliaires dans le satig, la transfusion à un animal du sang d'une auli'e espèce, etc., en un mol par toutes les causes qui peuvent amener une dissolulion des globules rouges {ictère hématogène).
Bibliographie. — P Spiro : Ueber die Gallenbildung behn Hunde (Arch. f. Pliysiol., 1880). — M. Afan.xsiew : De l' innei'vatinn sécrétoire de li bile, Diss. St-Petersb. (en russe), 1881. — B. Stadelmann : Zur Kenntniss der GallenfarhstofJ'bildung (Arch. f. exp. Pat., t. XV, 188;>). — E. Peiper : Uebergang von Arz7ieim.itteln ans dem Blute in die Galle (Zeitsch. f. kl. Med., t. IV, 188 ). — Baldi : Rech. expér. sur la inarche de la sécrétion biliaire (Arch. de biol. ital., t. III, 188-3). — Id. : Sul decorso de 1 1. secrczione biliare {Lo Sper., 1883). — S. Lewasciievv et S. Klikowitsch : Zur Frage ûber den Einfluss alkalischer Mittel auf die Zusammemetzung der Galle (Arch. f. exp. Pharmacol., t. XVII, 188:<). — Lewaschew : Beitrag zur Lehre ûber den Einfluss alkalische'- Mittel auf die Zusammensetzung der Galle (Zeitsch. f. kL Med., t. VII, l^84). — H. Paschkis : Ueber C/iolagoga (.Med. Jahrb., 1884). — D. Baldi : Sul/a formazione dei componenti biliarn (Lo Sporim., 188i). — Pu. Lussana : Sur l<i sécrétion quantitative et qualitative de la bile dans l'état d'inamtion après la coupe des deux pneumogastriques (Arch. de biol. ital,, t. V, 1884). — H. Stern : Ueber die normale Bildungsstatte des Gallenfarbslofrs (Arch. f. exp. Pat., t. XIX, 1885) (1).
Action de la bile sur les aliments
L'action de la bile sur les aliments et le rôle véritable de cette sécrétion sont encore très obscurs et, malgré les nombreux travaux faits sur cette
(1) ^ consulter : Gré : Influence de l'oblitération de la veine porte sur la sécrétion de la bile (Comptes rendus, 185«). — Id. : Fonctinns de la veine porte 1861. — M. Schiff : Ue//er das Verhaltniss der Leber circulât ion zur Gallenbildung (Schwciser. Zeit. fiir Heilk. t. 1) — R. Heidenhain -.Uei.en die Nervi vagi einen Einfluss auf die Gallensecretion oi«? (Stud des phys. Instit. zu Breslau, t. II). — Chronszczewsky : Zur Anaf. und Phys. der Leber (Arch. fur pat. Auat., t. XXXV). — R. Heidenhain : Weitere Beohacht. betreffend die Gallensecretion (Stud. d. phys. Inst. zu Breslau, ls(i8). — E. Pflïiger : Ueber die Beziehunqen des Nervensystems zu der Leber und Gallensecretion (Arch. de Pfluger, t. II). — M. Schiff • Gallenbildung abhiingig von der Aufsaugung der Gallenstoffe (Arch. de Pflùger, 1810) — Hosapelly : Rech. théoriques et expér. sur les causes et le mécanisme de la circulation du foie, 1873. — Feltz et Ritter : Et. cliniques et expérim. sur l'action de la bile fJourn rauatomie, 1874). ^
question, on n'est pas encore arrivé à des résultats positifs et incontestables.
A. Action de la bile sur les diverses espèces d'aliments. — 1° Albuminoïdes. — La bile est sans action digeslive sur les substances albuminoïdes, comme la fibrine, l'albumine crue ou cuite, la gélatine, etc. Elle les précipite de leur solution dans les acides étendus et dans le suc gastrique. Les peptones et les parapeplones produites dans la digestion gastrique des albuminoïdes donnent avec la bile un précipité jaune, résiniforme, floconneux qui, dans l'intestin, adhère aux villosités et se reconnaît facilement. Ce précipité, soluble dans les alcalis faibles, ne consiste pas seulement en acides biliaires et matières colorantes; il contient aussi des matières albuminoïdes, car il donne la coloration rouge avec le réactif de Millon, mais il ne contient pas les peptones qui restent en dissolution et par conséquent absorbables. La pepsine du suc gastrique est entraînée mécaniquement par le précipité, sans cependant subir d'altération, et la liqueur perd tout pouvoir digestif. Cette précipitation, qui ne se fait pas si le milieu est alcalin, est due aux acides bdiaires mis en liberté par l'acide du suc gastrique. Ce précipité, d'après Moleschott, se redissout dans un excès de bile. En même temps l'albumine et la fibrine précipitées par les acides biliaires deviennent dures, se ratatinent et ne sont plus susceptibles d'éprouver le gonflement qui est la condition de leur digestion par le suc gastrique. Mais si la bile s'oppose à la digestion des substances albuminoïdes dans le suc gastrique, elle ne s'oppose en rien à leur digestion par le suc pancréati(iue. D'après Oddi et Dastre l'arrivée de la bile dans l'estomac n'empêcherait pas la digestion gastrique des albuminoïdes.
2° Uydrocarbonés. — Il y a sur ce sujet de très grandes contradictions entre les différents physiologistes. Suivant les uns, la bile fraîche (sauf peut-être celle du porc) serait sans action sur l'amidon (Nasse) ; cependant, sous certaines conditions encore indéterminées (bile altérée?), elle pourrait transformer l'amidon en glycose. D'autre part, V. Witlich a isolé de la bile fraîche un ferment diastasi'jue qui transformerait l'amidon en glycose et a obtenu la saccharification de l'amidon avec de la bile fraîche provenant d'une fistule biliaire chez une femme. Gianuzzi et Bufalini confirmèrent l'opinion de V. Witlich. D'après Bufalini la bile aurait la même action sur la substance glycogène du foie ; mais cette action ferait défaut avec la bile décolorée et privée de mucus.
3° Graisses. — La bile émulsionne les graisses, mais l'émulsion lient très peu de temps et est beaucoup moins complète que celle que forme le suc pancréatique. Mais quand les acides gras sont mis en liberté (par l'action du suc pancréatique), ils forment des savons soluhles avec les alcalis de la bile et les acides biliaires sont mis en liberté, et ce mélange de savons et d'acides biliaires a la propriété d'émulsionner les graisses d'une façon plus parfaite que la bile même (voir : Résorption de la graisse). D'après Landwehr, la bile décomposerait la mucine en mettant en liberté la gomme animale à laquelle il attribue le pouvoir d'émulsionner les graisses.
B. Usages de la bile. — D'après ce qui vient d'être dit de l'action de la bile sur les différents aliments, il est très difficile de se faire une idée exacte de ses fonctions. Ce qui rend la chose encore plus obscure, c'est que les physiologistes ne sont pas complètement d'accord sur le moment où se fait le maximum de la sécrétion biliaire. Les opinions des physiologistes sur les fonctions de la bile peuvent se ranger sous deux divisions principales.
Pour les uns, l'aclion de la bile serait une action digestive sur laquelle, du reste, on est loin de s'entendre. Cependant, la plupart la font intervenir dans la digestion des graisses. On a vu plus haut l'opinion de Cl. Bernard sur le rôle de la bile dans la digestion des albuminoïdes par le suc pancréatique, opinion infirmée par les recherches de Gorvisart. Quelques auteurs ont admis, en se basant sur la propriété qu'a la bile de précipiter les peptones et sur l'adhésion de ce précipité aux villosités intestinales, que la bile retardait ainsi le passage des matières assimilables dans l'intestin, de façon à rendre leur absorption plus complète.
Les physiologistes qui admettent que la bile n'a qu'une influence pnstdigi'Stive ne sont pas plus d'accord sur le mécanisme de son action. On a admis qu'elle facilitait la résorption des matières grasses, en se fondant sur ce fait que l'huile traverse plus facilement les membranes animales, même sous une faible pression, quand ces membranes sont imbibées de bile et surtout de bile acidifiée par l'acide chlorhydrique (voir : résorption de la graisse).
Pour Schiff, son action commencerait quand la graisse a déjà pénétré dans les chylifères; elle exciterait les contractions des fibres musculaires des villosités, faciliterait le cours de la lymphe dans les vaisseaux (on sait que la bile est un excitant des nerfs et des muscles) et permettrait ainsi à de nouvelles quantités de graisse de pénétrer dans les chylifères. En outre, elle parait exciter (probablement par action réflexe) les contractions de la couche musculaire de l'intestin ; l'ingestion de bile et de sels biliaires détermine en effet de la diarrhée et des vomissements.
Elle s'opposerait enfin à la décomposition putride des aliments dans l'intestin. Chez les chiens à fistule biliaire, l'alimentation Carnivore produit des gaz très abondants et des fèces d'odeur fétide. Cependant StolnikofF, dans une série d'expériences, n'a pu constater cette action antiputréûante de la bile; d'après lui, elle favoriserait simplement la résorption rapide des substances fermentescibles. Cependant Hoppe-Seyler et Emich ont constaté l'action antifermentescible de l'acide taurocholique.
Kuss a émis sur le rôle de la bile l'hypothèse suivante : l'épilhélium de la muqueuse intestinale se renouvellerait après chaque digestion et la bile aurait la propriété d'amener la chute de l'épithélium qui a servi à la digestion précédente et est devenu impropre à une digestion nouvelle ; en un mot, la bile balayerait l'intestin après chaque digestion.
La bile a encore le rôle d'un liquide excrémentitiel. Ainsi la cholestérine, une partie des acides biliaires et de leurs produits de décomposition sont éliminés avec les fèces.
Résorption de la bile dans l'intestin. — Une fois arrivée dans l'intestin, la bile est en partie décomposée. La cholestérine et une partie des acides biliaires spécialement l'acide glycocholique dont la décomposition est plus difticile, restent inaltérés et peuvent se retrouver dans les excréments; on peut aussi y retrouver des traces de matière colorante biliaire; mais ordinairement la matière colorante biliaire se transforme en urobiline dont une partie est résorbée et est éliminée par l'urine (voir : Sdcrctmi urinaire), tandis que l'autre donne leur coloration aux excré-
inenls. L'acide taurocholique se décompose parliellemeiit en taurine et acide cholalique ; ce dernier se retrouve dans les excrémetvts, tandis que la présence de la taurine y est plus rare. On y constate encore la présence de produits de décomposition plus avancés des acides biliaires et en particulier celle de la dyslysine et de l'acide choloidique ; cependant le fait est nié par Hoppe-Seyier. Mais ce qui est certain, c'est que la plus grande p<artie de la bile ou de ses produits de décomposition esl, à l'état normal, résorbée dans l'intestin et très probablement d'après les expériences de Tappeiner, dans le gros intestin plutôt que dans l'intestin grôle, où cette résorplion esl très faible. Cette l ésorption porte surtout sur les acides biliaires et la quantité éliminée parles fèces est très faible comparativement à celle qui esl sécrétée par le foie.
Fistules biliaires. — On a chercbé à résoudre la question du rôle de la bile au moyen des fistules biliaires, de façon que toute la bile sécrétée s'écoulât à l'extérieur, en observant les phénomènes physiologiques présentés par l'animal; mais, là encore, les résultats sont très variables. Un fait conslant, c'est que les animaux peuvent survivre liés longlemps à l'opération (Blondiol en a conservé plusieurs années), mais à une condition, c'est de donner à l'animal un excès de noui riiure; ainsi, un chien porteur d'um» fistule biliaire doit, pour ne pas perdre de son poids, manger une quantité de viande double de celle qui lui suffisait auparavant. Il est diflicile d'expliquer comment le déficit biliaire peut être compensé par un excédent d'alimentation, car cet excédent dépasse toujours la quantité de matériaux perdus par la fistule.
Dans les cas de fistules biliaires, une partie des substances albuminoides traverse l'intestin sans être digérée. La résorption de la graisse n'est pas arrêtée complètement, mais elle diminue; un chien qui en une heure résorbait par l'inleslin 08^463 de graisse par kilogramme de poids du corps n'en résorbe plus que Os'",09 et 06'",06 une fois la fistule établie, et le chyle, au lieu d'être laiteux, était devenu opalin et ne contenait plus que 0,19 p. 100 de graisse au lieu de 3,2 pour 100. Les excréments de ces animaux sont d une odeur repoussante; les animaux sont maigres, paresseux; leurs poils lombent; ils présentent en somme une allération profonde de la nutrition qui indique une influence réelle de la bile, et tous ces phénomènes montrent que cette influence ne se restreint pas à tel ou tel acte spécial de la digestion, mais qu'elle s'étend à Vememble des actes digestifs et peut-être aux actes intimes de la nutrition (Ridder et Schmidi). Rôhmann a obtenu des résultats contraires. Les chiens porteurs de fistules se sont comportés tout le temps comme des chiens normaux, sauf pour la résorption de la graisse.
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{{) A consulter : Blondlot : De l'inutilité de la bile dans la digestion, 1851. — Hoppc- Seyler : Ueber die Scliicksale der Galle im Darmkanal (Arch. fur pat. Anat., t. XXIV). — 0, Haramarsten : Ueber d^n Einfluss der Galle auf die Magenverduung (Arch. de Pflùger, 1870). — M. Schilf : Wirkung d'^r Galle auf den Chymus {id.]. — V. Wittich : Zur Physiologie der Galle (id , 1872). — J. Moleschott : Ueber die Eimoirkung der Galle und ihrer
Biblio«:raphie ^én^rale. — Bouisson : De la bile, 1843. — Blondi.ot : Essai sur fondions du foie et de ses annexes, 1 84G .
Article III. — De la digestion dans les divers segments
du tube digestif.
Digestion dans la cavité buccale
Les aliments subissent dans la cavité buccale deux espèces de modifications, des modifications mécaniques et des modifications chimiques.
Les modifie/liions mécaniques consistent en une trituration des aliments par les mouvements de mastication. Cette trituration réduit en parcelles ténues les fragments que leur volume et leur dureté empêcheraient d'être plus tard pénétrés par les sucs digestifs ; elle opère une dissociation préalable et grossière des divers éléments qui les composent et les ramollit en les imprégnant intimement de salive : il en résulte une sorte de pâte ou do bouillie, bol alimentaire, qui par sa mollesse se prête à tous les changements de forme des cavités qu'elle doit traverser et présente cependant une certaine cohésion, de façon à ne pas s'émietter dans son parcours à travers le pharynx et l'œsophage. Dans ces mouvements de mastication une certaine quantité d'air est battue avec la salive et mélangée à la masse alimentaire avec laquelle elle est déglutie. La durée de la mastication varie évidemment suivant l'état physique de la substance alimentaire; plus celleci est dure et volumineuse , plus la mastication sera prolongée. Une mastication complète est une condition essentielle pour que les actes digestifs auxquels sera soumis ultérieurement le bol alimentaire s'accomplissent régulièrement.
Les modifications chimiques qui se passent dans la cavité buccale sont d'abord une dissolution des parties soluhles des aliments et en particulier des sels soi ubles, et ensuite la transformation des féculents en glycose; mais, à cause du court séjour des aliments dans la cavité buccale, cette transformation ne fait que commencer, y est toujours très incomplète et s'achève dans les parties sous-diaphragmatiques du tube digestif.
Dans le pharynx et dans l'œsophage, le passage du bol alimentaire est tellement rapide qu'il n'a pas le temps d'éprouver de modifications digestives particulières.
Digestion stomacale
Chez quelques animaux, connue le lapin, l'estomac est toujours plein, et la digestion stomacale est continue. Mais, chez la plupart des animaux et chez l'homme, la digestion stomacale est essentiellement intermittente. Dans ce cas, les aliments arrivent successivement dans l'estomac par petites poi tions, à chaque mouvement de déglutition. L'arrivée dans l'estomac des premières masses alimentaires imprégnées de salive détermine immédiate-
mchtigslen Bestnndt/ieile auf Peplone (Untcrs. zur Naturl., t. XI). — J. Stolnikow : Ueher die VVirkung der Galle aiif die Faulniss von Fibrin und Fett (Zeit. fur phys. Cherniè, t. I)
ment une turgescence de l'estomac et une sécrétion de suc gastrique qui se conlinue tout le temps que de nouvelles masses alimentaires arrivent dans cet organe.
La digestion stomacale est caractérisée par la transformation en peptones des substances albuminoïdes ; mais cette transformation ne s'accomplit pas intégralement dans l'estomac, elle ne fait que commencer là pour se continuer dans l'intestin grêle, et même certaines substances ne font que le traverser et subissent toute leur digestion dans l'intestin. Aussi la part de l'estomac et de l'intestin grêle dans la digestion des albuminoïdes est-elle très difficile à déterminer, et cette difficulté explique les fluctuations qui existent dans l'histoire de la science sur ce sujet : autrefois, c'était l'estomac qui jouait le rôle principal; aujourd'hui, on tend à le déposséder au proût de l'intestin. Quelques auteurs môme, exagérant cette tendance, refusent à l'estomac toute action digestive et ne lui accordent plus qu'un rôle mécanique et préparatoire de dissolution et de dissociation (Leven). Ogata a pratiqué chez des chiens des flstules pyloriques et a introduit les aliments par la fistule de façon à supprimer complètement la digestion stomacale. Il a vu que, du moins chez les carnivores, l'intestin seul suffit pour la digestion complète des albuminoïdes.
L'abord de la bile dans l'estomac arrête immédiatement la digestion des albuminoïdes (i). Il se passe encore dans l'estomac d'autres phénomènes indépendants de l'action digestive du suc f;astrique. Les sels solubles, la gomme, le sucre, sont dissous; certains sels insolubles de chaux et de magnésie le sont aussi à la faveur de l'acide du suc gastrique; les graisses sont liquéfiées par la température de l'estomac, mais sans subir de transformation ; enfin l'action saccharifiante de la salive se continue, tant que l'acidité du mélange n'est pas trop prononcée. La cellulose, le lissu corné, le tissu élastique, restent inaltérés.
Il en résulte une sorte de bouillie ou de pâte molle de couleur grisâtre ou brune, variable du reste suivant l'alimentation, à laquelle on a donné le nom de chyme stomacal. Ce chyme comprend :
Des substances réfraclaires à la digestion, tissu élastique, lissu corné, cellulose, etc. ;
Des aliments, albuminoïdes, hydrocarbonés, graisses, non encore digérés ; Des boissons ; Des sels ;
Des aliments en voie de digestion, albuminoïdes et hydrocarbonés, plus ou moins modifiés par l'action du suc gastrique et de la salive;
De la glycose et, dans certains cas, de l'acide lactique et de l'acide butyrique;
Des traces de peptones; il y en a toujours très peu, car elles sont résorbées dans l'estomac même au fur et à mesure de leur production ;
De la salive et du suc gastrique;
Des débris épithéliaux de la partie siis-diaphragmatique du tube alimentaire.
Enfin l'estomac contient encore des gaz en petite quantité, mais qui peuvent augmenter dans certaines conditions. Ces gaz proviennent en partie de l'air ingéré avec le bol alimentaire, en partie de décompositions des aliments. Aussi leur composition et leur nature varient-elles suivant l'alimentation, comme on peut le voir
{\] On a vu plus linut (p. 100) los réserves faite? sur ce point.
d'après le tableau ci-dessous. L'estomac est le siège d'une véritable respiration rudinientaire ; l'oxygène introduit avec les aliments est absorbé en partie et remplacé par de l'acide carbonique exbalé par la surface de la muqueuse ; mais tout l'acide carbonique de l'estomac ne provient pas de cette respiration; une partie provient évidemment de la décomposition des carbonates de la salive par le suc gastrique et peut-être aussi d'une fermentation butyrique : en eiiet Cbevreul a trouvé de l'bydrogène dans l'eslomac d'un supplicié. On y a aussi trouvé, dans certains cas, des traces de gaz des marais provenant de l'intestin.
Le tableau suivant donne, d'après Planer, l'analyse des gaz de l'estomac :
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Le chyme stomacal a une réaction acide. D'après les observations de Kretschy sur une femme atteinte de fistule stomacale, celle acidité augmenterait pendant la digestion et atteindrait son maximum un peu avant la fin de la digeslion ; à partir de ce moment, elle diminuerait pour faire place à une réaction neutre (1).
La durée du séjour des aliments dans l'estomac est très variable; les liquides y séjournent le moins longtemps et paraissent suivre, dans certains cas, la petite courbure pour se rendre directement dans le duodénum sans même se mélanger avec la masse alimentaire qui occupe la grande courbure et le grand cul-de-sac. Cette rapidité de passage se montre même pour les liquides qui contiennent des substances albuminoïiles digestibles; ainsi, dans un cas de fistule duodénale, du lait non encore coagulé se montrait h l'orifice de la fistule quelques minutes après l'ingestion. Parmi les abments solides, il en est qui passent de l'estomac dans l'intestin après un temps assez court, quinze, vingt minutes; et quelques-uns d'entre eux ont eu le temps de subir l'action du suc gastrique; d'autres ne passent dans l'intestin qu'au bout de quelques heures; mais en général, au bout de quatre à cinq heures, la digestion stomacale est terminée et l'estomac vide.
Le temps pendant lequel les diverses substances alimentaires séjournent dans l'estomac ne donne pas une idée juste de la digestibilitd de ces substances, puisque, d'après ce qu'on vient de voir, étant donné un aliment introduit dans l'estomac, une partie de cet aliment passera dans l'intestin sans être modifiée, tandis que l'autre partie pourra être digérée complètement dans l'estomac. Cependant, ces réserves faites, la durée du séjour des substances alimentaires dans l'estomac donne des indications utiles pour le physiologiste et le médecin.
Beaumont sur le Canadien Saint-Martin, Bidder et Schmidt sur une femme atteinte de fistule gastrique, Gosse sur lui-môme (il était atteint de 7nén/cisme ou rumination), ont cherché le temps pendant lequel les divers aliments séjournaient dans l'estomac. Il y a sous ce rapport des variétés individuelles tellement considérables qu'il est impossible de donner des chilFres positifs (2).
(1) On trouvera dans Ch llichet (Du suc gastrique, page 86) uu tableau de l'acidité du contenu stomacal dans la digestion de ditTércnts aliments.
(2) Dans le cas de Busch (fistule du duodénum), chez une femme, le pain la viande 1p. œufs (repas du matin) se montraient à l orifice de la fistule au bout de 15 'à 30 mmutes ;
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L'estomac se vide de deux façons : 1° par résorption des peptones à mesure qu'elles sont produites; 2° par le passage du chyme dans le duodénum ; ce passage se fait par petites masses successives, de plus en plus volumineuses et multipliées à mesure que la digestion avance, jusqu'à ce que tout le contenu de l'estomac se soit vidé dans l'intestin. Cependant Hicliet a observé sur Marcelin que les aliments, au lieu de disparailie de l'estomac successivement comme on l'admet généralement, passaient en bloc dans l'inleslin et que l'estomac ne mettait guère plus d'un quart d'heure à se vider complètement.
La température de l'estomac augmente de 1° environ au moment de la digestion.
Digestion dans IMntestin grêle
Dès que le chyme a franchi le pylore pour pénétrer dans l'intestin grêle. Je suc gastrique perd toute action digestive, et ce chyme acide détermine un afflux de bile, de suc pancréatique et de suc intestinal. D'après Schifî, c'est au liquide des glandes de Briinner que reviendrait la plus grande part dans la neutralisation de l'acidité du mélange. L'acidité disparaît peu à peu; à la fin du duodénum, le contenu de l'intestin est en général déjà alcalin (1), et cette alcalinité se conserve habituellement jusqu'à la terminaison de l'intestin grêle.
L'action du mélange des trois sécrétions intestinales sur la masse alimentaire est assez difficile à analyser, si on veut faire exactement la part de chacune d'elles. Cependant un fait certain, c'est que dans l'intestin grêle, tous les aliments, albuminoïdes, féculents, sucre de canne, graisses, sont modifiés et transformés de façon à les rendre assimilables, et que le plus grand rôle revient au suc pancréatique. 11 semble, d'après ce qu'on a vu plus haut, que la bile devrait s'opposer à la digestion intestinale, comme elle s'oppose à la digestion stomacale; mais cette précipitation des peptones par la bile ne se fait que dans un milieu acide et pourrait tout au plus avoir lieu dans les partie'' supérieures du duodénum ; dans un milieu alcalin et, par conséquent, dans tout le reste de l'intestin grêle, la bile n'empêche en rien la transformation des albuminoïdes en peptones. Du reste le précipité est redissous par l'excès de bile qui arrive dans l'intestin.
Le chyme intestinal varie suivant l'endroit même de l'inteslin où il est recueilli. Très liquide el coloré en jaune par la bile dans les parties supérieures de l'intestin, il devient plus épais, se fonce et acquiert une couleur verdàtre dans les parties inférieures; sa composition se rapproche de celle du chyme slomacal, dont il se
après un repas abondant il fallait à 4 heures pour que l'estoniac se vidât complètement; après le repas du soir, au contraire, une partie des aliments ne sortait par la fistule que le lendemain matin. Dans le cas de Krestchy (fistule stomacale, femme), la digestion du déjeuner du matin demandait 4 heures 1/2: celle du dîner de midi, 7 heures; il fallait 8 heures environ pour la digestion du repas du soir; l'alcool et le café ralentissaient la digestion. Dans le cas de Marcelin, ohservé par Richet (fistule stomacale), le lait (sauf la partie grasse) était digéré le plus rapidemeut, en une heure environ ; lagraisse, les épinards, demandaient ■4 heures 1 /2 à C heures. La durée moyenne d'une digestion stomacale était de -i à 4 heures. On pourra consulter aussi le tableau donné par W. Beaumont (reproduit dans la 2"= édition de cet ouvrage).
(1) Je l'ai cependant trouvé souvent encore acide beaucoup plus bas.
distingue par son alcalinilé, la plus faible proportion de principes alimentaires non digérés, des traces de leucine el de tyrosine et la présence des sécrétions intoslinales et spécialement de la bile.
Ce chyme ne remplit pas complètement l'inteslin grêle ; il ne s'y trouve que par places, les anses intestinales voisines restant vides et tantôt affaissées, tantôt au contraire distendues par des gaz, d'autres fois remplies par la bile presque pure ou par du mucus intestinal formé en grande par tie de cellules épithéliales.
Les guz de l'intestin grêle consistent en azote, acide carbonique et hydrogène. L'hydrogène et une partie de l'acide carbonique proviennent de la fermentation butyricjue des hydrocarbonés. Une autre partie de l'acide carbonique provient du sang comme pour l'estomac; enfin d'après Strassburg, il s'en formerait aussi dans les glandes intestinales; en liant sur un chien une anse intestinale et y injectant de l'air, il a trouvé au bout d'un certain temps la tension de l'acide carbonique dans cette anse supérieui-e à celle qu'il a dans le sang.
On ne rencontre dans l'intestin que des traces d'oxygène.
Le tableau suivant donne, d'après Ghevreul et Planer, la composition des gaz de l'intestin grêle (pour 100 vol. de gaz) :
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L'intestin du fœtus ne contient pas de gaz; mais il en contient après la naissance, même avant qu'il ail ingéré du lait; d'après Breslau, ces gaz proviendraient de l'air inspiré et de l'élimination gazeuse qui se ferait par la surface de l'intestin, mais il est plus probable qu'ils proviennent de l'air dégluti avec la salive.
Pour les processus de fermentation qui donnent naissance aux gaz intestinaux, voir : digestion dans le gros intestin.
La durée du séjour des aliments dans l'intestin grêle est peu connue. Chautard a vu que si. après avoir pris des aliments herbacés, on s'en abstient complètement, le raie de la chlorophylle met trois jours à disparaître quand on examine le contenu de l'intestin. Braune, dans un cas d'anus contre nature, situé 24 centimètres avant la valvule iléo-cœcale, a constaté qu'après le repas de midi, la soupe et la viande commençaient à paraître après trois heures à l'orifice de la fistule et que les dernières portions apparaissent au bout de cinq à six heures. Lossnitzer, dans un ca identique, est arrivé à des résultais analogues.
Digestion dans le gros intestin
Le chyme alcalin de l'intestin grêle trouve dans le gros intestin un suc qui a aussi la réaction alcaline ; cependant, habituellement, le contenu du
gros intestin a la réaction acide; mais cette acidité tient à une décomposition de la masse alimentaire (décomposition des graisses par le suc pancréatique, fermentation lactique et butyrique des hydrocarbonés, etc.), aussi la réaction acide est-elle toujours plus prononcée dans le centre de la masse qu'à sa surface.
Les aliments ne paraissent plus subir dans le gros intestin de transformation digeslive, sauf peut-être dans le cœcum, surtout chez certaines espèces animales, comme le lapin et le cheval, chez lesquelles le caecum constitue un sac très allongé et volumineux où s'accomplissent probablement des })hénomènes digestifs très actifs. Mais, en tout cas, cette digestion caecale n'est que rudimentaire chez l'homme, et on peut admettre, chez lui, qu'à partir de la valvule iléo-caecale, il ne se passe plus que des phénomènes d'absorption et qu'il n'y a plus de transformations digestives.
La bile se décompose peu à peu dans le parcours du gros intestin (voir : Bile) et donne lieu à la formation de taurine, de glycocolle, d'acide cholalique, d'acide choloïdique (?), dedyslysine et d'urobiline. Les altérations du suc pancréatique et du suc intestinal sont inconnues.
Par suite de ces décompositions et de la résorption graduelle des aliments assimilables, le chyme du gros intestin prend peu à peu le caractère des matières excrémentitielles : l'odeur fécale s'accuse peu à peu, la couleur se fonce, la consistance augmente; cependant, à l'examen microscopique, on retrouve encore des substances digestibles qui ont traversé l'estomac et l'intestin sans avoir été modifiées.
Une fois arrivées dans la partie inférieure du gros intestin, les matières qui y sont contenues ont tous les caractères des matières excrémentitielles.
Caractères des excréments. — La couleur des fèces dépend en grande partie de la matière coloranle biliaire; en effet, chez les chiens à fistule biliaire avec écoulement extérieur, les excréments ont une couleur blanc grisâtre. Cependant la nature de l'alimentation exerce aussi de l'influence: un régime exclusif de viande les rend foncés, un régime mixte de fécnlenls et de viande brun jaunâtre, un régime herbacé veris. Leur odeur, plus caraclérisée pour un régime animal, est due à l'indol, au scatol, à des acides gras volatils et parfois à l'hydrogène sulfuré.
Leur comislance varie avec la nourriture et dépend de la quantité d'eau qu'elles contiennent : elle est plus prononcée pour une nourriture composée uniquement de viande; elle diminue beaucoup quand on ajoute du sucre en quantité notable à l'alimentation. Les boissons paraissent à peu près sans influence. La rapidité avec laquelle les matières traversent l'intestin, rapidité due elle-même aux contractions intestinales, a au contraire une très grande influence en modifiant l'absorption de leurs parties aqueuses. Leur densité est plus faible que celle de l'eau.
Les excréments ont en général une réaction acide, plus prononcée après une nourriture féculente ; quelquefois cependant la réaction est neutre ou alcaline (fermentation ammoniacale).
Leur quantité varie entre 60 et 200 grammes par jour et peut aller jusqu'à 400 et oiiO grammes; elle est plus forte pour une alimentation végétale.
On y rencontre les substances suivantes :
1° Les parties réfraclaires ou insolubles des substances alimentaires : tissus
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2» Un excédent d'ahments digestibles ([ui n'ont pas été modifiés ou qui ne I ont élé qu'incomplètement, fibres musculaires, connectives, fragments d'albumine, graisses, amidon, etc.;
3° Des cellules épithéliales de l'inlesiin, du mucus intestinal;
4" Des principes biliaires plus ou moins décomposés : matières colorantes de la bile et urobiline (stercobiline de Vanlair et Masius); acides biliaires, spécialement l'acide glycocholique qui se décompose plus difficilement, acide cholalique, taurine, dyslysine (douteux, d'après Hoppe-Seyler), choleslérine (ou, d'après Flint, un produit de décomposition de celte substance, la sfcrcoriz/e; douteuse); de la lécithine;
5" Un certain nombre de produits de décomposition : acides gras volatils (acides acétique, valérique, butyrique, isobutyrique, caproïque) ; acides palmitique et stéarique; acide oléique; acide lactique; du phénol, de l'indol, du scatol, de l'excrétine ;
6° Des sels sotubles et insolubles : chlorures, phosphates et sulfates alcalins; phosphates de chaux et de magnésie; phosphate ammoniaco-magnésien ;
7» Des germes d'organismes inférieurs et des organismes inférieurs (bactéries, vibrions, etc.).
Chez Xenfant à la mamelle, les fèces sont faiblement acides, liquides, jaunes, riches en graisses et contiennent des fragments de caséine non digérée. Elles contiennent de faibumine, des traces de peptones, pas de sucre; on y rencontre des restes des sécrétions, mucine, bihrubine, biliverdine, urobiline, acide cholalique, cholestérine; des ferments, de la diastase, un ferment digérant les alburninoïdes, pas de pepsine, pas de ferment inversif; un peu d'acide lactique, des acides gras volatils, des palmitales, stéarates et oléales de chaux ; pas de leucine et de tyrosine (Hans Wegscheider) ; cependant, d'après Utfelmann, elles contiendraient quelquefois de la leucine, plus rarement de la tyrosine. On n'y trouve ni phénol ni scatol, mais souvent de l'indol. On y rencontre aussi des micrococcus et des bactéries.
Le méconium contenu dans l'intestin de l'enfant avant la naissance est vert brunâtre, inodore, ordinairement acide. Au microscope on y trouve des globules blancs, des cellules épithéliales colorées en vert, des cristaux de cholestérine et des globules graisseux. Il contient de l'acide taurocholique, des cristaux de bilirubine (hématoïdine), de la biliverdine, pas d'urobiline, de la cholestérine, des traces d'acides gras, de la graisse, des chlorures et des sulfates alcalins, des phosphates de chaux et de magnésie. Il ne renferme pas d'urobiline, de peptones, de glycogène, de glucose, d'acide lactique, d'albuminoïdes, de leucine et de tyrosine.
Le tableau suivant donne des analyses de matières excrémentitielles, d'après Berzélius et Wehsarg fhomme) et Rogers (animaux) :
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La durée du séjour des fèces dans le gros intestin varie entre 6 et 24 heures environ; cette durée, très différente du reste suivant les individus, est soumise à l'influence d'une foule de causes et en particulier à l'habitude.
Gaz du gros intestin. — Les gaz du gros intestin consistent en acide carbonique, azote, hydrogène et gaz des marais; on peut y trouver aussi des traces d'hydrogène sulfuré. On n'y rencontre jamais d'oxygène ni d'ammoniaque. Ces gaz proviennent soil de l'air ingéré avec les aliments, soit de l'exhalation intestinale, soit enfin des décompositions que subit le contenu de l'intestin. Par l'alimentation animale on trouve beaucoup d'azote, peu d'acide carbonique et d'hydrogène; une nourriture lactée fournit de l'hydrogène et peu ou pas de gaz des marais ; les légumineuses produisent beaucoup de gaz des marais et peu d'hydrogène. L'intestin du nouveau-né et du fœtus ne contient pas de gaz.
Les gaz de l'intestin sont dus certainement en grande partie à des processus de fermentation liés très probablement à la présence d'organismes inférieurs ingérés avec les aliments et les boissons. Ainsi pendant toute la vie fœtale où ces organismes ne peuvent ariiver dans l'intestin, il n'y a pas de fermentation et pas de production de gaz; dès que le nouveau-né a respiré au contraire et pu avaler de l'air avec sa salive ou le lait ingéré, les fermenlations se montrent et les gaz apparaissent dans l'intestin. Du reste les recherches de Hûtner ont prouvé que, par l'action seule de la bile et du suc pancréatique sur les aliments, il ne se forme pas d'hydrogène et de gaz des marais quand on intercepte l'accès de l'air, tandis que ces gaz se forment quand on laisse arriver l'air et les germes dont il est porteur. Les fermentations qui donnent naissance aux gaz de l'intestin sont, d'après Hoppe- Seyler, identiques à la fermentation putride et portent sur les albuminoïdes, les graisses, les hydrocarbonés et les acides organiques (voir : Changements des aliments dans le tube digestif). Toutes les décompositions qui se produisent dans l'intestin peuvent aboutir finalement à la formation d'acide carbonique; l'hydrogène se dégage dans la fermentation butyrique des hydrocarbonés, dans la décomposition de la glycérine, dans la putréfaction des albuminoïdes; le gaz des marais peut se produire dans la décomposition de l'acide acétique et dans la digestion des légumineuses. D'après Tappeiner, il ne se formerait jamais dans l'intestin des carnivores et se produirait pour toute espèce d'alimentation sauf le lait; l'hydrogène sulfuré se forme dans la putréfaction des albuminoïdes.
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B<bilo|;raphie. — H. T.\ppeiner : Die Darmç/ase dpr P/lanzenfi-esser (Ber. d. d. ch. Ges., t. XIV, I8SI). — II). : Ueber die Bildunçisstulten des Phénols, Indols und Skntols im Daimkanal der P flanzen fesser (id.). — J. Ukkel!>ia.nn : Vnt. ûh dus mikroskop. imd chem. VerhaUen der Faces natilrlich erniihrter Siiuq linge, etc. (D. Arch. f. kl. Med., t. XXVIU, 1881) — H. T.\ppEiNEn : Vergleich. Uni. d. Darmgase (Zoitsch. f physiol. Ch., t. VI, 1882). — Tappeiner : Die G'ise des Verdaunqsschlaiiches der Pflanzenfresser (Zeitsch. f. Biol., t. XIX, 1883). — Ed. Peters : F^ecal analyses (Boston med. and surgirai Journ., 1881)). — N. A. Randolph : A note on Ihe fèces of star- h-fed infants (Trans. Coll. of Physic of Philadel., t. VI, In83). — H. Rieder : Bestimmung der Menge d-s im Kothe befindlichen nicht von der Nahrung herriihrenden Stickstoffes (Zeit. fiir Biol., t. XX, 1884). — F. MiiLLER : Ueher den normalen Koth des Fleischfres^ers (Zeit. fur Biol., t. XX, 1884). — N. A. Randolph et A. E. Roussel : 4n examinalion of the faeces of twenty pm'sons rereiving inunctions of Codliv^r oil (Philad. med. Times, 1884). — H. Tappeiner : Unt. iiber die Eiweissfaulniss im Dai'mkunale der Pflanzfnfres'^e.r (Zeitsch. f. Biol., t. XX, 1^84). - B Tacke : Ucber die Bedeutung der breniibaren Ga e im thierischen Organismus, Diss. Berlin, 1884. — A. Hirschler : Ueber den Einfluss iler Koldehyiirale, etc., au f die Eiweissfdvlniss (Zeitsch. f. phys. Ch., t. X 1885). — Tu Pfeiffer : Ziir rage Uber die Bestim?nu7ig der Stoffwechselprodu'-te im thierischen Koth (id., 1886). — Id. : Die Bexlimmung des Stickstoffs der Stoffwechs^etproducti' (id.). — E. G. Waters : At what p rt of the intestinal cannl ilo ils contents become féculent? (Philad. med. and purg. reporter, I88G). — A. Stutzer : Zur Anahise derini Koth enthaltenen stickstoffhaltiyen Stoffujechselpioducte (Zeitsch. f. phys. Ch., t. XI, 1887) (1).
Article IV. — Changements des aliments dans le tube digestif.
Si maintenant on reprend chacun des aHments simples et si on passe rapidement en revue les modifications qu'il subit dans toute l'étendue du tube digestif, on observe les faits suivants :
A. Hydrocarbonés. — Vnmidon est transformé en dextrine. puis en glycose (ou plutôt en achroodextrine, maltose et glycose) par la salive, le suc pancréatique et peut-être la bile et le suc intestinal. Cette transformation, commencée dans la cavité buccale, se continue, quoique faiblement, dans l'estomac, mais se fait surtout dans l'intestin grêle où elle s'achève. La substance glycogène subit la même transformation.
Le sucre de canne est dissous d'abord par la salive et le suc gastrique, puis transformé dans l'intestin grêle, par l'action du ferment inversif du suc
(I) A consulter : Marcel : Rech. sur les principes immédiats des excréments de l'homine à l'état de santé (Bibl. univ. de Genève, 1857). - Hoppe-Seyler : Ueber die Schicksale der Galle im Darmkanal (Arch. flir pat. Anat., t. XXVI, 1863).
intestinal, en sucre interverti, mélange à parties égales de glucose et de lévulose.
Le sucre de lait ou lactose subit des modiûcalions encore peu connues. On admet en général qu'il se transforme en glycose. Il se dédouble probablement en galactose et lactoglycose dont le pouvoir réducteur égale celui de la glycose ordinaire.
Les modifications subies par Vinosile, Vinuline, la mannite sont inconnues. D'après Frémy et Witte, cette dernière se transformerait en acide lactique. D'après des recherches failes au laboratoire de Voit à Munich, la (jomme, le mucilage végétal, seraient aussi partiellement transformés en glucose.
La cellulose, telle qu'elle se rencontre dans les jeunes cellules végétales, est digérée dans l'intestin, non seulement chez les herbivores, mais aussi chez l'homme ;Weiske a vu en efTet, dans une série d'expériences, que plus de la moitié de la cellulose ingérée ne reparaissait pas dans les excréments. Il est probable qu'elle passe en s'h^'dratant à l'état de glucose.
On voit, en somme, que la glycose représente le produit essentiel de la digestion des hydrocarbonés.
Quand toute la glycose formée n'est pas résorbée, elle peut, sous l'influence des ferments contenus dans le tube digestif, subir la fermentation butyrique et donner naissance à de l'acide lactique et à de l'acide butyrique.
L'amidon non digéré, le sucre de canne, le sucre de lait, l'inosite, la mannite, etc., peuvent subir la même décomposition dans le tube digestif.
Dans certaines conditions, la glycose peut subir aussi la fermentation alcoolique.
La cellulose peut donner de l'acide carbonique et du gaz des marais (légumineuses).
B. Graisses. — Les graisses sont liquéfiées dans l'estomac et émulsionnées dans l'intestin grêle par le suc pancréatique (un peu peut-être par la bile) et par le mélange des savons et des acides biliaires qui se trouve dans l'intestin grêle (i). En même temps, ces graisses sont décomposées en partie en glycérine et acides gras. Ces acides gras, une fois libres, forment avec les alcalis de la bile et du suc pancréatique des savons solubles et absor-
(I) Gad a constaté que lorsqu'on met en présence d'une solution alcaline une huile contenant un peu d'acides gras, l'émulsion se produit sans qu'il y ait besoin d'agiter le mélange; ainsi si l'on place une solution de carbonate de soude dans un verre de montre et qu'on y laisse tomber le plus doucement possible une goutte d'huile un peu rance, on voit la solution se troubler peu à peu, et au microscope on constate que la segmentation de la goutte d'huile eu gouttelettes de plus en plus fines s'accompagne de mouvements comparables aux mouvements amœboides. Les molécules graisseuses ne seraient pas d'après lui entourées d'une membrane démontrable; le sel marin, la bile (sous certaines conditions) favoriseraient la formation de l'émulsion. Certaines huiles, comme l'huile de ricin, ne s'émulsionnent pas ; l'huile de foie de morue au contraire s'émulsionne avec le plus de facilité. Quincke. qui a répété les expériences de Gad, admet au contraire, eu se basant surtout sur des lois physiques, l'existence autour des molécules graisseuses d'une membrane ou plutôt d'une couche mince de savon liquide qui maintient ces gouttelettes graisseuses écartées et les empêche de se réunir. Le fait important qui ressort de ces recherches, fait qui trouve son application dans la physiologie de la digestion, c'est que l'émulsion d'une graisse en présence d'une solution alcaline peut se produire sans choc et sans agitation.
bables. Quant à la glycérine mise en liberté, peut-être subit-elle à son tour une fermentation en donnant naissance à de l'acide carbonique, de l'hydrogène, des acides gras, de l'acide succinique, etc.
C. Albuminoïdes. — Les albuminoïdes sont transformés en peptones dans l'estomac et dans l'intestin grêle par le suc gastrique et le suc pancréatique. Après la digestion gastrique des albuminoïdes, une partie des peptones formées est précipitée par la bile dans le duodénum et redissoute dans l'intestin grêle. A cette phase principale de la digestion des albuminoïdes paraît en succéder une autre dans laquelle il y a formation de leucine, de tyrosine et de quelques autres substances (acide glutamique et asparagique, xanthine, hypoxanthine, glycocolle, etc.). Puis, après ce second stade qui peut être considéré comme normal, surviennent des phénomènes de putréfaction qui donnent naissance à une série de produits qui se retrouvent dans les excréments (indol, phénol, scatol, acides gras volatils, etc.) et dont la formation a déjà été étudiée dans la Chimie physiologique.
La gélatine et les substances qui donnent de la colle sont transformées par le suc gastrique et le suc pancréatique en peptones de gélatine qui ne se prennent pas en gelée par le refroidissement.
La lécithine, d'après Bokay, serait résorbée dans l'intestin.
D. Sels. — Les sels solubles sont dissous dans la cavité buccale et dans l'estomac parla sahve et le suc gastrique; les sels de chaux et les phosphates de magnésie sont dissous en partie dans l'estomac par le suc gastrique, qui décompose aussi les carbonates dont la base s'unit à l'acide chlorhydrique ou à l'acide lactique. Les sels d'acides organiques sont transformés en carbonates.
i Article V. — Rôle des micro-organismes dans la digestion.
J'ai déjà mentionné le rôle attribué par certains auteurs aux micro-organismes dans les phénomènes de la digestion (t. I, p. 348). Cette opinion, soutenue en France par Pasteur et Duclaux, en Allemagne par Nencki et Kiilme, s'appuie sur les deux faits suivants :
11 existe des micro-organismes dans toute l'étendue du tube digestif;
Ces micro-organismes peuvent produire les mômes effets digestifs que les ferments solubles des différentes sécrétions du tube ahmentaire.
J'examinerai brièvement ces deux points.
A. Existence de micro-organismes dans le tube digestif. — I" Salive et cavité buccale. Les microbes de la sahve ont été étudiés par Robin, Pasteur, Vulpian, Rupin, Rasmussen, et tout récemment par Vignal et Riondi. vîgnal en a isolé dix-neuf, dont cinq microcoques, treize bacilles ou bactéries et un vibrion Les principaux sont les suivants : microbe du furoncle [staphylococcus pyogenes aureus), staphylococcus pyogenes albus, leptothrix buccalis, bacille de la pomme de terre {b. mesentericus vulgaris), bacterium termo, bacille du foin (6. subtilis) vibrio rugula, micrococcus Pasteuri (microbe de la pneumonie), bacillus salivarius septicus (Blondi), amœba buccalis, etc. — 2° Estomac. De Bary a trouvé dans reslomac (matières vomies) la sarcine du ventricule, plusieurs champignons, entre autres Beaunis. — Physiologie, 3» édit. jj g
Yoïdiiim ladis, le leptothrix buccalis, le bacillus amylobader, le bacilîus geniculatus. 3° Intestin grêle. Babès a isolé du mucus intestinal normal cinq espèces de bactéries. — 4" Gros intestin et excréments. Un grand nombre d'auteurs ont étudié les micro-organismes du gros intestin. On y a rencontré le bacteriiim termo, le bacillus subtilis, le saccharomyces, le clostridiwn butyricum, le bacterium coli (Escherick), le bacillus cavicida (Brieger), le bacillus coprogenus parvus et le bacillus putrificus coli (Bienstoch), le streptococcus des selles (Cornil et Babès) et un grand nombre de micrococcus. Vignal évalue leur nombre à plus de 20 millions par décigramme de matières fécales. On y rencontre aussi un certain nombre d'infusoires ou d'animalcules (amibes, coccidies, cercomonades, tricliomonades, paramécies, elc).
Tous ces micro-organismes résistent à l'action des sucs digestifs, sauf quelquesuns, qui sont dissous par le suc gastrique.
B. Action digestive des micro-organismes. — Les recherches de Duclaux et de quelques autres expérimentateurs ont prouvé qu'un certain nombre de ces micro-organismes sécrètent des ferments solubles identiques comme action aux ferments solul)les des sucs digestifs. Vignal dans ses recherches récentes sur ce sujet est arrivé à cette conclusion que ces micro-organismes contribuent, dans une mesure encore indéterminée, à la dissolution dans le tube digestif des matières alimentaires (1). Mais les expériences ne sont encore ni assez nombreuses ni assez précises pour permettre de résoudre la question, surtout pour ce qui concerne les matières albuminoïdes. Mais ce qui est certain, c'est qu'une partie des processus de fermentation et de putréfaction qui se passent dans l'intestin doivent être attribués à l'action des micro-organismes introduits par l'alimentation. Ces processus manquent en effet pendant la vie fœtale et sont très peu développés dans la première semaine qui suit la naissance.
Bibliographie. — Szyllowski : Beitr. z. Microsc. d. Fxces, Dorpat, 1879. — Rupin : Th. de Paris, 1881. — Nothnagel : Die normal in den menscfil. Darmentleerungen vorkommenden niederslen Organismen (Zeit. f. kl. Med., 1881). — E. Duclaux : Digestion iiiteslinale (C. rendus, t. XCIV, 1882). — H. Tappeiner : Vergl. Uni. der Darmgase (Zcitsch. f. phj's. Ch., t. VI, 1882). — Rasmussen : Om drykning af mih-oorganismer, etc. Copenhague, 1883. — BiENSTOCK : Ueber die Baklerien der Faces (Fortschr. d. Med., 1883). — Miller : Gahrungsvorg. im mensc/i lichen Munde (Deut. med. Wochsch., 1884). — Stahl : Microorganismen in den Darmentleerungen (Verh. d. d. Gougress., 1884). — Th. Echerich : Die Darmbaclerien des Neugeborenen, etc. (Fortschr. d. Med., 1885). — W. Vignal: Rech. sur les micro-organismes de la bouche (Arch. de physiol., 188C). — Id. : Rech. sur Faction des micro-organismes de la bouche sur quelques substances alimentaires (id., 1887). — Chantemesse et Wioal : Rech. sur le bacille typhique (id.). — W. Vignal : Sur l'action des micro-organismes de la bouche et des matières fécales sur quelques substances alimeyitaires (C. rendus, t. CV, 1887). — Id. : Rech. sur les micro-organismes des matières fécales (Arch. de physiol., 1887). — Rietsch : Journ. de pharmacie et de chimie, 1887. — A. Macfadven : The behaviour of bacteria in the digestive tract (Jouru. of anat. and physiol., t. XXI, 1887).
Article VI. — Absorption par le tube digestif.
Le tube digestif absorbe :
i" Les produits de la digestion; absorption alimentaire ou digestive ;
(1) Voici le résumé qu'il donne de l'action digestive de ces micro-organismes : 7 dissolvent plus ou moins rapidement l'albumine; 5 la gonflent ou la rendent transparente; 10 dissolvent la fibrine; b la rendent transparente ou la gonflent; 8 dissolvent le gluten; 4 transforment l'amidon ou paraissent vivre à ses dépens ; 9 coagulent le lait ; 6 dissolvent la caséine; 24 transforment la lactose en acide lactique; 11 intervertissent le sucre; 10 font fermenter le glucose et le transforment plus ou moins énergiquement en alcool.
2» Une partie des produits de sécrétion versés à la surface de la muqueuse ; réso7'pt io n sécrétoire ;
3° Des principes qu'on met accidentellement en contact avec la muqueuse; absorption expérimentale et thérapeutique.
On ne traitera ici que des deux premières.
Absorption alimentaire ou digestive
Cette absorption porte sur l'eau et les sels solubles, les albuminoïdes, la glycose et les graisses.
A. Absorption de Teau et des sels solubles. — L'absorption de l'eau et des sels en dissolution dans l'eau se fait pour la plus grande partie d'après les lois de l'osmose (voir pages 477 et 496, 1. 1"), sous la réserve de l'activité spéciale de l'épithélium intestinal. Dans la résorption des solutions salines, une certaine quantité d'eau passe des vaisseaux dans l'intestin, et si l'équivalent endosmotique du sel est très élevé (sulfates de soude, de magnésie), cette quantité d'eau est très considérable et il se produit un effet purgatif. Cette absorption de l'eau et des sels solubles se fait dans toute l'étendue du tube digestif. D'après les expériences de Perl qui confirment en partie celles de Lehmann, une très faible partie seulement des sels solubles de chaux est résorbée dans l'intestin.
B. Absorption des albuminoïdes. — Les albuminoïdes sont absorbés à l'état de peptones. L'équivalent endosmotique des peplones est très faible : Funke l'a trouvé de 7,1 et 9,9 pour une solution de peptone à 2,9 p. 100, tandis que l'équivalent endosmotique d'une solution albumineuse dépassait ordinairement 100. Cette absorption de peptones se fait dès que les peptones commencent à se produire, c'est-à-dire dans l'estomac, et se continue activement dans toute la longueur de l'intestin grêle et une partie du gros intestin (ciiicum). D'après Schiff, l'absorption stomacale ne se ferait que dans la région pylorique qu'il appelle le district absorbant de l'estomac et où se trouvent les glandes à mucus; la région des glandes dites à pepsine n'absorberait pas.
Les recherches de Briicke, Voit, etc., tendent à prouver que cette transformation des albuminoïdes en peptones avant leur résorption n'est pas toujours nécessaire. D'après Eichhorst, la caséine, l'albumine de blanc d'œuf additionnée de sels, l'albuminate de potasse, le suc musculaire, la gélatine, pourraient être résorbés directement, au moins d'une façon partielle; le blanc d'œuf, la syntonine, l'albuminate du sérum, la fibrine coagulée, la myosinc coagulée, exigeraient seuls une digestion ou une transformation préalable. Les expériences de Stokvis, de Czerny et Latschenberger confirment l'opinion précédente et montrent que cette absorption d'albumine non peptonisée peut se faire aussi par le gros intestin. En tout cas, la quantité d'albumine ainsi absorbée est toujours plus faible que celle qui est absorbée à l'état de peptones.
Pour la théorie d'Hofmeister, voir page 122 (i).
(i) A consulter : 0. Funke : Ueber dus endosmotische Verhalten dev Peptone (Arch. fur
C. Absorption des hydrocarbonés. — La glycose qui résulte de la transformation des féculents est très rapidement absorbée dans le tube digestif, et cette absorption commence déjà dans la cavité buccale, pour peu que le bol alimentaire y séjourne un certain temps. Mais c'est surtout dans l'intestin grêle que se fait l'absorption de presque toute la quantité de sucre formée dans la digestion. Dans les parties inférieures de l'intestin grêle et dans le gros intestin, la glycose est décomposée et donne naissance à des acides organiques et principalement à de l'acide lactique, qui sont rapidement absorbés. Si on injecte dans des anses intestinales liées des solutions de sucre de concentration variable, on voit que l'absorption est d'autant plus active que la solution est plus concentrée (Becker); l'absorption est plus active au début qu'à la fin de l'expérience (1).
D. Absorption des graisses. — L'absorption de la graisse dans la digestion est une des questions les plus obscures de la physiologie. Cette absorption se fait exclusivement dans l'intestin grêle à partir de l'endroit oii s'abouchent le canal pancréatique et le canal cholédoque. Elle ne paraît pas se faire par le gros intestin.
Si l'on examine un animal quatre à huit heures après lui avoir donné un repas copieux de matières grasses, on trouve les chylifères remplis d'un liquide laiteux ; si l'on place alors sous le microscope un fragment de villosité intestinale, on voit les cellules épithéliales remplies de fines granulations graisseuses accumulées surtout
Fig. 248. — Villosités intestinales (*),
entre le noyau et la face libre et quelquefois réunies en grosses gouttelettes (fig. 248) r elles masquent les contours et les noyaux des cellules, de sorte que la villosilé
pat. Anat., t. XIII, 18.58). — C. Voit et .1. Bauor : lieber die Aufsaugung im Dick-und Dunndarm (Zeit. fur Biol., t. V). — E. Brucke : Ueber die Veptontheorien, etc. (Wieuer Akad., 1869).
(I) yl consulter : V. Becker : IJebcr das Verhalten des Zuckers beiin thierischen Stoffwecltsel (Zeit. fur wiss. Zoo)., 1854). — E. Brucke : Stud. ilber die Kohlenhydrate und ûber die Art wie sie verdaiit und aufgesaugt tverden (Wien. Sitzungsb., 1872).
(•) A. Villosité prisi^ lians le jéjunum de l'homme. — a, épitliélium cylindrique ; c, chylifère central ;
vaisseaux sanguins. — B. Villosité contractée. — C. Villosité pendant la résorption intestinale. — D. Vil
osité avec une grosse gouttelette graisseuse (d'après Virchow).
paraît recouverte d'une niasse de granulations graisseuses qui infiltrent aussi son parenchyme; les cellules épithéliales sont devenues indistinctes et la villosile est limitée par un bord net du côté de l'intestin ; quelquefois ces granulations figurent une sorte de réseau <im va de la surface au chylifère central; d'autres fois, la villosité, infiltrée dans sa totalité, constitue une sorte de masse foncée granuleuse. Tels sont les faits, faciles à observer et admis par tous les physiologistes. Quelle interprétation faut-il leur donner ? Je passerai successivement en revue les diverses théories.
1» La graisse est absorbée à l'état d'émulsion. — On a vu plus haut (page 112) que la graisse était émulsionnée dans l'intestin, La plupart des physiologistes admettent que c'est à cet état d'émulsion, c'est-à-dire de division extrême, que la graisse pénètre dans la villosité et dans le chylifère central. Mais ils ne sont plus d'accord sur le mécanisme de cette pénétration.
Pour Brucke et quelques autres physiologistes, la pénétration des granulations graisseuses dans les villosités se ferait par le même mécanisme que la pénétration de particules solides dans leur intérieur. Mais cette pénétration elle-même n"est pas encore complètement démontrée, malgré les travaux de Herbst, (Esterlen, Marfels et Moleschott, etc. (1). D'ailleurs, les expériences de Funke et de Lewantuew ont prouvé que la graisse à l'état solide, quelque finement divisée qu'elle soit, ne peut traverser les cellules épithéliales. Il faut donc, de toute nécessité, que celte graisse soit à l'état liquide ; mais la graisse liquide n'est pas miscible à l'eau, et Vistinghausen a vu que l'huile ne traversait les membranes animales que sous de très fortes pressions, telles qu'il n'en existe pas dans l'intestin. On a fait intervenir alors plusieurs conditions qui favoriseraient le passage de la graisse. Vistinghausen a constaté que l'huile traverse les membranes animales sous de très faibles pressions quand la membrane est imbibée de bile et surtout quand de l'autre côté de la membrane se trouve un liquide ayant de l'affinité pour l'huile, comme une solution de potasse. La capillarité interviendrait aussi si on admet les canalicules décrits par quelques histologistes dans la paroi libre des cellules épithéliales, et là encore s'exercerait l'influence adjuvante de la bile : si on met dans l'huile deux tubes capillaires dont l'un soit imbibé d'eau et l'autre de bile, l'huile monte 12 fois plus haut dans celui-ci que dans le premier. Du reste, la difficulté du passage de l'huile à travers les pores d'une membrane imbibée d'eau disparaît en partie si l'on réfléchit que les gouttelettes huileuses dans les liquides albumineux s'entourent d'une fine membrane albumineuse, membrane haptogène, qui fait disparaître l'absence d'adhésion entre la graisse et l'eau.
Le mécanisme de pénétration de la graisse se comprend bien plus facilement si l'on admet le système de canaux conduisant sans interruption de la face libre des cellules épithéliales au chylifère central; malheureusement cette disposition est niée par un grand nombre d'histologistes.
V. Thanhoffer, Lahdois ont admis une théorie qui, sur certains points, se rapproche de la précédente, mais qui fait jouer le rôle essentiel à l'activité du protoplasma cellulaire- On a vu plus haut que, d'après ces auteurs, les bâtonnets de Brettauer et Steinbach ne seraient autre chose que des prolongements filiformes du protoplasma cellulaire et seraient doués de mouvements amœboïdes; ces filaments protoplasmiques en présence de la graisse émulsionnée se comportent avec les gouttelettes graisseuses comme les expansions des amibes avec les granulations
(1) Pour l'historique et les détails de cette question de la pénétration des corpuscules solides dans l'intérieur des lymphatiques, voir : Beaunis, Anat. générale et physiologie du système lymphatique, pages 69 et suivantes.
qui les entourent; ils les entourent peu à peu, les font pénétrer dans la cellule épitliéliale et de Kà dans le stroma de la villosité et dans le chylifère central par un processus d'activité vitale du proloplasma (1). Celte mobilité des fdaments protoplasmiques est activée par la bile et parait être sous l'influence nerveuse (2). Quand l'épilbélium est infiltré de graisse les prolongements se rétractent et rentrent dans la cellule.
2° La graisse est absorbée à l'état de suvo7is. — On a vu plus haut (page 82) qu'une partie de la graisse ingérée est décomposée par le suc pancréatique en glycérine et acides gras qui forment des savons avec les alcalis de la bile et du suc pancréatique. On admet en général que ces savons soliibles sont absorbés à cet état et se retrouvent dans le sang et dans le chyle. Cependant, d'après Rohrig, il n'en serait pas ainsi ; il n'a jamais pu trouver de savons dans le sang, et même d'après lui leur existence y serait impossible, car le sérum du sang en présence des savons donne un précipité de savons de chaux.
3° La graisse est absorbée après avoir été décomposée et reconstituée par synthèse dans les villosités. — Perewoznikoff, après avoir injecté dans une anse intestinale de chien un mélange de savons et de glycérine, constata la présence de globules de graisse dans l'épithélium et dans le tissu connectif des villosités et dans les chylifères. La villosité aurait donc la propriété de former de la graisse quand on lui fournit les éléments constitutifs des corps gras, acides gras et glycérine. Will confirma les expériences précédentes et arriva aussi à cette conclusion que les graisses ne sont pas absorbées à l'état d'émulsion, mais à l'état de savons et de glycénne, et reconstituées ensuite dans lavillosilé. Ces expériences trouvent un point d'appui dans des recherches récentes de I. Munk; en nourrissant des chiens soumis à la ration d'entretien avec des acides gras au lieu de graisse (en quantité équivalente), il a vu que le poids de l'animal ne variait pas ainsi que la proportion d'azote éliminé, et a constaté la présence de graisse dans le chyle; les acides gras s'étaient donc transformés en graisse dans leur parcours de l'intestin au canal thoracique. D'où provenait dans ce cas la glycérine nécessaire à la synthèse de la graisse?
4° La graisse est absorbée par les globules blancs. — D'après Zawarikin, etc., la graisse serait absorbée par les globules blancs contenus dans l'épaisseur de la muqueuse et qui pénétreraient jusqu'à la lumière de l'intestin par les interstices des cellules épithéliales. Scliâfer avait déjà admis l'intervention des globules blancs dans le transport de la graisse des cellules épithéliales au chylifère central. J. Renaut, d'après ses recherches sur l'épithélium des follicules clos de l'intestin du lapin, admet que les globules blancs migrateurs perforent le revêtement épi- Ihélial {cellules épithéliales fenétrées) en produisant ainsi de véritables stomates temporaires.
5° Théorie de Kûss. — Quand on met en contact avec une muqueuse intestinale encore vivante du chyme stomacal fdtré, la muqueuse devient blanche, épaisse, résistante, les cellules épithéliales se gonflent, deviennent blanchâtres, et on voit apparaître dans leur intérieur un grand nombre de granulations graisseuses ; les mêmes phénomènes se montrent, quoique avec moins d'intensité, quand le chyme stomacal est complètement dépourvu de graisse. Cette formation de graisse, qui annonce la chute prochaine de la cellule, apparaît peu à peu dans le corps même
(1) D'après Landois et Sommer, c'est do la même façon que chez le tœnia, qui manque de canal intestinal, se fait la résorption des principes nutritifs contenus dans l'intestin de l'homme, par de fins prolongements protoplasmiques qui traversent les caualicules dont est criblée la membrane '■uta::!"^ extérieure.
(2) V. Thanhofîcr n'a observé ces mouvements des filaments que sur des grenouilles dont la moelle ou les nerfs dorsaux avaient été coupes depuis quelque temps.
de la villosilé, qui prend alors l'aspect granuleux décrit plus haut. Dans celte théorie l'absorption de la graisse ne serait qu'un cas particulier de la nutrition épithéliale. J'ai mentionné plus haut l'opinion de Landwehr sur le rôle de la gomme animale dans la résorption de la graisse.
On voit par cet exposé quelle obscurité règne encore sur cette question.
Un fait à mentionner, c'est la présence de la graisse dans les follicules de Payer au moment de la résorption de la graisse.
Le point de fusion de la graisse a de l'influence sur la facilité de la résorption; les graisses les plus facilement résorbées sont celles dont le point de fusion se rapproche le plus de la température de l'intestin ; celles dont le point de fusion est moindre sont résorbées en plus petite quantité ; enhn celles dont le point de fusion est supérieur ne sont pas résorbées du tout, comme l'avait vu Funke (Lewantuew).
La quantité de graisse absorbée ne dépasse jamais une certaine limite, déterminée probablement par la sécrétion du suc pancréatique. Au delà de cette limite la graisse apparaît dans les fèces. Bidder et Schniidt ont trouvé chez le chat, comme maximum, O^^ô par heure et par kilogramme.
Le suc intestinal favorise la résorption de la graisse (Solera).
La résorption de la graisse est diminuée, comme on l'a vu plus haut (p. 102) dans les cas de fistule biliaire ou d'interruption de l'accès de la bile dans l'intestin. Les chiens porteurs de fistule biliaire ne résorbent plus que 40 p. 100 de la graisse ingérée au lieu de 99 p. 100.
Biblioffraphie. — ^Iunk : Zur Kenntniss der Bedeutiing des Feltes bel der Ei^nalirung (Deut. Med. Wocheusch., t. VI, 1880). — J. RE>'Aur : Sur Vc:pitkélium fenêtre des follicules clos de l'intestin (C. rendus, 1883). — J. Munk : Zur Lehre von der Résorption, Bildung und Ablagerung der Fette im T/iierkôrper (Arch. de Vh'chow, t. XCV, 1884). — Tn. Z.\wa- RYKi.N : Einige die Feltresorption im DUnndarm betreffende Bemer/cungen (Arch. de PtliigiT, t. XXXY, 1884). — W. TscHEKiNOFF : Ueber Absorbirung des Fettes durch Envachsene und Kinder (Arch. de Virchow, t. XCVIII, 1884). — Otto Wiener : Ueber denMechanismus der Feltresorption (Arch. de PIL, t. XXXIII, 1884). — Schafer : Die Feltresorption (Arch. de Pfliiger, t. XXXVII, 1885). — H. Landwehr : Zur Frage von der Résorption des Fettes (Zeitsch. f. phys. Ch., t. IX, 1885). — J. Munk : Zur Frage der Fetlresorption (id.). — F. MiiLLER : Ueber die Feltresorption (Wurzb., phys. med. Ges., 1885). — Grunhaoen : Ueber Feltresorption und Darmcpithel (Arch. i'. mikr. Anat., t. XXIX, 1887). — Zawarykin : Ueber Feltresorption (A. de Pfluger, t. XL, 1887) (1).
Conditions générales de la résorption alimentaire. — L'absorption alimentaire se fait, comme on le voit, sauf pour la graisse, par toute l'étendue du tube digestif; pour la graisse au contraire elle se limite à peu près exclusivement à l'intestin grêle. Mais de toute façon l'absorption est toujours plus active dans cette dernière partie. Au point de vue de l'activité de la résorption, on pourrait classer ainsi les divers segments du tube digestif: intestin grêle, gros intestin, estomac, cavité buccale, pharynx, œsophage. La faculté qu'a le gros intestin d'absorber les peptones, l'albumine salée, le glucose, les savons, etc., a été utilisée dans les lavements alimentaires. Il est bien prouvé aujourd'hui par les expériences sur les animaux (confirmées chez l'homme) que la vie peut être entretenue pendant un temps
(1) -4 consulter : Vistingshausen : Endosm. Vers, ûher die Wirkung der Galle bei der Absorption der Fette, 1851. — Id. : Expcrim. qusedam endosmotica de bilis in absorptione
adipum neulralium partibus, 1851. — Finck : Pfiys. de Vépitkélium intestinal, 1854.
Funkc : Beitr. zur Physiol. der Verdauung (Zeit. fOr wiss. ZooL, 185G). — Bcaunis : Anat. générale et physiologie du système lymphatique, 18G3. — Radziejcwski : Exper. Beitr. zur Feltresorption (Arch. fur pat. Anat., t. XLIII). — Brtickc : Ueber die physiologische Bedeutung der Iheilweisen Zerlegung der Fette im DUndarme (Wien. Sitznngsber., 1870). — — L. V. Thanhoffer : Beitr. zur Feltresorption (Avch. de Pilûgcr, t. VIII, 1874). — 1. Muuk : Ueber die Résorption der Fettsâuren, etc. (Arch. fur Physiol., 1879).
assezloiîg(trenle-cinq jours) par rusageexclusifdeces lavements (Leube, Jessen,etc.).
L'influence de l'innervation sur la résorption alimentaire est peu connue. On a vu plus haut (page H8) l'action de l'innervation sur les prolongements amœboïdes de l'épithélium des viilosités. 11 est probable en tout cas que cette influence de l'innervation s'exerce sur les contractions des viilosités.
Les contractions des muscles lisses des viilosités se feraient, d'après Briicke, de la façon suivante: ces contractions sont rythmiques, et comme les fibres lisses des viilosités sont presque toutes parallèles au grand axe de la villosité, elles la raccourcissent et expriment les fluides qu'elle contient dans son parenchyme ou dans ses capillaires sanguins ou lymphatiques; puis, la contraction terminée, la pression sanguine des capillaires détermine une sorte de turgescence de la villosité qui dilate ses lacunes, ainsi que le chylifère central. Il en résulte une sorte de succion opérée par la villosité sur les liquides qui la baignent, tandis que les liquides exprimés ne peuvent refluer dans la villosité à cause des valvules lymphatiques. Il n'y a là, évidemment, qu'une interprétation hypothétique du mécanisme de l'absorption.
Absorption sécrétoire dans le tube digestif
La plus grande partie des liquides sécrétés dans le tube digestif, après avoir agi sur les aliments, sont réabsorbés et leurs matériaux repassent dans le sang. C'est ce qui arrive pour la salive, le suc gastrique, le suc intestinal, le suc pancréatique et une partie des principes de la bile; sans cela, l'organisme ferait des pertes considérables, puisque la quantité totale des sécrétions digestives peut être évaluée en vingt-quatre heures à 9 kilogrammes environ.
Cette absorption sécrétoire paraît se faire dans toute l'étendue du tube digestif, chaque région servant successivement de surface absorbante pour les sécrétions qui se déversent au-dessus d'elle. Elle se produit, sauf pour la bile et peut-être pour le suc pancréatique, sans que les principes résorbés aient subi de transformation préalable. Mais pour la bile, il n'en est pas de même : non seulement elle n'est pas résorbée en totalité, puisque les 7/8 seulement de ses parties solides retournent dans le sang; mais, une partie de ses principes subissent une série de décompositions avant d'être résorbés; la taurine, la glycocolle, une partie de la matière colorante (urobiline), repassent dans le sang; les autres se retrouvent dans les excréments (cholestérine, acide choloïdique (?), dyslysine). En eiïet, on ne peut constater dans le sang de la veine porte la présence des acides biliaires. Schiff a cependant admis que la bile était en partie résorbée en nature dans l'intestin et repassait dans le sang pour être sécrétée de nouveau (circulation biliaire); il a vu l'injection de bile dans l'intestin amener une sécrétion de bile plus abondante par les fistules biliaires et a constaté que, chez des chiens à fistule amphibole (voir page 87), la sécrétion biliaire augmentait quand la bile s'écoulait dans l'intestin, diminuait quand elle s'écoulait au dehors (voir aussi page 98).
La résorption de la bile se fait principalement dans la partie inférieure de l'intestin grêle et dans le gros intestin.
Bibliographie. — Fr. Hokmeister : Unt. ilb. die Résorption (Arch. f. exp. Pat., t- XIX,
ISSh). — G. Leubusciier : St. aher Résorption seitens des Darmcanals (Jen. Zeitsch., t. XVIII, 1885). — J. FORSTER : Beitr. zur Kenntniss der Kalk résorption (Arch. f. Hyg., t. II, 1885). — GuMiLEWSKi : Ueher die Résorption im DUnndarm (Arch. de PflUger. t. XXXIX, 1886). — Fr. Hokmeister : Veber Résorption iind Assimilation von Ndhrstoffen (Arch. f. exp. Pat., t. XX, 188G). - H. Goldsch.midt : Die Résorption im Pferdemagea (Zeitsch. f. phys. Ch., t. XI, 1887).
Voies de l'absorption digestive
L'absorption digestive peut s'exercer par deux voies distinctes (fig. 249) : les lympiiatiques (6) et les capillaires sanguins (2). Seulement il est très difficile de faire expérimentalement la part de ces deux ordres de vaisseaux dans l'absorption alimentaire. Pour arriver à un résultat, on a employé
Fig. 249. — Voies de l'absorption digestive (*).
diverses méthodes dont les deux principales sont les ligatures et les analyses chimiques.
^' Dans le premier procédé on lie, soit les vaisseaux sanguins, soit les chylifères, et on voit comment l'absorption se fait après la ligature et quelles substances se retrouvent dans le liquide du vaisseau resté perméable. Mais une foule de conditions viennent annuler les résultats obtenus; telles sont les anastomoses vasculaires, qui rétablissent la circulation même après la ligature de l'aorte (Meder).
Le procédé des analyses chimiques ne donne pas do résultats plus précis; il est d'abord souvent très difficile de distinguer les substances absorbées des substances qui existent à l'état normal dans le sang ou dans le chyle ; puis certaines de ces substances, comme les peptones, subissent une transformation dans l'absorption, de sorte qu'on ne les retrouve plus dans ces liquides; enfin, la rapidité du circuit vasculaire sanguin est si grande (23 secondes), qu'il est bien difficile de dire si une substance qui se trouve dans
(*) 1, intestin. — 2, vaisseaux sanguins, veines d'origine de la veine porte. — 3, veine porte. — ;5, veines sus-hépatiques. — 6, chyliféres. — 7, ganglions lymphatiques. — 8. canal thoracique. tème veineux.
— 4, foie, — 9, sys-
le chyle n'a pas été absorbée primitivement parle sang pour passer ensuite, et après coup, dans le chyle. Aussi les conclusions admises par les physiologistes ne doivent-elles être adoptées qu'avec certaines réserves, sauf peut-être pour la graisse.
A. Absorption par les capillaires sanguins. — 1° Eau et sels solubles. — L'eau et les sels solubles paraissent être absorbés principalement par les capillaires. Après l'ingestion de boissons, Béclard a trouvé le sang de la veine porte plus riche en eau que le sang veineux général.
2° Peptones. — Les peptones paraissent être absorbées pour la plus grande partie par les capillaires sanguins. Cependant le sang de la veine porte ne semble pas être beaucoup plus riche en albuminoïdes pendant la digestion; Béclard a pourtant constaté une augmentation d'albumine et de fibrine; mais ces analyses demanderaient à être répétées. Cl. Bernard pense que l'albumine est absorbée en totalité par les vaisseaux sanguins et a cherché à le prouver d'une façon indirecte par l'expérience suivante : il injecte dans la veine jugulaire du chien de l'albumine étendue d'eau et la voit passer dans l'urine; il l'injecte dans la veine porte, elle ne se retrouve plus dans l'urine. Donc l'albumine, pour être assimilée, doit traverser lentement le foie, et il en conclut que l'albumine provenant de la digestion passe dans le sang de la veine porte et ne passe pas dans les chyhfères, conclusion un peu prématurée peut-être, quelque ingénieuse que soit l'expérience.
Ce qu'il y a de certain, c'est que, immédiatement après .leur résorption, les peptones se transforment en albumine ordinaire, car ni dans le sang ni dans le chyle on ne trouve de corps analogue aux peptones en quantité correspondante à la quantité absorbée. Mais le lieu et le mécanisme de cette transformation nous sont absolument inconnus. Cependant Fick, se basant sur les recherches de Brùcke et Voit, qu'une portion de l'albumine de l'alimentation est résorbée en nature dans l'intestin, croit que cette portion suffit pour la réparation des tissus et que les peptones absorbées sont utilisées directement sans repasser dans le sang à l'état d'albumine du sérum. Ce qui est certain, c'est que la présence de peptones dans le sang de la veine porte a été constatée par Drosdolî au moment de la digestion, fait nié cependant par Wassermann. Mais Subbolin a constaté aussi leur présence dans le chyle, ce qui semblerait indiquer que leur absorption ne se fait pas exclusivement par les capillaires. Cependant Schmidt-Mûlheim, dans ses expériences, a vu, après la ligature du canal thoracique, la quantité d'azote dans l'urine (1) rester la même, ce qui semble exclure les chylifères de l'absorption des albuminoïdes.
Théorie d'Hofmeister. — Les rechercbes récentes d'Hofmeisler tendent à faire envisager d'une autre façon la résorption des peptones et les modifications qu'elles subissent après cette résorption. Il a constaté que la muqueuse de l'intestin a la propriété de transformer les peptones. Il prend sur l animal en pleine digestion un morceau de muqueuse et le divise en deux fragments; l'un de ces fragments, essayé immédiatement, contient une certaine quantité de peptones; l'autre fragment, laissé à lui-même et essayé seulement au bout de quelques
(1) La quantité d'azote de l'urine correspond à la quantité d'albuminoïdes ingérés par l'aliraentatiou.
heures, en contient beaucoup moins. Pour lui ce sont les f^lobules blancs qui s'emparenl des peptones comme les globules rouges s'emparent de l'oxygène. Cependant une partie des peptones passe dans le sang et se retrouve dans la carotide; mais on n'en retrouve pas dans les chylifères au delà des glandes mésentéiiques. Les peptones existant dans le sang artériel ou dans les globules blancs sont prises et retenues par les tissus. Aussi n'en trouve-t-on plus ou seulement des traces dans les veines.
3° GlycQse. — La voie d'absorption de la glycose a soulevé les mêmes controverses. Cependant les recherches de Cl. Bernard et Tsherinoff rendent très probable que la glycose absorbée (ainsi que le sucre interverti) passent parles capillaires et arrivent par la veine porte au foie, où ils se transforment en matière glycogène. Mering a constaté une augmentation considérable de sucre dans le sang de la veine porte au moment de la digestion des féculents, et la présence du sucre de canne et del'inuline y a été démontrée après l'ingestion de ces substances.
La situation superficielle des capillaires sanguins de la villosité explique facilement pourquoi toutes les substances, à l'exception de la graisse, passent dans le sang plutôt que dans le chjde.
4° Graisses. — Les graisses neutres ne passent pas dans le sang directement : les gouttelettes de graisse trouvées par Briïcke dans les capillaires sanguins des villosités pendant la digestion proviennent de la graisse versée dans le sang par les chylifères. Quant aux savons, leur solubilité permet de concevoir leur passage dans les capillaires sanguins, et le sang en contient toujours une certaine quantité après une alimentation grasse; mais rien ne prouve qu'ils ne proviennent pas du chyle (voir : Résorption de la graisse, p. IIG).
Toutes les substances ainsi absorbées par les capillaires sanguins de l'intestin doivent traverser le foie (flg. 249,4) avant d'arriver dans la circulation pulmonaire, et elles subissent probablement dans le foie des modifications encore peu connues, sauf pour la glycose (voir : Foie).
B. Absorption par les chylifères. — Les chylifères sont à peu près la seule voie d'absorption des matières grasses; l'état du chylifère central pendant la digestion, l'augmentation de la graisse dans le chyle, l'aspect même des chylifères, le démontre d'une façon indubitable. Cette absorption de la graisse se fait assez lentement. En outre, d'après les recherches de Zawilsky, sur des chiens porteurs de fistules du canal thoracique, la quantité de graisse trouvée dans le chyle ne suffit pas pour couvrir la quantité de graisse ingérée dans l'intestin ; une certaine proportion de graisse doit donc être absorbée par une autre voie ou à un autre état (savons). On a constaté aussi la présence de savons dans le chyle.
L'absorption des peptones et de la ghjcose, au contraire, est très restreinte, et il en est probablement de même de Veau et des sels solubles. D'après Mering, il n'y a pas plus de sucre dans le chyle pendant la digestion des féculents, qu'il n'y en a chez l'animal à jeun. Pour les peptones, leur présence a été constatée par Subbolin dans le canal thoracique même chez des animaux à jeun.
Les substances absorbées par les chylifères arrivent directement au poumon sans passer par le foie.
Ainsi, en résumé, d'après les recherches des physiologistes, il est probable que, dans l'absorption alimentaire, les produits se groupent ainsi :
Capillaires. (Ihylifères.
Peptoncs. Graisse.
Glycosc. Eau et sels.
Eau et sels.
Bibliogfraphie. — A. Sciimidt-Muei.heim : Beilr. zur Kentniss des Pépions (Arch. f. Physiol., 1880). — F. HoFMEiSTER : Uni. ûb. die Résorption (Arch. f. exp. Pat., t. XIX, 1885 et XX, 1886) (1).
Article VII. — Phénomènes post-digestifs dans l'intestin.
Une fois la digestion accomplie dans les différentes parties du tube digestif, il se passe une série de phénomènes sur lesquels l'attention des physiologistes a été peu portée jusqu'ici. Le plus essentiel de ces phénomènes est une chute de l'épithélium, une véritable desquamation; en effet, le mucus filant, visqueux, ordinairement alcalin, qu'on obtient par le raclage de la muqueuse, est constitué, comme on peut s'en assurer au microscope, par des cellules ou des débris de cellules épithéliales. D'après Kiiss même, chaque digestion serait suivie d'une chute et, par suite, d'un renouvellement de l'épithélium. Cette chute serait surtout facile à constater sur les cellules de l'intestin grêle infiltrées de graisse, telles qu'on les observe au moment de la digestion des corps gras, et serait accélérée par l'afflux de bile dont le maximum se montrerait après l'accomplissement de la digestion et dont la fonction principale serait de balayer l'intestin après chaque digestion. Quoi qu'il en soit, et sans donner à ce phénomène l'extension que Ini attribuait Kiiss, cette desquamation épithéliale est un fait certain et qui joue évidemment un rôle important dans la physiologie du tube ahmentaire.
Les phénomènes mécaniques de la digestion seront étudiés avec la physiologie des mouvements.
Bibliog^raphie. — R. Mai.y : Ueber die WuvmetÔnung bei der kilnstliclien Verdauunr/ (A. de Pflliger, t. XXII, 1880). — Ad. Wurtz : Sia- la papaïne (C. rendus, t. XC et XCÏ,
1880) . — E. BouciiuT : Sur l'action digeslive du suc de papaya (id.). — W. Wargunin : Sur la pepsine végétale (en russe) (Le médecin, 1880). — Scheurer-Kestner : Sur un ferment digestif qui se produit pendant la panification fC. rendus, t. XC, 1880). — G.'Blfali.m : Sui fermenti digestivi vegetali (Giorn. internat, d. se. mcd., 1880). — Er.LE.NBERGER et V. HoFMEiSTER : Ucbcr dic Vcrdauungssafte und die Verdauung des Pferdes (Arch. f. wiss. und prakt. Thierheilk., 1881). — E. Bourquelot : Rech. relatives à l'action des sucs digestifs des céphalopodes sur les matières amylacées (C. rendus, t. XCIII,
1881) . — F. Huppe : Ueber das Verhalten ungeformter Fermente gegen fio/ic Temperaturen (Med. Cbl., 1882). — E. Bourquelot : Rech. relatives à la digestion chez les molli) A consulter : J. Béclard : Rech. expér. sur les fonctions de la veine-porte (Arch. de
méd., 1848). — \V. Drosdoff : Ueber die Résorption der Peptone, etc. (Zeit. fiir phys. Chemie, t. I). — Zawilsky : Dauer und Umfang des Fettstromes dtirch den Brustgang narh Fettgenuss (Arb. d. phys. Inst. zu Leipzig, t. XI).
lusques céphalopodes (G. rendus, t. XGV, 1882). — Ch. Richet : De quelques faits relatifs à la digestion chez les poisso?is (Arch. de physiol., t. X, 1882). — W. Krukenbero : Grundzûge einer vergleich. Physiol. der Verduuimg, 1882. —V. Hokmeister : Uebe7' Celluloseverdauung (Arcli. f. wiss. und pr. Thierheilk. " t. VII, 1882). — W. Tappeiner : Ueber CelluloseverduHung (Ber. d, d. ch. Ges., t. XV, 1882). — E. Duclaux : Dig. intestinale (G. rendus, t. XCIV, 1882). — G. Bufauni : Dell' azioîie peptonizzante dei bat ter i {Giorn. iuternaz. d. se. nied., 1882). — J. N. Langley : On the destruction of fennerits in the alimentary canal (Journ. of physiol., t. 111, 1882). — F. Falk : Ueber die Einwirkung von Verdauungssiif'len auf Fermente {Xrch. f. Physiol., 1882). — J. Béchamp : Sur l'existence de produits analogues aux ptomaïnes dans les digestions gastriques et pancréatiques (G. rendus, t. XGIV, 1882). — W. Krlkenberg : Vergleich. physiol. Stud. II Reihe, 1882. — Ellenberger et V. Hofmeister : Ueber die Verdauungssufte und die Verdauung des Pferdes (Arch. f. wiss. u. pr. Thierheilk., t. IX, 1883 et "x, 1884). — N. A. Bubnow : Ueber den Einftuss des Eisenoxyhydruls und der Eisen-Oxydulsulze auf kûnstliche Magenverdauung und Fûulniss init Pankreas iZe'ûsch. î. phys. Gh.,t. VII, 1883). — R. Blanchard : Sur les fonctions des appendices pyloriques (G. rendus, t. XGVI, 1883). — SHERn)AN Lba : 0?i a « rennet » ferment contained on the seeds of Withania coagulans (Proc. Roy. Soc. Lond., XXXVl, 1883). — A. Baginsky : Ueber das Vorkommen und Verhalten einiger Fermente (Arch. f. Physiol., 1883 et Zeitsch. f. phys. Gh., t. VII). — K. BiKFALvi : Vergleich. mikr. Unters. Uber die Verduulichkeit der Gewebe iniMagensaft und Bauchspeichel (en hongrois; Anal, dans Hofmanu et Schwalbe Jahresb. pour 1883). — W. Pavy : bitroductory Note on communications to be presented on the physiology of the carbohydrates in the animal system (Proceed. Roy. soc, t. XXXV, 1883).
— Pavy : A product derived from glucose by bringing it in contact with gastric or intestinal 7nucoiis membrane (Proc. physiol. soc, 1884). — Id. : On the physiologie of the carbohydrates {La.nce[, 1884). — H. Malfatti : Ueber die Ausnutzung einiger Nahrungsmittel im Darmcanal des Menschen ("Wien. Akad., t. GX, 1884). — G. Martin : Papaïndigestion (Journ. of physiol., t. V, 1884). — S. Martin : Report on the action of papain (Brit. ined. Journ., 1885). — Ghittenden et Gummins : The amylolylic action of diastase of malt etc. (Jale GoU. New-Haven, 1885). — V. Hofmeister : Ueber Celluloseverdauung beim Pferde (.Vrch. f. wiss. und pr. Thierheilk, t. XI, 1885). — Ellenberger et V. Hofmeister : Ueber die Aufenthaltszeiten der aufgenommenen Nahrung im Darmcanal der Schweine (id., t. XII, 18861. — M. Nencki : Bemerk. zu einer Bemerk. Pasteurs (Arch. f, exp. Pat., t. XX, 1886). — A. Stutzer : Ein. Belrachtungen uber die Proteinvcrdauung (Zeitsch. f. phys. Gh., t. X, 1886). — Morochowetz : Verdauungsgeselze (Petersb. med, Wochenschr., 1886). — J. Seegen : Beitrag zur Kenntniss der Umwandlung der Kohlehydrate im Magen und Darmcanal (A. de Pfluger, t. XL, 1880). — H. Leo : Ueber das Schicksal des Pepsins und Trypsins im Organismus (Arch. de Pfluger, t. XXXVII, 1886).
— E. Salkowski : Ueber das Verhalten des sog. Saccharins im Organismus (A. de Virchow, t. CV, 1887). — V. Addlco et H. Mosso : Uni. ûb. das physiol. Verhalten des Saccharins, 1887. — G. Sticker et G. Hubner : Ueber Wechselbeziehungen zwischen Secreten und Excreten des Organismus (Zeitsch. kl. f. Med., t. XII, 1887). — Th. Pfeiffer : Neue Vers, zum Vergleich der natûrl. und kunstlichen Verdnuungstickstoffhaltiger Futterbeslandtheile (Zeitsch. f. phys. Gh., t. XI, 1887). — A. Stutzer : Uni. uber die Einwirkung von Verdauungsfermenten aufdieProteinstoffe, etc. (id.). — II. Goi.dschmidt :. Die Ausgiebigkeit der Magen-und Dunndarmverdaung beim Pferde (id.). — Ellenberger : et Hofmeister : Ueber den Stickstoffgehatt der Verdauungssufte bei sticks lofffreier Nahrtmg (id.). — A. Stutzer : iV. Unt. uber das Verhalten der\Proteinstoffe zu den Verdauungsferme7iten (id.). — P. Regnard : Graphique des phén. chimiques de la digestion (Soc. de biol., 1887) (1).
(1) A consulter: Biondlot : Traité analytique de la digestion, 1843. — Bidder et Schmidt, Die Verdauungssafle und der Slo/fwech.sel, 18.j'2. — Gl. Bernard: Leçons de physiologie expérimentale, 1856. — Id. : Leçons sur les liquides de l'organisme, 1859. — M. Schiff : Leçons sur lu physiologie de ta digestion, 1868.
DEUXIÈME SECTION
RESPIRATION
Procédés pour recueillir et étudier les gaz de la respiration. — Los piocé- <lés varient suivant cpron veut (Hudier la respiration totale (par les poumons et par la peau) ou seulement la respiration pulmonaire ou la i-espiratiou cutuuée. Dans tous ces procédés, on dose directement les quantités de gaz absoi'bés ou éliminés. C'est ce qu'on a appelé la méthode directe, employée pour la première fois par Lavoisier.
A. Appareils pour la respiration totale. - l" Appareil de Scharli7ig. Il se com- [iose d'iuie caisse hermétiquement fermée dans laquelle on peut placer un homme ou un animal ; l'air entraîné par un aspirateur traverse avant d'y entrer un récipient contenant de la potasse qui absorbe l'acide carbonique; l'air e.xpiré passe par de l'acide sulfurique (qui retient l'eau) et par une solution de potasse.
'2° Appareil de Régnaidt cl Reiset (fig. 2.')0). Dans cet appareil, l'animal est placé sous une cloche dans laquelle la composition de l'air reste uniforme, l'acide carbonique étant absorbé au fur et à mesure de sa production, tandis que l'oxygène consommé se renouvelle continuellement. L'appareil comprend les parties suivantes : 1° la cloche dans laquelle l'animal respire. A; 2° l'appareil qui fournit l'oxygène B, C; 3o l'appareil d'ahsorption de l'acide cai'bonique, D. La cloche (2) dans laquelle est placé l'animal est mastiquée sur un plateau qui ferme son ouverture inférieure et maintenue à une température constante par de l'eau placée dans le manchon (2). A sa partie supérieure, la cloche présente une tubulure par laquelle passent plusieurs tubes de communication ; un tube (3) communique avec l'appareil à l'oxygène et sert à introduire dans la cloche l'oxygène qui a traversé un flacon laveur (4) ; deux autres tubes (5) et (8) la font communiquer avec l'appareil d'absorption de l'acide carbonique ; un de ces tubes est en rapport par un tube (6) avec un manomètre à mercure (1) muni à sa partie inférieure d'un robinet par lequel ou peut extraire, pendant l'expérience, une partie de l'air de la cloche; enfin, un petit manomètre (10) donne à chaque instant, grâce au tube (9), la pi'ession de l'air dans la cloche.
L'appareil qui fournit l'oxygène, B. a la disposition suivante : il se compose de trois ballons semblables (12), munis à leur partie inférieure d'un robinet (13) et possédant une capacité connue entre les points de repère (IG) et (17). Ces ballons sont remplis d'une solution concentrée de chlorure de calcium qui ne dissout que des traces d'oxygène. A leur partie inférieure, ils communiquent, par un tube (14), avec un réservoir C, qui contient du chlorure de calcium et dans lequel le liquide est maintenu au niveau constant par des ballons renversés (18). Pour remplir d'oxj'gène les ballons (12) de l'ajjpareil B, on met la tubulure (15) en communication avec une source d'oxygène, et on ouvre le robinet (13); le chlorure de calcium s'écoule et le ballon se remplit d'oxygène jusqu'au trait inférieur (17); on ferme alors le robinet. Pour faire arriver cet oxygène dans la cloche, on ouvre le robinet du réservoir C; le chlorure de calcium s'écoule par le tube (14), remplit le ballon (12) et en chasse peu à peu l'oxygène qui passe dans le flacon laveur (4) et de là, par le tube (3), dans la cloche; quand l'oxygène du premier ballon est épuisé, on se sert de deux autres ballons. — L'appareil à absorption d'acide carbonique, D, se compose de deux pipettes (19) et (20), réunies par un tube de caoutchouc (21) et contenant une solution de potasse : un mécanisme particulier permet de leur imprimer un mouvement de va et vient, de telle façon que quand l'une s'élève, l'autre descend ; si, par exemple, la pipette (20) s'élève, le niveau du liquide baisse, et l'air contenu dans la cloche est aspiré, en même temps l'autre pipette (19) s'abaisse et le niveau du liquide, en montant dans son intérieur, comprime l'air de la cloche et le chasse dans le vase (20) ; la première agit donc comme pompe aspirante, la seconde comme pompe foulante et ainsi de suite alternativement ; l'acide carbonique se trouve ainsi absorbé dans la pipette (20), qui s'élève, et le liquide de la pipette (19) qui s'abaisse chasse dans la cloche l'air dépourvu d'acide carbonique, de sorte que l'air de la cloche conserve une composition uniforme. Cet appareil permit à Régnault et Reiset d'apprécier d'une façon rigoureuse les quantités d'oxygène consommé, d'acide carbonique exhalé et les variations de la quantité d'azote dans un temps donné. 11 reste le modèle des appareils de ce genre, et les modifications que certains auteurs, et en particulier Ludwig, lui ont faites ne sont que des modifi-
«ations spéciales pour lesquelles je renvoie aux mémoires originaux. Soegcu et Xowak ont récemment employé un appareil construit sur le même modèle, mais dans lequel toutes les fermetures se font par le mercure, ce qui les rend absolument hermétiques {Ai-ch. de Pfluger, t. XIX, p. 370 et pl. IV). Jolyet et Regnard ont modilié Tappareil de Ré-
gnault et Reiset de façon à le rendre plus pratique et ont construit un appareil analogue pour l'étude de la respiration des poissons {Arch. de p/iysioL, 1877, p. 5.3).
30 Appareil de Peltenkofer. Cet appareil est construit à peu près sur le même principe que l'appareil de Régnault et Reiset (1), mais il a des proportions grandioses Ct la cloche est remplacée par une chandn-e assez spacieuse pour qu'un homme puisse y séjourner pendant des heures. L'air cpii a servi à la respiration est entraîné et traverse un
(1) Le renouvellement de l air se fait, comme dans une chambre chauffée par un poêle par les interstices de l'appareil et par de petites fenêtres. '
compteur à gaz; mai?, dans l'impossibilité d'absorber tout l'acide carbonique de cette énorme quantité d'air, une portion de cet air est détournée dans un appareil particulier, et son acide carbonique est dosé avec la barj'te. Comme ce courant d'air dérivé est proportionnel au courant principal, on en déduit facilement la quantité totale d'acide carbonique. Cet appareil permet d'expérimenter sur l'homme et sur de grands animaux, mais il est bcoucoup moins exact et ne permet de doser que l'acide carbonique et la vapeur d'eau. Voit, Burdon-Sanderson et plus récemment Arloing ont fait construire un appareil sur le même principe. Des appareils analogues ont été imaginés par L. Frédéricq, Jolyet, Bergoguié et Sigalas, d'Arsonval, Bodlauder, etc., pour de petits animaux.
B. Appareils pour la respiration pulmonaire. — 1" Procédé de Prout. L'expérimentateur inspire par le nez et expire dans une cloche plongée dans un cuve d'eau saturée de sel. L'air expiré peut ensuite être conduit dans une éprouvette graduée ou dans un eudiomètre 'où on l'analyse. — 2' Appareil de Valentin ei Brilnner. L'expérimentateur inspire par le nez et expire par la bouche à l'aide d'un embout qui s'applique hermétiquement. L'air expiré traverse un tube remplit d'amiante imbibée d'acide sulfurique et où il se dépouille de sa vapeur d'eau et est recueilli dans un flacon dont il chasse peu à peu l'air atmosphérique. L'appareil est disposé de façon à permettre ensuite l'analyse facile de l'air expiré. — 3° Appareil d'Andral et Gavarret. Il se compose de trois ballons dans lesquels le vide a été fait avant l'expérience ; ces ballons communiquent avec un tube qui aboutit à un masque imperméable qui s'applique hermétiquement sur la figure de l'expérimentateur; le masque est muni d'un tube latéral avec un robinet qui établit la communication de l'appareil avec l'air extérieur; on applique le masque et on ouvre le robinet latéral ainsi que le l'obinet des ballons ; l'air extérieur appelé par le vide pénètre dans l'appareil et c'est dans ce courant d'air, dont on règle la vitesse et qui parcourt le masque, que se fait la respiration. Des soupapes empêchent de refluer à l'extérieur l air expiré qui se rend dans des ballons. Cet appareil, quoique difficile à manier et très compliqué, a donné d'excellents résultats entre les mains des auteurs. — 4° Appareils de Lîidwig, Koioalesky el Sanders-Ez?i. Pour la description de l'appareil qui rappelle par certains points l'appareil de Réguault et Reiset, je renverrai aux mémoires originaux (voir aussi : Cyon, Methodik, p. ::28 et pl. XXVIII, fig. 1). — b° Appareil de W. Millier. C'est certainement l'ap-
_ pareil le plus simple et le plus / commode pour les recherches \ de ce genre. Il se compose de Y deux flacons (fig. 251) contenant ' un peu de liquide, eau ou mercure. On respire par l'embout (5).
La direction des flèches indique la marche du courant d'air. L'air inspiré arrive par le tube (3) dans le flacon (1) et de là dans le tube (4) ; l'air expiré passe par le tube (G), arrive dans le flacon (2) et sort par le tube (7).
Le tube inspirateur (3) peut être mis en communication soit avec un gazomètre rempli d'un mélange gazeux quelconque, soit avec un compteur à gaz ; le tube expirateur (7) peut se rendre, soit à un compteur, soit à un appareil d'analyse, si on veut analyser les produits de l'air expiré. L'emlîout (5) s'applique sur la bouche, et le nez est hermétiquement fermé. Sur les animaux on peut remplacer l'embout par un tube qui s'introduit directement dans la trachée. Hanriot et Ch. Richet emploient pour doser l'acide carbonique deux compteurs auxquels arrive l'air expiré; l'acide carbonique est absorbé entre le premier et le deuxième compteur et la différence des chiffres (volumes) donnés par les deux compteurs fournit le volume de l'acide carbonique. D'Arsonval, pour absorber l'acide carbonique, se sert d'une solution de potasse pulvérisée comme dans les appareils à pulvérisation ordinaires.
C. Appareils pour la respiration cutanée. — Pour recueillir exclusivement les produits de la respiration cutanée, ou emploie les appareils pour la respiration totale mais en prenant la précaution de conduire à l'extérieur, par un des moyens indiqués en B, les produits de la respiration pulmonaire. On peut aussi, en plaçant un membre seulement dans un manchon disposé d'uue façon analogue aux appareils décrits plus haut, étudier la respiration des dififérentes régions localisées de la peau.
Pour les procédés d'analyse des gaz de la respiration, voir los traités du chimie et d aiialvï^e chimique.
Méthode indirecte. — La méthode indirecte employée par Boussingault conduit d'une autre façon à la connaissance de la quanlité des gaz inspirés et expirés. On soumet un animal à la ration d'entretien ; on pèse les aliments solides et liquides introduits dans le tube digestif; on pèse d'un autre côté tout ce qu'il perd par les selles et les urines ; en retranchant la seconde quantité de la premièie on a la perte que l'animal a faite par la respiration et par la peau. Cette méthode peut servir à conti'ôler la méthode directe.
La respiration, prise dans son acception la plus générale, consiste essentiellement en un échange gazeux entre l'organisme et le milieu extérieur (air ou eau). Dans cet échange, qui, chez les animaux supérieurs, se fait entre le milieu extérieur et le sang, l'animal absorbe de l'oxygène et élimine de l'acide carbonique et de la vapeur d'eau, et dans ce processus, le sang veineux se transforme en sang artériel. Cette absorption et cette élimination gazeuse ne se font pas exclusivement dans une seule région; elles se font par toute la surface de l'organisme, et jusque dans les liquides sécrétés on retrouve de l'acide carbonique, indice d'une véritable respiration; mais ces phénomènes respiratoires sont beaucoup plus intenses dans certaines régions déterminées, qui sont alors disposées d'une façon spéciale et constituent un appareil particulier, poumons (et trachées) ou branchies, suivant que l'animal respire dans l'air ou dans l'eau.
Bibliographie. — G. Bodl.ender : Eiii neuer Apparat zur Bestimmung des thierisc/ie?i Gaswpchsels (Zcitsch. fur kl. Med., t. XI, 1886). — Arloing : Appareil simple destiné à mesurer ta quantité totale d'acide carbonique exhalé par les petits animaux (Arch. de physiologie, 1886). — Hanriot et Ch. Richet : Nouv. pi'ocèdé de dosage de l'oxygène et de l'acide carbonique de la respiration (Soc. de biol., 1886 et G. rendus, t. CIV). — D' Arso.nv.\l : Appareil pour inscrire la quantité d'oxygène absorbée par un être vivant (Soc. de biol., 1887). — F. Jolyet, J. Bergognié et C. Sigalas : Appareil pour l'étude de la respiration de l'homme (G. rendus, t. GV, 1887) (1).
Article I". — Respiration pulmonaire.
Les poumons ont la structure des glandes en grappe; mais, au point de vue physiologique, ils peuvent être considérés comme constitués par une membrane vasculaire dont l'étendue égale la surface de la totalité des vésicules pulmonaires; l'ensemble des bronches ou l'arbre aérien serait alors représenté par un cône qui aurait cette surOice pour base et dont le sommet tronqué serait formé par la trachée (fig. 252).
L'échange gazeux respiratoire se passe entre le sang situé à la partie interne de cette membrane et l'air situé à sa partie externe dans le cône aérien. Mais pour que cet échange gazeux s'accomplisse avec assez d'intensité et de rapidité pour les besoins de l'organisme, il faut, d'une part, que le sang, en contact avec la surface pulmonaire, se renouvelle de façon à
(1)1 consulter : Andral et Gavarret : lierh. sur la quantité d'acide carbonique exhalé par le poumon (Ann.de chim. et dephys., 1843). - Kégnault et lleiset : lirch chimioue, sur la respiration des animaux (id., 1849). - M. Pettenkofer : Ueber den Hespiralion imrl Perspirationsapparat im physiolog. Instilule zu Milnchen (Baier. Akad Sitzun^sber m'i\\ ^ Id. : Ueber cmen neuen Respirationsapparat, 18G1. - Id. dJcber die licsr^ration i \nu d. Ghem., m,)^ - G. ^o^l : BeschreU>ung eines Apparûtes zur UntersuchJ^ql^^^Z migen Ausscheidungen des Korpers (Zeit. fiir Biol., I. XI, 1875) !/ui>/ijr-
Brahmis.— Physiologie, 3^ édition. jj ^
pouvoir absorber continuellement de nouvelle"? quantités d'oxygène et éliminer de nouvelles quantités d'acide carbonique et de vapeur d'eau; il faut, (l'autre part, que l'air se renouvelle pour débarrasser les voies aériennes
de l'acide carboni(|ue exbalé et y introduire de l'air chargé d'oxygène; il faut qu'il y ait à la fois circulation sanguine et circulation gazpuse; cette circulation gazeuse dans les voies aériennes constitue ce qu'on a a[)pelé la ventilatiun pulmonaire.
Mais tandis que, dans la circulation sanguine pulmonaire, le sang veineux chargé d'acide Fig. 252.-^>//e;na du cône carbonique arrive par une voie, l'artère pulpulmunaire {*). monaire. et une fois transformé en sang arté-
riel, s'en va par une autre voie, veines pulmonaires, dans la ventilation gazeuse pulmonaire il n en est pas ainsi; la même voie, bronches et trachée, sert à l'exhalation de l'acide carbonique et à l'introduction de l'oxygène: il n'y a qti'im simple mouvement de va-et-vient, de soufflet, par lequel l'air chargé d'acide carbonique et de vapeur d'eau (air expiré) est expulsé pour être remplacé par l'air atmosphérique (air inspiré); et comme les poutnons ne se vident jamais complètement de l'air qu'ils contieauent, il s'ensuit (|u'il y a toujours mélange d'une partie de l'air expiré avec l'air inspiré. L'acte par lequel les poumons se vident incomplètement de l'air chargé d'acide carbonique et de vapeur d'eau a reçu le nom à'exi-iration, et on a donné le nom d'ins/dr^ntion à l'acte par lequel l'air atmosphérique pénètre dans l'arbre aérien.
Le mécanisme de rinspiratit)n et de l'expiration, le rôle joué dans ces deux actes par le poumon, le thorax et les puissances musculaires, en un mot, les p/iénomènes mécaniques de la respiration seront étudiés avec les mouvements; il ne s'agira ici que des phénomènes physico-chimiques de la respiration.
Nous étudierons successivement le rôle de l'air, du sang, du poumon dans la respiration, les échanges gazeux respiratoires, absorption d'oxygène, élimination d'acide carbonique, d'azote et de vapeur d'eau, et les variations de ces échanges gazeux dans les diverses conditions de l'organisme.
§ 1. — l>e l'air dans la respiration.
AIR INSPIRÉ
Nous inspirons en moyenne un demi-litre ou 500 centimètres cubes d'air à chaque inspiration, ce qui donne par heure 360 litres environ et 9t)00 en vingt-quatre beures (Voir : Mécanique respiratoire). Il est donc important d'étudier à ce point de vue la composition et les propriétés de l'air atmosphérique.
L'air atmosphérique contient, sur 100 parties :
(*) T. trachée. — \\ cavité du poumon, — K, B. surface respiratoire ^Kuss).
PHYSIOLOGIE DE LA NUTlllTION.
Oxygtnie Azote. . .
En volume.
Il coiilient en outre des traces d'acide carbonique et de la vapeur d eau.
La quantité d'acide carbonique varie de 2 à 3 dix-millièmes. Elle est plus fi)rte dans les lipux habités et plus grande la nuit que le jour.
La vapeur d'eau contenue dans l'air s'y trouve à l'état de vapeur invisible ou à l'état de vapeur vésiculaire, La quantité varie suivant la température, et celte quantité peut être d'autant plus considth-able que la température est plus élevée; aussi en général est-elle plus grande en été qu'en hiver.
L'état hi/(/roïnetrique ou l'humidité de l'air ne dépend pas seidement de la proportion de vapeur d'eau qu'il contient, mais surtout de ce fait que cet air est plus ou moins près de son point de saturation ; aussi l'air est-il plus sec en été qu'en liiver, quoique la quantité absolue de vapeur d eau y Sfdl plus forle. Cet élat hygrométrique s'exprime par la fraction de saturalion, c'est-à-dire par la quantité de vapeur d'eau contenue dans l air divi=ée par la quantité de vapeur d'eau que l'air peut contenir à saturation à la même température.
liidépendatnment de ces substances, l'air peut contenir des [joussières minérales, des produits de décomposition, des substances organi(|iles, du carbonate d'ammoniaque, de l'hydrogène proto-carboné, de l'acide azotique, de l azotite d'ammoniaque (Schœnbein), de l'ozone et de l'antozone, des principes volatils d'origine organique, des germes organiques, etc. (1).
Deux conditions ont de l'influence sur la respiration: la température et la pression.
La température de l'air atmosf)hérique présente d'assez grandes variations. Quand l air est dilaté par la chaleur, nous inspirons un air plus rarétlé, autrement dit la quantité d'oxygène que nous inspirons est moindre. Cluupie inspiration lait entrer dans les poumons environ un demilitre d'air, et O'JOi d'oxygène à la température de 0°. A -f 40", ce demilitre d'air ne contient plus que 0',09i5 d'oxygène. En effet, le cocfticient de dilatation de l'air est 0,00367, et 100 vohmies d air à 0" occupent 144 volumes à -f- 40°. Aussi, quand la température s'élève d'une façon notable, sommes-nous obligés, pour compenser cette dilatation de l'air inspiré et retrouver la quantité d'oxygène nécessaire, d'augmenter le nombre et la profondeur des respirations.
La pression de l'air atmosphérique est de 760 millimètres en moyenne au niveau de la mer, mais ce qui intéresse le physiologiste au point de vue de l'échange des gaz, c'est, non pas la pression barométrique totale, mais la pression partie/le de chacun des gaz de l'air et spécialement de l oxygène.
(1) La moyenne des microbes trouvés dans l'air (parc de Montsouris) est de 4ô'> par mètre cube. Le maximum tombe dans le mois de juillet, le minimum dans le mois de ff'vrier (Miquel).
Ces pressions partielles sont proportionnelles aux quantités de gaz contenues dans l'air attnospliérique : Ainsi :
La pression do l'oxygène
La pression de l'azote
La pression de l'acide carbonique..
On verra plus loin que les pressions partielles ne sont plus tout à fait les mêmes dans l'intérieur des poumons.
Bibliographie. - E. MoHhxi.K : L'air atmosphérique, Th. d'agrég. Paris, 1886.
- = loS millimètres.
760 X 0,(in02.i
lUO
= 601 millimètres.
= 0.002 millimètres.
n. — AIR EXPIRÉ.
Procédé pour déterminer la température de l'air expiré. — Pr. de Gréhanl. Un thermomètre à mercure, bien sensible, à petit réservoir, est maintenu dans un tube de verre à l'aide de deux bouchons percés de trous; ce tube est muni d'un embout qui s'applique sur la bouche et donne passage à l'air expiré l'inspiration se faisant par le nez. Le tube de verre est introduit lui-mônie dans un autre tube plus large, et l'intervalle entre les deux est occupé par du coton.
Procédé de Gréhant pour déterminer Tétat hygrométrique de l'air expiré. — On remplit d'eau à + 38" un cube de l^eslie qui otl're une face argentée et contient un thermomètre voisin de la paroi brillante; on agite légèrement le cube, dont l'eau s(* refroi<lit peu à peu; on souffle alors obliquement sur la paroi argentée, et il arrive un moment où uu dépôt de rosée se forme sur cette face; pour éviter le refroidissement du coui'ant d'air expiré et de la surface argentée, l'expiration se fait par uu tube fixé dans une cloche appliquée sur le cube de I^eslie et entouré d'ouate. Dès qu'il se forme un dépôt de rosée persistant, on note la température du thermomètre. On constate ainsi que l'air expiré est sensiblement saturé de vapeur d'eau.
L'air expiré a la composition suivante, que je rapproche de celle de l'air inspiré :
Air expiré. Air inspiré.
Oxygène t.S,4 20,9
Azote 79,3 79,1
Acide carbonique 4,3 »
Il se distingue donc par les caractères suivants de l'air inspiré : 1° Il contient moins d'oxygène;
2° Il contient plus d'acide carbonique; la présence de cet acide carbonique dans l'air expiré se démontre d'une façon très simple; il suffit de souffler par un tube dans de l'eau de chaux ou de baryte; l'eau se trouble immédiatement par formation d'un carbonate insoluble qui se précipite;
:i° Il contient un peu plus d'azote;
4" Il est saturé de vapeur d'eau qui provient des muqueuses pulmonaire et bronchique. Aussi, quand cet air expiré arrive dans un air extérieur à température basse comme en hiver, la vapeur d'eau se précipite-t-elle sous forme d'un nuage de vapeur vésiculaire.
L'air expiré contient en outre de petites quantités d'ammoniaque (Davy), qu'on
a supposé provenir de la décomposition do substances dans la cavité buccale, mais qui, d'après Lossen, se retrouveraient dans l'air de la trachée; en vingt-(iuatre heures on en exhalerait Qs'-.OlOt. On y a constaté aussi des (races d hydrugène carboné et sulfuré passés de l'inteslin dans le sang, de substances volatiles, etc. La présence du chlorure de sodium, du chlorhydrate d'ammoniaque, del acide urique, des urales de soude et d'ammoniaque, signalés par Wiederhold, est plus (jue douteuse. D'après Tyndall, l'air expiré Qsi optiquement pur, c'est-à-dire, que traversé par un faisceau lumineux, il ne manifeste pas de traînée lumineuse dans une chambre noire. Slraus et Dubreuilh ont constaté, en ell'et, que cet air eslpresque complètement dépourvu de microbes.
La température de l'air expiré est à peu près constante, de -f 36° environ; il y a cependant de légères différences suivant la température extérienre; ces différences peuvent atteindre i degré entre l'été et l'hiver (Valentin). Cette terhpérature est toujours plus basse que celle de l'aisselle ou que la température prise sous la langue. Weyrich a trouvé sur 200 observations prises d'après le procédé de Gréhant une moyenne de;36°,3o, la température moyenne de l'aisselle étant de 370,47. Quand on inspire par la bouche, la température de l'air expiré est toujours un peu plus faible que quand on inspire par le nez (Gréhant).
Le volume de l'air expiré est à peu près égal au volume de l'air inspiré, mais s'il en est ainsi, c'est à cause de la dilatation de l'air expiré due à l'augmentation de température et à la vapeur d'eau. En réalité, si on suppose les deux airs réduits à la mènïe température et desséchés, le volume de l'air expiré est un peu moindre que celui de l'air inspiré, comme 99 : tOO. Ceci tient à ce fait, déjà reconnu par Lavoisier, que dans la respiration il disparaît plus d'oxygène qu'il n'en revient sous forme d'acide carbonique. Ainsi il disparaît dans la respirât ion 20,9 — 15, 4= 5, 5 d'oxygène, tandis qu'il n'est éliminé que 4,3 d'acide carbonique.
Bibliosrraphif. — E. Di; Bois-Reymond : Ueber Sichtbanverdm des Uauches bei xoay^mer iAift (Arrli. f. Phy?lol.. 188()). — E. Fleischl : 'Notiz zu der tinlutiffst von E. Du Bois- Ik'ijmond inUgetheUten neuen Bcoh. (id., 1887). — I. Stkaus et W. DiiiuiEunji : Sur l'absence de microbes dans l'air expiré {Soc. de biot., 1887) (1).
TH. — MASSE GAZEUSE DES POUMONS
A. Procédés pour mesurer la capacité vitale d'Hutchinson. ~ p Spiromètre d'Hutchinson (fig. 253 et 'IM). Le spiromètre d'Hutchinson est construit sur le principe dos gazomètres d'usine à gaz. Il se compose d'un rès(>rvoir rcnipli d'eau dans lequel plonge une cloche renversée (20) munie à sa partie supérieure d'une ouverture (16) qui se feruieà volonté par un bouchon (17). Cette cloche est suspendue par des cordes (11) <iui s'enroulent sur des poulies (18) et équilibrée par des poids (lî) de façon à se maintenir en équilibre à quelque hauteur qu'elle soit placée. Un tube en IJ est' ajouté à l'appareil; une de ses branches est int rieure, située dans l'axe du réservoir et remonte jus- ((u'au niveau de l'eau du réservoir et jusqu'à la jiartie supérieure de la cloche; l'autre branche, extérieure au réservon-, se continue avec un tube de caoutchouc (14) terminé par un embout (19). Après avoir fait une inspiration la plus profonde possible la personne en expérience adapte l'embout à sa bouciie et fait une expiration forcée' le tube étant licrmétiquement fermé ; l'air expiré arrive dans la cloche par le tube en U, la soulève (fig. 254), et la quantité du soulèvement, mesurée par une règle graduée (15) mobile avec la cloche, donne le volume de l'air expiré ou la capacité vitale. — 2° Spiromètre de Schnep/' (lig. 25.j). Schnepf a modifié avantageusement le spiromètre d'Hutchinson la construction est la même, mais la cloche n'est équilibrée que par un seul contre-poids
(I) ^ consulter : Gréhant : liech. physiques sur la respiration (.lonrn. de l Anat 1804) - H. Lossen : Ueber die Ausscheidunr/ von Amvwniak durch die Liingen (Zeit ivir IJiôl t I, 18G:.). - A. Mausome : On the organic mattev of human brcalh in healf/, and di^onZ (.lourn. of anat.. t. iV. 1870 . ><.it.>t:
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
et la chaîne qui le piipport»^ est formée d anneaux inégaux qui compensent les variations que subit le puids de la cloche suivant qu'elle plonge plus ou moins dans l'eau du réservoir.
On a imaginô un grand nombre d'appareils spirométriques, pour la description desquels je renverrai aux traités de diagnostic médical et de séméiologie : tels sont le Si iromrlre de Boudin constitué par un sac de caoutchouc qui se gonlle par l'expiration, le pneumnlo))i('lre di- Honnet, basé sur le principe du compteur à gaz, le pnensimèlre. à hélice de C'iuillet, construit sur le modèle des anémomètres, les spirormUres doubles de Holmgrem et Leven, le xpimmé troiiraphe de Tschiriew, etc. Panum a ajouté au spiromètre un appareil écrivant de façon à pouvoir enregistrer les indications fournies par i instrument. Je me contenterai de déci ire Vanapnographc de Bcrgeon et de Kastus. Cet
Kig. Vô;]. — Spiro7nèlre d'Hulchinson. Fig. 254. — Spiromètre d'iluichinson.
appareil (fig. ?5G) est disposé de la façon suivante : une valve ou lame mobile, V, en aluminium, forme la partie postérieure d'une boîte rectangulaire mise en communication en A avec un tube respiratoire terminé par un embout. L'axe de rotation de la valve porte un levier très léger, S, qui écrit sur une bande de papier animée d'un mouvement uniforme tous les mouvements de la valve. Des ressorts réglés par les boutons R. R, ramènent la valve dans la position d'équilibre. La personne en expéii^'nce applique l'embout sur le nez, et à chaque niouvemeut de rrspiration (inspiration et expiration), les variations de pression de r..ir des voies aériennes se transmettent à l'air de la boite rectangui lire et am-'-nent des mouvements de va et vient de la valve V inscrits parle levier S. L'anapnographe, qui a été depuis perfectionné par Bergeon, donne non seulement la pression mais la quantité d'air inspiré et expiré, et la vitesse du courant d'air. ILinriot et Ch. Richet ont récemment fait construire un spiromètre sur le priucpie des compteurs à gaz.
B. Capacité pulmonaire. - Procédé de Gréhnnt. - Ce procédé est basé sur ce fait reconnu par Ucgnault ot Reiset, que l'hydrogène n'est absorbé qu'en très petite quantité par les poumons. On (ait passer dans une cloche de -3 à 4 litres pleine d eau un litre d'hydrogène pur, c'est-à-dire une quantité égal ' à une large inspiration ; la cloche est munie à sa partie supérieure d'un robinet et d'un tube de verre réunis par un caoutchouc. La personne en expérience introduit le tube dans la bouche, les narines étant hermétiquement fermées, et respire l'hydrogène de la cloche, qui reçoit aussi l'air expin; ; on ouvre le robinet de la cloche à la lin d'une expiration et on le ferme après 4 ou h respirations. On a alors dans la cloche un mélange homogène, d'hydrog'-ne, d'oxygène,
d'azote et d'acide carbonique dont on fait I analyse par les procédés ordinaires: ce mélange, connue s'en est assuré Gréhaut, est identique connue proportion d'hydrog<''ne avec l'air des poumons ; autrement dit l'hydrogène, après 5 expirations faites dans la cloche, est distribué uniformément dans les poumons et dans
ing. 26.. — S/ iromètre de Schnepf (*).
Anai'iwgraplu' de lievQeon et Kaslus.
la cloche; il n'y a donc plus qu'une proportion à f.iire, proportion dont on connaîl, trois termes, la quantité pour ion d'hydrogène de la cloche à la lin de l'expérience et la (juanlité d'hydrogène = loon au dèhutde l'expérience; il est facile d'en tirer le quatrièmè terme, savoir, le volume d'air contenu dans les poumons et dans la cloche, et par snile la capacité pulmonaire. Si, par exemple, l'air de la cloche à la lin de l'expérience renferme 23,5 centimètres cubes d'hydrogène pour lOO, on aura la proportion :
.1 = 4255 représente le volume d'air contenu dans les poumons et dans la cloche, et la
(*) V,cyliudrede laiton. — T, T, tube le^p'ralo re. — A, emi ont. - C, cloche- ou gii/onièlre — F couIit poids. - S, ch.inc. - K, poulie. - L, c celle dure - M, montant. - G, gaine qui soutient IVchelIc - N, niveau du IkiukIc du réservoir. - li, loud .iu gazonièlre. — 0. partie inIVriourc o,.vertr> du gazomelrr'
quantité d'air contenue daus les poumons après une inspiration d'un litre sera 4255 — lOoO = ;{255; 00 sera la capacité pulnuniaire.
Pour avoir le volume absolu des poumons, il faudra naturellement l'aire la correction barométrique et la correction de température. Soit V le volume à t degrés, /"la tension maximum de la vapeur d'eau à t, T la température de l'air expiré. F la tension maximum de la vapeur à T degrés, H la pression barométrique, a le coefficient de dilatation des gaz, V» le volume al>solu de l air des poumons, on a la formule suivante :
Gréhant a récemment perfectionné sou procédé en éliminant le danger qui résultait de la respiration d'un gaz iutlammable comme l'hydrogène pur.
La capacité pulmonaire peut aussi s'apprécier directement sur le cadavre, en adaptant à- la trachée un tube qui se rend dans une cloche sous le mercure. On ouvre alors les parois thoraciques et les plèvres, les poumons s'affaissent et chassent l'air qu'ils contenaient dans la cloche, où on peut le mesurer.
Le volume de la masse gazeuse contenue dans les poumons varie suivant l'état d'inspiration ou d'expiration dans lequel se trouvent les poumons et suivant l'amplitude de ces deux actes. Dans les inspirations les plus profondes, le volume de la masse gazeuse chez un homme vigoureux, bien conformé, peut être évalué à 4970 centimètres cubes. Mais pour bien comprendre les phénomènes respiratoires, il faut fractionner cette masse gazeuse en portions correspondantes aux divers actes respiratoires. On peut à ce point de vue la diviser en quatre parties :
a) Résidu respiratoire, air résidual. — C est la quantité d'air qui reste dans les poumons après une expiration la plus forte possible; c'est la partie stationnaire ou constante de la masse gazeuse; ce résidu respiratoire, variable suivant les différents états du corps, repos, mouvement, taille, etc., est de 1200 centimètres cubes en moyenne. Le résidu respiratoire ne s'échappe que quand le poumon se vide complètement, quand par exemple on fait une incision aux parois thoraciques avec ouverture de la plèvre.
b) Réserve respiratoire. — C'est l'air qui reste dans les poumons, en sus du résidu respiratoire, après une expiration ordinaire. Dans les conditions normales, en effet, nous laissons toujours dans les poumons une certaine quantité d'air qui pourrait être expulsée par une expiration forcée; cette réserve respiratoire peut être évaluée à 1600 centimètres cubes.
c) Quantité normal d'air inspiré ou expiré. — Cette quantité est de 500 centimètres cubes.
d) Air complémentaire. — C'est l'excès d'air que nous inspirons, dans les inspirations les plus profondes possible en sus de la quantité normale. Cette quantité d'air complémentaire est de 1670 centimètres cubes.
Les quantités 6, c, d, constituent la partie mobile ou variable de la masse gazeuse. Leur ensemble h-\-c-\-d forme ce que Hutchinson appelle la capacité vit'ileâu poumon; c'est la quantité d'air expiré ou inspiré dans une respiration la plus profonde possible. Elle égale 3770 centimètres cubes chez un homme vigoureux.
Le résidu respiratoire et la réserve respiratoire a-\-ù constituent la capacité pulmonaire de Gréhant. Elle est de 2800 centimètres cubes en moyenne. Le tableau suivant résume ces diverses notions :
Volume maximum ( respiratoire = nOOc.c....)^. ,Pt,onairc-=2800cc. ^f^^!"® M /; Réserve respiratoire = ItiOO - j) ^
de 1 air des pou- , ^ir normal = 500- Capacité vitale =3770
mons — 4.)iO c. c. J complémentaire = 1670 - )
La capacité vitale varie de 2 litres et 1/2 à 4 litres; chez un homme vigoureux, elle est d'environ 3770 centimètres cubes. Chez la femme, elle est plus faible, 2500 centimètres cubes environ. D'après Schnepf, un enfant de 3 ans a une capacité vitale de 400 centimètres cubes; elle augmente par année de 360 centimètres cubes (plus même entre 14 et 17 ans) et diminuerait à partir de 20 ans. D'après d'autres observations, elle augmenterait jusqu'à l'âge de 35 ans (voir aussi : Mécanique respiratoire).
La capacité vitale augmenle avec la taille (Hulrhinson) et la circonférence de la poitrine (Arnold). Chez ladulte, elle s'accroît de 60 centimètres cubes (40 chez la femme) par centimètre de (aille. Le tableau suivant, emprunté à Vierordt, donne la capacité vitale chez les adultes pour les différentes tailles (1) :
Toilie en centimètre
Ciipaeité vitale cil cent, cubes.
Taille en centimètres.
Capacité vitale en cent, cubes.
Le mouvement augmente le volume de l'air expiré. Si on représente par 1 le volume de l'air expiré dans le décubitus dorsal, on aura les chiifres suivants (Smith) :
Décubitus dorsal 1,00
Station assise 1,18
Station debout 1,33
Marche lente 1,90
Marche rapide 4,00
Course 7,00
Composition de la masse gazeuse des poumons. — La niasse gazeuse des poumons n'a pas une composition uniforme ; elle n'est pas la même dans les diverses parties des voies aériennes. L'air contenu dans les couches profondes est plus pauvre en oxygène, plus riche en acide carbonique et en vapeur d'eau. Si l'on fractionne en deux portions l'air expiré, la première portion, qui vient des pai'ties supérieures de l'arbre aérien, contient moins d'acide carbonique (3,7 p. 100) que la deuxième (5,4 p. 100) qui vient des parties plus profondes (Vierordt). De celte différence de composition, il résidte que, môme en l'absence de tout mouvement respiratoire, il s'établit dans les voies respiratoires des courants de diffusion, un courant d'oxygène allant de haut en bas, et un courant d'acide carbonique allant de bas en haut. Si on arrête complètement tout mouvement de respiration et qu'on mette par la bouche grande ouverte les poumons en communication avec un réservoir d'air, on y trouve, au bout d'un certain temps, des quantités appréciables d'acide carbonique. Ce sont ces courants qui, dans les cas d'hibernation et de mort apparente, suffisent pour entretenir la respiration sans ventilation pulmonaire. Mais
(1) Panum a étudié ce qu'il appelle la position vilale moyenne des poumons ; ce n'est pas autre chose que la ligne moyenne intermédiaire entre les points extrêmes, d'ascension et de descente des courbes obtenues avec son spiromètre écrivant (voir plus haut). Cette position vitale moyenne varierait avec les ditï'érentes attitudes du corps. Loven, qui a répété les expériences de Panum. n'a pu obtenir que des résultats trop variables pour en tirer des conclusions.
ce sont là des cas exceptionnels el, à IVtat normal, pour entretenir la vie, il faut une respiralion et par suiie une ventilation f>lus active (1).
L'air des vésicules pulmonaires doil ùire plus cfiargé d'acide carbonique que l'air expiré. Il est difficile de l'évaluer d'une façon précise. Cependant, en ayant égard à la composition des dernières fraclions de l'air expiré, on pourrait adtnpllre 7 à 8 p. 100 d'acide carbonique ; celte composition est du reste variable, et dans l'inspiration la proportion d'acide carbonique doit être moins considéraMe el se rapprocher de la coinposilion de l'air expiré. En effet, dans l'inspiration, les vésicules pulmonaires se dilatent et leur caviié se remplit de l'air plus pur des divisions broncliiqiips.
Le renouvellement de l'air dans les poumons se fait de la façon suivante : à cha(|ue inspiration 500 centimètres cubes d'air, en moyenne, pénètrent dans les poumons. Cet air pur ne pai vieni pas du premier coup jusqu'aux vésicules pulmonaii es, il n'arrive que dans les premières divisions brondiiiiues, où les courants de diffusion s'i'talilissent rapidetnent entre lui et l'air vicié plus pi-ofondément situé. L'expiration qui fait suite à cette inspiration renvoie uOO ceniimèîres cubes d'air vicié, sur lesquels i70 centimètres cubes d'air pur sont rejet-'S avec l'air vicié contenu antérieurement dans les poumons. En elf<^t, en remplaçant l'air pur, d'après le procédé de Gréhant, par de rbydrogèiie, on retrouve 170 centimètres cubes d'hydrogène dans l'air expiré. Il est donc resté dans les poumons, après utie expiration normale, 330 centimètres cubes d'air pur, à peu près les deux tiers de l'air inspiré. Cet aii-, ainsi iniroduit par- une inspiration se répar-lit uniformément dans les poumons avec une grande lapidilé, en cini| respirations envir^on.
Gréhant appelle coefficient de ventilation le cliitVre (|u'on oblierrt en divisant la quantité d'.iir pur introduit dans les poumons en un-' inspiration par la capacité pidmoruaire ou la quantité d'air contenue dans les pounums avant celte inspir-ation ; ce chiffre est de 0,11 environ : c'est-à-dire que 100 ceniimèîres cubes de l'air des poirmons reçoivent à chaque inspiration il cenlimèlr-es cubes d'air pur i enfermant 2"", 35 d'oxygène.
Le coefficient de ventilation augmente avec le volume de l'inspiration, comme le prouve le tableau sirivanl empi'unté à Gréhant :
VOLUME
! (le
1 l'inspiration.
vor.uMi-; do
tV.XIMR.mON.
VOLUMK i)'HYnRO(ii:NF.
e\(iii'('.
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<'oiiSf'rv('.
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On voit, d'après ce tahleair, que l'augmentation du coefficient de ventilation n'pst propor tionnelle à raugnT'ntation du volume de I in^piration qu'à partir d'un certain chiffre, un demi-litre à peu près, tamlis que, pour les inspirations au-dessous d'un dem -litre, il n'en est plus ainsi. Aussi des inspirations peu profondes ne rcnorrvellent-elles que d'une façon très incomplète l'air des pnumons. Par- exerrrple, 18 inspiratioirs, d'un demi-litre chacune, et qui font pénétr er' dans les poumons 9 litres d'air pur, renouvellent l'air- des poumons plus complètement que 36 ins-
(I) Ces courants sont aidés du reste par les niouvomonts impriuirs à l'air des voies aériennes par les mouvemeuts du cœur (Voir : Muuvemenls du cœur).
pirations de 300 centimètres cubes, qui fout cependant pénétrer dans les poumons lu', 800, près de II Mires d'air. De là l'utilité de la gymnastique respiratoire.
llihl<o?rnplii«-. - A. René : Relations qui existent entre la faille, la capacité vitale, etc. (Gaz. dos hôpitaux, 1880). — L. Wai.demuirg : ne^timmiinçj der Grfisse dcr Hesidualluft, etc. (Cbl., 188 1). — Speck : Die Met/ioden zw Rcstimmunçj der Menge der Restd-at- Itifl (D. Arch. f. kl. Mcd , t. XXXIII, 188:}). — Gréhant : ferfectionnement du , roo-de de nipsurc du volume des poumons par l'hijdrogène (Soc. do hiol., 1887). — Haivriot et Ch. UicuF.T : l'rrscnlation d'un spiromètre (Soc. de biol., 1887) (i).
IV. — PRESSION DE L'AIK UANS LES POUMONS. Pour les Procédés, voir : Mécanique respiratoire.
Dam iiji.ynralinn, la pression de r;iir des voies aériennes e?l négative, c'est-à dire moindre que la [tression almosphérique ; le mercure monte dans la branche interne ou respiratoire du manomètre (en communication avec la trachée), et s'abaisse dans la branche externe; cette pression négative est de — 1 millimètre de mercure dans la respiration calme, de — 57 millimètres dans une respiration prolonde.
Dans fe ' pi' atlon, la [)ression est positive et le mercure monte dans la branche externe de 2 à 3 millimr ires dans l'expiration calme, de 87 et plus dans les e.\piralions profondes. On voit que la pression d'expiration est toujours supérieure à la pression d'inspiration.
Il est facile mninleuaut de calculer avec ces données les cbllfres des pressions partielles de l'oxygène et de l'acide carbonique dans l'air inspiré et expiré; c'est ce que donne le tableau suivant :
PRESSION DE t.'AIR.
PRESSION PARTIELLE (2) j
de
I.'OXYGKNF
de l'acide
CAnilONIQL'K.
Inspiration
caluie 760 — 1 — 7:)î)'nm
profonde. . . "CO — f)7 ~ 7o,3
calme 7(5;) -f- 2 — 762
profonde . . . 760 87 = 847
Oi"i",001 0 ,00 1 :}| ,5 :î6 ,4
Mais cescbiiïres ne donnent pas les pressions pai'lielles les plus importantes à connaître, celles de l'oxygène et de l'acide cnrbonirjue dans les vésicules pulmo-
(1) A consulter : Hut.ctMnsoii : 0?i t/'C capacity of t'^e luur/sand on thc respiratory fum tions (Trans. of thc ined. chir. Soc, 1848). — Ilerht : Etisai sur le spiromètre, IS."),"». - Schnepf : Sote >ur un nnuveuu spiromi't' e, etc. (Comptes rendus, 18.16). — Bonu(>t : Application du compteur à gaz à la mp.m> c de la respiration (id.). — Guillet : Description d'un spirom(Hre (id.). — Gréhant : Memre du volume des poumons de l'homme i Comptes rendus, 1860, et : Ann. des se. nat., 1860). — Gréhant : Rec/i. ji/n/siques sur lu respir. de ilioinmc Journ. de l'anat., t. I, 864). — L. Ber^(eon et Ch. Kastus : Nouvel appareil enregistreur de la respir'ition (Gaz. méd. et Gaz. hebd., 18(5 ).
(2) Les pressions partielles, P, ont été calculées d'après la formule suivante. Il représentant la pression de l'air iuspiré ou expiré, Q la quantité de gaz pour 100 volumes :
on a pris le chiffre 4, 3 j). 100 pour la ((uantité d'acide carljonique dans l'air expiré.
naires. Ces pressions sont très difliciles à déterminer, vu l'incertitude dans laquelle nous sommes sur la composition réelle de Tairdes vésicules pulmonaires. Sa composilion varie assez peu dans l'inspiration et dans l'expiration calme, mais dans les inspii-ations profondes elle se rapproche de celle de l'air inspiré, el dans les expirations elle s'en éloigne le plus. Les chiffres suivants représentent la composition approximalive de l'air des vésicules, eu égard à sa proportion d'oxygène et d'acide carbonique dans les diverses phases d'une respiration. Je donne en même temps les pressions partielles correspondantes :
(jXYGKNE
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p. luo.
PRESSION
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l-BOPOUTION p. 100.
PRESSION
partielle.
Inspiration profonde. . .
Expiration profonde
IG
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§ 2. — Du sangf dans la respiration.
Procédés pour apprécier la pression des gaz du sang. — Si on agite du sang avec une quantité déterminée d'oxygène ou d'acide carbonique, la tension de ces gaz, après l'agitation, donne la mesure de la tension des gaz dans le sang; en effet, on connaît la quantité du gaz primitif et sa tension, la quantité de gaz abandonnée par lo sang et la tension du mélange; on en tire facilement la tension du gaz dans le sang. Pfluger et Strassburg ont employé pour mesurer cette tension un appareil particulier, Varrotoîiomftre, pour la description duquel je renvoie au mémoire original (Archives de Pfluger, YIc vol., p. 65).
On peut apprécier la tension de l'acide csirhonique des capillaires du poiwion de la façon suivante (Wolffberg) : à l'aide d'un instrument particulier, cathéter pulmonaire, on isole à volonté sur l'animal vivant l'air d'un lobe du poumon dans lequel la circulation continue à se faire ; la respiration continue dans tout le reste du poumon ; au bout d'un certain temps, quand la pression s'est égalisée entre l'acide carbonique du sang des capillaires et celui qui est contenu dans le lobule pulmonaire, on analyse le gaz de cette partie isolée, et on a ainsi la quantité et par suite la tension de l'acide carbonique dans le sang des capillaires pulmonaires [Archives de l'fluffer, IV^ vol., p. 4(i5). Gaule, a dans ces derniers temps, employé un appareil dont on trouvera la description et le dessin dans les Arch. filrPhysiol., 1878, p. 496.
Le sang présente plusieurs conditions essentielles au point de vue des échanges gazeux respiratoires : sa composition chimique, la proportion des gaz qu'il contient et la pression de ces gaz, enfin la quantité de sang qui traverse le poumon en un temps donné.
1" Composition du sang. — Certains principes du sang ont de l'affinité chimique pour les gaz respiratoires; ce sont d'une part l'hémoglobine, de l'autre certains sels du plasma.
\S hônioglohine fixe l'oxygène et constitue avec lui une combinaison, l'oxyhémoglobine (voir page 186, t. I"). Un gramme d'hémoglobine absorbe 1,52 centimètres cubes d'oxygène (Hiifner).
Certains seAs du /dasma fixent l'acide carbonique ; tels sont le carbonate de soude et peut-être le phosphate de soude du plasma (Fernet). En outre, les globules rouges ont la propriété de fixer une certaine quantité d'acide
carbonique en une combinaison encore inconnue (A. Schmidt, Mathieu, Zuntz, etc.).
2» Proportion des gaz du sang. — La composition des gaz du sang a été donnée, page 427, t. I". Au point de vue de la respiration, ce qui serait essentiel à connaître, ce serait la quantité des gaz dans le sang des capillaires du poumon Cette quantité, impossible à déterminer expérimentalement d'une façon précise, est certainement analogue, sinon identique, à celle qui est dans le sang veineux du cœur droit, et serait par conséquent la suivante : oxygène, 8 — acide carbonique, AH — azote, 2 (pour 100 volumes, à 0° et 760 mill. de pression).
3° Pression des gaz du sang. — Cette pression est difficile à évaluer exactement. Cependant on est arrivé par les procédés indiqués plus haut aux chiffrer suivants (Strassburg) :
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La tension de l'acide carbonique dans le sang des capillaires du poumon est égale à celle qu'il a dans le sang veineux du cœur droit (Wolfîberg), par conséquent on peut lui appliquer la valeur donnée dans le tableau pour le sang veineux.
Chez l'homme, ces chiffres seraient probablement trop faibles; les proportions d'acide carbonique contenu dans l'air des vésicules paraissent en effet dépasser 5,4 p. 100 et atteindre 8 p. 100 environ, et la pression des gaz du sang dans les capillaires est plus considérable. Aussi, sans pouvoir donner des chiffres précis, peut-être faudrait-il doubler (?) les chiffres précédents pour avoir la valeur approximative de la pression des gaz dans les capillaires du poumon. On aurait alors pour les tensions chez l'homme:
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Ce qui complique cette question du rôle de la pression des gaz du sang dans la respiration, c'est qu'une partie de ces gaz est combinée à l'hémoglobine (oxygène) et aux sels (acide carbonique), et que, à cet état de combinaison, les gaz sont en parlie, et dans une certaine mesure difficile à déler-
miner, sous la dépendance de la pression, pour ce qui concerne leur absorption et leur élimination. D'aiilre part il intervient, comme on Je verra plus loin, des inlliiences (actions chimiques, dis-ocialion) qui les soustrayent jusqu'à un certain point aux influences [)urement physiques.
4" Quantité du >anif. — A chaque systi»le, le ventricule droit envoie dans le poumon 180 grammes de sang veineux, de sorte que, pendant la durée d'une respiration, il passe par les capillairps du poumon envirnn 700 grammes de sang veineux (l), ce qui ne donne pas loin de 20,000 litres par jour.
Biltlioffrnpbie. — GHKll\^r i»t Quinquaud : Uecli. expér. sur la mesure du volume du scDKj qui traverse les iioumons en un temps donné (Soc, de biol., 1886).
§ 3. — Surface respiratoire.
La surface respiratoire est constituée par les véhicules pulmonaires dont le nombre est approxim: tivement de 1700 à 1800 millions, qui représentent une surface totale de 200 mètres carrés environ (2). Les capillaires sanguins occupent les trois quarts de cette surface, soit 150 mètres carrés (Kiiss). La base du cône pulmonaire peut donc être considérée comme formée par une nappe sanguine d'épaisseur égale au diamètre des capillaires du poumon (0°"",008 en moyenne), na|)pe sanguine qui se renouvelle conliimellement, et qu'on peut évaluer à un litre environ (3).
On verra plus loin quel rôle on a fait jouer au tissu pulmonaire lui-même dans les échanges gazeux respiratoires.
§ 4:. — Écliaug^es g^azeux.
Les échanges gazeux entre le sang et l'air intra-puJmonaire, se font, en grande partie, d'après les lois physiques de l'absorption et de la diffusion des gaz. Mais il ne faut pas croire à un véritable échange tel que le supposait Magnus, à un déplacement direct de l'acide carbonique par l'oxygène. Quand un gaz. de l'oxygène par exemple, est en présence d'un liquide, l'absorption de ce gaz dépend uniquement, toutes clxjses égales d'ailleurs, de l'excès de pres.^ion de l'oxygène extérieur sur la pression de l'oxygène dissous dans le liquide, et la présence dans ce li(juide d'un gaz différent, comme l'hydrogène, sera sans influence. 11 en est de même pour la diffusion d'un gaz absorbé. Si on place un liquide contenant de l'acide carbonique en présence d une atmosphère d'oxygène, l'acide carbonique s'échappera comme dans le vide, et si l'atmosphère extérieure renferme de l'acide carbonique, le gaz dissous s'échappera tant que sa pression dépassera la pression partielle du gaz de même natui e que contient celle atmosphère. L'essentiel, dans ces phéncunènes respiratoires, sera donc de connaître les pressions partielles des gaz dans le sang et dans 1 air des vésicules, puisque ces pressions sont une des causes déterminantes des échanges gazeux.
(1) Si l'on admet quatre systoles dans la durée d'une respiration : 180 x 4 = 720.
(•2) Quelques auteurs ont donné des chiffres beaucoup plus faibles (Valentin. Schwanui.
(3) Le chiffre de 2 litres donné par Kùss me paraît trop considérable.
Mais les gaz du sang ne «ont pas seulement en simple dissolution physique, ils sont encore, pour une part plus forte pour 1 oxygène, plus faible pour l'aci.le carbonique, à l'état de combinaison lâche avec certains principe? du srtng et [Kir conséquent leurs échanges sont, à ce point de vue, soumis a des lois diflerentes des lois physiipies. Cependant, même dans ce cas, vu 1 instabilité de leur combinaison, leur absorption et leur élimination sont, dans de certaines limites, sous la dépendance de la pression.
Ces échanges gazeux consistent en quatre actes principaux : absorption d'oxygène, élimination d acide carbonique, d'azote et de vapeur d'eau (1).
(1) Je rappellerai brièvement les lois principales de l'osmose gazeuse, de la diffusion et de l'absorplion des gaz.
Absorption de^ gaz. — L'absorption des gaz par les liquides se fait d'après les lois suivantes. Pour un même gaz, un même liquide et une même température, le volume digaz absorbé ou dissous par un v lume ùonwo de liquide est constant, quelle que soit l;i pression sous laquelle s'Dpèro la sululion. Comme, d'après la loi de Mariotte, la (iensitr d'un gaz est proportionnelle à la pression, il en résulte que le poids de gaz absorbé par un poids déterminé de liquide est propoi-tionnel à la pression sous laquelle a lieu l'absorption. On appelle coffficienl d absorplion ou de solulnlilé d'un gaz pour un liquide, le volume de ce gaz que dissout l'unité de volume du liquide; ce coelficient diminue avec la température et à Tébul ilion du liquide = 0. L'absorplion des gaz par les liquides se mesure à l'aide des instrumi nls appelés absorplinmelres (ahsorptiomètres de Henry, de. Bunsen, etc.). L'acide carbonique, l'ammoniaque, sont très facilement absoi'bés; l'oxygène, Tazoti-, l'hydrogène le sont en très faible proportion.
L'absoridion d s gaz par les solides consiste en une simple condensation du gaz à la surface du solide. Cette condensation, qui s'accompagne d'un dégagement de chaleur, est naturellement plus prononcée pour les corps poreux, comme le charbon, la mousse de plat ne, et surtout quand la calcination a chassé l'air condensé à leur surface. L'intensité de l'absorption dépend de la nature du corps solide et de celle du gaz, et l'ordre suivant lequel se rangent les différents gaz est à peu près le même que pour les liquides.
m/fusion -/es gaz. — Quand deux gaz sont en présence dans un espace clos, soit pai' exemple deux ballons réunis par un tube intei médiaire, il s'établit un double courant jusqu'à ce que les deux gaz soient uniformément répartis dans l'espace clos; ce courant s'arrête dès que l'homogénéité du mélange est complète. La diU'usion des gaz est complètement indépendante de leur densité et les deux gaz en préseiice n'exercent aucune pression l'un sur l'autre. Chaque gaz se répand dans le ballon occupé par l'autre gaz comme dans le vide et comme si l'autre n'existait pas. Inversement si un liquide se trouve en présence d'un mélange de plusieurs gaz, l'absorption de chacun des gaz a lieu d'après les lois générales de l'absorption des gaz, c'est-à-dire qu'elle est proportionnelle à la pression partielle de chaque gaz considéré comme s'il était seul.
Osmose g'iz"use. — Quand on interpose entre les deux gaz une cloison poreuse (lame de gypse, membrane, etc.), la diffusion se fait connue dans le cas précédent, mais avec des différences tenant à la pression des gaz, à leur densité, à la nature du diaphragme et à la dimension de ses pores. Aussi le phénomène est-il beaucoup plus complexe. D'après Graham, les gaz diffusent à travers une cloison poreuse avec une vitesse inversement proportionnelle à la racine carrée de leurs densités. Bunsen a montré que la valeur trouvée était toujours un peu plus faible (pie ne le voulait la théorie. Quand les membranes, au lieu d'ètn; sèches, sont humides, l'absorption du gaz par le liquide imbibant doit précéder sa diffusion osmotique. L'osmose gazeuse à travers les membranes animales a été peu étudiée. Je mentionnerai cependant les recherches de J. Béclard et surtout celles de Boulland faites à l'aide d'un appareil, Vosmopneumèlre, construit avec la tunique fibreuse de l'estomac de la grenouille. Boulland a constaté que l'azote attire à lui tous les gaz essayés et ne s'endosmose vers aucun d'eux; l'endosmose la plus forte vers l'azot est celle de l'acide carbonique; l'oxygène (et l'air aussi par conséquent) attire de même à lui la plupart des gaz et spécia ement l'acide carbonique. On voit l'intérêt que ces recherches présentent au point de vue de l'échange des gaz dcins la respiration.
I. — ABSORPTION d'oxygène
Chaque inspiration d'un demi-litre fait pénétrer dans les poumons 100 centimètres cubes d'oxygène qui, par la diffusion, pénètrent peu à peu jusque dans les parties profondes des bronches et dans les vésicules. Cette diflusion se fait assez rapidement pour que 34 centimètres cubes ou un tiers seulement de l'oxygène introduit soient éliminés avec l'air expiré; deux tiers, ou 66 centimètres cubes d'oxygène, restent dans les poumons, et une fois dans les vésicules, cet oxygène se trouve en contact avec la muqueuse et les capillaires sanguins. Nous absorbons ainsi en 24 heures 516,500 centimètres cubes (à 0° et 700 mill. de pression) équivalant à 744 grammes d'oxygène.
Deux conditions interviennent dans l'absorption de l'oxygène, rafOnilé chimique et la pression. C'est par l'affinité chimique que Thénioglobine des globules lougé's s'empare de l'oxygène au fur et à mesure que cet oxygène est absorbé par le plasma sanguin; mais celte absorption par le plasma est elle-même sous l'influence des lois physiques; il est probable, en effet, que l'oxygène, pour arriver aux globules rouges, doit d'abord se dissoudre dans le plasma sanguin, et si ce plasma ne dégage que des traces d'oxygène par le vide, c'est que les globules le débarrassent rapidement de l'oxygène absorbé. La pression joue donc ici un rôle essenliel, elle tableau suivant, qui donne les pressions de l'oxygène dans l'air des vésicules et dans le sang, indique sous quelle pression se fait l'absorption de ce gaz par le sang dans les divers actes respiratoires.
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On voit par ce tableau que l'absorption de l'oxygène se fait dans l'inspiration comme dans l'expiration, mais plus faiblement dans cette dernière. Il faut cependant remarquer que, dans ce tableau, la pression de l'oxygène dans les capillaires a été supposée la même dans l'inspiration et dans l'expiration (voir : Circulation). L'affinité des globules rouges pour l'oxygène explique comment il se fait qu'on puisse continuer à respirer dans une atmosphère très raréfiée, et comment, lorsqu'on fait respirer un animal dans un espace clos, l'oxygène finit par disparaître, même quand cet espace clos élait primitivement rempli d'oxygène pur.
L'absorption d'oxygène augmente par le mouvement; Hirn a trouvé les chiffres suivants pour les quantités d'oxygène absorbées par heure dans le repos et dans le mouvement :
poin^ ni' rniu'S.
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Le froid augmente aussi rabsorption d'oxygène.
Bibliog^raphie. — .1. Setschenow : Ziir Frage ûbev (lie Athminig in verdunnter Luft (Arch. de Pli., t. XXII, 1880). — Id. : Ueber die 0- Spannunr/ in den Lungenluft, etc. (id., t. XXIII, 1880). — L. Frédkiucq : La respiration de l'oxygène dans la série animale (Rev. scient., 1881). — G. Kemi'neh : Veber den S'iuersioff'verhrauch des Menscfien bei Einatfunung sauerstoff armer Luft (Zeitsch. f. kl. Med., t. IV, 1882). — Id. :^ Ueber den Einfluss mussiger Sauersfofjfverarmung, etc. (Arch. de Virchow, t. LXXXIX, 1882). — L. Fréoéricq : Infl. des variations de la composition centésimale de l'air sur l'intensité des échanges respiratoires (C. rendus, t. XCIX, 1884). — G. Kempner : Neuc Vers. ûb. den Ein/luss des Sauersto/fge/ialtes der Einnthmiingsluft auf den Ablauf dcr Oxydationsprocesse, etc. (Arch. f. Physiol., 1884). — S. Lukjanow : Ueber die Aufnahme von Sauerstoff bei erhôhten Procentgehall desselben in der Luft (Zeitsch. f. physiol. Ch., f. VIII, 1884).
ÉL1M1N.\TI0N d'acide CARBONIQUE
Une expiration d'un demi-litre renvoie 21,5 centimètres cubes d'acide carbonique environ, ce qui donne pour 24 heures -455500 centimètres cubes ou 900 grammes d'acide carbonique.
L'élimination de l'acide carbonique du sang" par la surface pulmonaire se fait, pour la plus grande partie, en vertu des lois physiques de la diffusion, et la pression réciproque de l'acide carbonique dans le sang et dans l'air des vésicules pulmonaires joue le principal rôle. Le tableau suivant donne ces tensions :
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L'élimination de l'acide carbonique se fait donc principalement au moment de l'inspiration, et plus la pression de l'acide carbonique extérieur diminuera, plus l'élimination sera rapide. C'est à quoi on arrive par des inspirations profondes qui, produisant une énergique ventilation, chassent l'air vicié des vésicules et le remplacent par de l'air pur presque dépourvu d'acide carbonique. Quand, au contraire, la ventilation pulmonaire s'arrête l'acide carbonique s'accumule dans les poumons, sa pression augmente dans les vésicules pulmonaires, et il peut même arriver un point où, sa pression Braunis. — Physiologie, 3° édition. U. |q
If' LIVRE QUATlilÉME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
équilibrant celle de l'acide carbonique du sang, ce dernier n'est plus éliminé. On peut même artificiellement, en faisant respirer un animal dans une atmosphère d'oxygène contenant 30 p. 100 d'acide carbonique, voir une absorption d'acide carbonique par le sang, la pression de l'acide carbonique dans les vésicules dépassant alors celle de l'acide carbonique du sang.
Le dégagement de l'acide carbonique dans la respiration a-t-il lieu uniquement sous riuflueiice de l'e.xcès de pression ou bien intervient-il d'autres conditions? Des recherches récentes tendent à prouver que l'oxygène n'est pas sans influence sur ce phénomène. Si on agite du sang avec de foxygène, il dégage plus d'acide carbonique que si on l'agite dans le vide ou avec un autre gaz. L'acide carbonique ainsi éliminé est probablement celui qui se trouve fixé dans les globules rouges (Mathieu et Urbain, Setschenow) et qui se trouve déplacé par l'oxygène. 11 semble en efîet que les globules rouges contiennent une substance qui a la propriété d'expulser l'acide carbonique, substance qui serait suivant les uns l'hémoglobine (Preyer, Gaule), suivant d'autres les acides gras produits par sa décomposition (Hoppe-Seyler). D'après (iréhant et Quinquaud, l'action des globules pour aider la dissociation de l'acide carbonique serait une simple action mécanique. Le dégagement d'acide carbonique se produit aussi quand on ajoute au sérum de la poudre de lycopode ou de sexquioxyde de fer.
Robin et Verdeil ont admis dans le tissu du poumon un acide {acide pneumique) qui chasserait l'acide carbonique. Garnier, qui a repris cette question récemment, n'a pu isoler cet acide. Mais ses expériences lui ont démontré dans le tissu pulmonaire l'existence d'un corps à fonction acide différent de la taurine; l'outremer bleu, inhalé par la respiration, se décolore par un séjour prolongé dans les poumons, changement déteinte qui ne se produit qu'au contact d'un acide, et que ne déterminent ni la taurine ni l'acide carbonique. M. Dupont a combattu l'opinion de Garnier en se basant sur ce fait qu'une solution de carbonate de soude dans laquelle on met un fragment de poumon frais ne dégage aucune bulle gazeuse.
Pour l'influence de la dissociation, voir : Théories de la respiration. Comme on l'a vu plus haut, le volume de l'oxygène absorbé dans la respiration est plus considérable que celui de l'acide carbonique éliminé pendant le même temps, et comme des volumes égaux d'oxygène et d'acide carbonique contiennent la même quantité d'oxygène, il s'ensuit qu'une partie de l'oxygène absorbé est employée dans le corps d'une autre façon. Le rapport entre l'acide carbonique éliminé et l'oxygène absorbé
-^ = 0,916 dans les conditions ordinaires de respiration normale ; mais ce rapport
est susceptible de varier dans des limites assez étendues. Ce rapport porte le nom de quotient respiratoire. En résumé on voit qu'il n'y a pas parallélisme entre l'oxygène absorbé et l'acide carbonique éléminé ; les deux phénomènes se passent dans le même organe mais sous des conditions ditîérentes et sont indépendants l'un de l'autre; le dégagement d'acide carbonique continue chez des grenouilles placées dans une atmosphère complètement privée d'oxygène (Schulz, Aubert). Hanriol et et Ch. nichet distinguent la. produclion et Vexcrétion d'acide carbonique.
Variations de Pacide carbonique expiré suivant les divers états de Porganisme. — 1° Age. L'exhalation d'acide carbonique paraît augmenter jusqu'à 30 ans et diminuerait ensuite. Le tableau suivant, d'Andral et Gavarret, donne la quantité d'acide carbonique exhalé en 24 heures pour différents âges i
Ouautilc (l'iicide carbonique Age. ~ l'xhalô ou grammes.
8 ans
Mais il faut remarquer que le poids de l'enfant est bien plus faible que celui de l'adulte, et que si on rapporte la quantité d'acide carbonique éliminé au poids du corps, un même poids d'enfant élimine presque le double d'acide carbonique qu'un même poids d'adulte. — 2" Sexe. D'une façon générale, l'élimination d'acide carbonique est plus considérable chez l'homme que chez la femme. La différence serait surtout marquée à l'époque de la puberté où elle serait presque du double (Andral et Gavarret). Sanson a constaté aussi sur les grands animaux (cheval, bœuf) une exhalation plus considérable d'acide carbonique chez les mâles. — 3° Constitution. Chez les individus vigoureux les échanges gazeux sont plus intenses; ils absorbent plus d'oxygène et éliminent plus d'acide carbonique. — 4° Taille. D'après les recherches de Régnault et Reiset (voir: Physiologie comparée delà respii'ation), l'élimination d'acide carbonique est en raison inverse de la taille et c'est chez les plus petites espèces que la respiration est la plus active. Cependant d'après Dert la taille seule ne suffirait pas pour expliquer les différences trouvées. Le tableau suivant de Scharling fait saisir ces différences, en même temps que celles dues à l'âge :
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Influences fonctionnelles. — {° Nombre des respirations. — Si on augmente le nombre des respirations en leur conservant la même profondeur (un denn-litre environ), la quantité absolue d'acide carbonique exhalé s accroit, mais pas dans la môme proportion que le nombre des respirations.
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2<» Profondeur dr la respiration. — Si l'on augmente la profondeur des respirations
à fréquence égale (12 par minute), la({uantilé absolue d'acide carbonique augmente, mais pas dans la niT-tne proportion que la profondeur.
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3° Durée de lu panse expiratoire. — Quand les respirations s'arrêtent pendant un certain temps, l'air des poumons se charge de plus en plus d'acide carbonique. Celte augmentation d'acide carbonique est d'abord rapide, puis plus lente, et varie en outre suivant la profondeur des respiralions. Dans la première série, A, la quantité de l'air expiré élait de 1 800 centimètres cubes, dans la seconde, R, de 3 680 centimètres cubes.
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4° Alimentation. — L'inanition diminue la quantité d'acide carbonique. Cette diminution a lieu beaucoup plus vite que la diminution de l'absorption d'oxygène (Finkler). L'alimentation au contraire l'augmente notablement en augmentant la profondeur des respirations, car la proportion centésimale d'acide carbonique de l'air expiré ne varie pour ainsi dire pas. Cet accroissement de l'acide carbonique de l'air exhalé se montre une demi-heure environ après le repas, de sorte que la courbe des variations de l'acide carbonique présente deux maxima et correspond exactement à la courbe des variations de la quantité d'air expiré (Vierordt).
La quantité d'acide carbonique expiré croît avec le carbone contenu dans les aliments; les hydrocarbonés et les acides végétaux en fournissent plus que les
graisses et les albuminoïdes et le quotient respiratoire — se rapproche de l'unité.
En effet, l'oxygène contenu dans les hydrocarbonés suffit pour transformer tout leur hydrogène en eau, et dans le cas d'une nourriture amylacée, presque tout l'oxygène inspiré reparaît sous forme d'acide carbonique; pour les graisses et les albuminoïdes, au contraire, une partie de l'oxygène sert à former d'autres principes (eau, urée, etc.). Le tableau suivant résume l'influence des divers aliments sur l'acide carbonique expiré; les trois premières colonnes I, II, III, donnent la proportion de carbone, d'hydrogène et d'oxygène contenues dans 100 parties d'ali-
ments; la colonne IV, Ja qnanlité d'oxygène qu'il faut ajouter pour leur combustion complète; la colonne V, combien sur 100 parties d'oxygène absorbé il s'en relrouve dans l'acide carbonique formé; la colonne VI, combien 100 parties d'oxygène oxydent d'aliments simples.
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Les alcooliques (?), le thé, le café, diminueraient l'élimination d'acide carbonique (Prout, Vierordt, Perrin). L'injection de substances facilement oxydables dans le sang (glycérine, lactates) augmenterait l'absorption d'oxygène et l'exhalation d'acide carbonique (Ludwig et Scheremetjewsky).
o" Mouveme7it musculaire. — L'exercice musculaire augmente l'élimination d'acide carbonique. Pettenkofer et Voit ont, chez un adulte, trouvé 832 grammes d'acide carboniijue pour 24 heures pendant le repos, et 980 grammes pour un travail modéré. Mais celte quantité peut être portée beaucoup plus haut, tripler (Smidt) et arriver au point qu'il y ait dans l'acide carbonique expiré plus d'oxygène que la respiration n'en a introduit. Si sur un chien on produit artificiellement le tétanos des membres inférieurs, la quantité d'acide carbonique expiré augmente considérablement (Sczelkow); voici les chiffres d'acide carbonique par minute pour quelques expériences (en centimètres cubes):
Repos..
Tétanos.
Le même auteur, dans ses analyses comparatives de sang veineux des muscles en repos et des muscles tétanisés, a constaté que le sang des muscles tétanisés contenait toujours plus d'acide carbonique et presque toujours moins d'oxygène que celui des muscles en repos.
Dans les heures qui suivent immédiatement l'exercice musculaire, il y a une légère augmentation (un vingtième) de l'acide carbonique, à moins que l'exercice ne soit poussé jusqu'à la fatigue extrême. Le travail dynamique augmente plus la proportion d'acide carbonique que le travail statique (Spcck).
0" Sommeil. — Le sommeil diminue l'exhalation d'acide carbonique. Pour 100 parlies d'acide carbonique en 24 heures, il y a 58 p. 100 pour le jour et 42 p. 100 pour la nuit. Cet écart augmente considérablement s'il y a eu avant le sommeil un travail musculaire énergique. Ainsi, dans une journée de repos, un homme éliminait par jour 533 grammes d'acide carbonique pour les 12 heures de jour et 395 grammes dans la nuit; dans une journée de travail il éliminait 850 (jour) et 353 (nuit) grammes (Pettenkofer et Voit). Ces auteurs avaient constaté dans un certain nombre d'expériences qu'à la diminution de l'exhalation d'acide caibonique pendant le sommeil, correspondait une augmentation dans l'absorption de l'oxygène et en avaient conclu que pendant le sommeil une partie de l'oxygène absorbé s'emmagasinait dans l'organisme pour être ensuite utilisée pendant la veille; mais dans des expériences ultérieures, ils n'ont plus retrouvé les mêmes rapports, de sorte
que leur conclusion première ne peut être admise sans réserve. D'après Lewis les variations de l'acide carbonique dans le sommeil seraient insignifiantes.
La quantité d'acide carbonique diminue aussi dans Vhibcrnation.
1° M('nstiU(itio7i. — Après la ménopause, l'exhalalion d'acide carbonique présente une augmentation temporaire qui est suivie plus tard de la diminution graduelle due aux progrès de l'âge. La grossesse accroît aussi l'exhalation d'acide carbonique.
8" Tempértiture propre du corps. — Toutes les causes qui diminuent la température propre du corps (refroidissement artificiel, section de la moelle, application d'un vernis imperméable sur la peau, etc.) diminuent l'exhalation d'acide carbonique (Erler); au contraire, tout ce qui augmente cette température (réchaun'ement artificiel, fièvre, etc.) produit l'effet invei'se. A ces varialions de l'acide carbonique correspondent en général des varialions de même sens de l'oxygène absorbé; ccr pendant, comme le fait remarquer Pfliiger et comme semblent l'indiquer les analyses des gaz du sang de Mathieu et Urbain, la proportionnalité entre l'oxygène et l'acide carbonique est loin d'être parfaite. Quant à cette influence de la température, elle est évidemment très complexe, car la température agit à la fois sur la tension des gaz du sang, sur la fréquence des mouvements respiratoires, sur leur profondeur et sur l'innervation de ces mouvements. Dans leurs analyses des gaz du sang, Mathieu et Urbain ont constaté dans les cas de refroidissement une diminution d'oxygène et une augmentation d'acide carbonique dans le sang artériel; dans les cas d'élévation de température, au contraire, une augmentation d'oxygène e( une diminution d'acide carbonique. Dans ce dernier cas, ils ont trouvé aussi entre l'oxygène du sang artériel et celui du sang veineux une différence plus grande que celle qui existe à la température normale.
Influences extérieures. — i" Variations journalières. Les varialions journalières paraissent dues en grande partie aux influences combinées de l'alimentation, du repos et du travail musculaire et du sommeil et ont été déjà étudiées à ce point de vue avec ces diverses causes. Le tableau suivant, emprunté à Vierordt, donne les variations horaires de l'exhalation d'acide carbonique :
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Les maxima d'acide carbonique correspondent au déjeuner (9 heures) et surtout au dîner (12 heures et demie). Cependant, mémp en l'absence de tout repas, on observe en général une augmentation d'acide carbonique dans les premières heures de Taprès-midi.
2" Température cœiér/er/r^'. —L'abaissement de la température extérieure augmente l'absorption d'oxygène et l'élimination d'acide carbonique, tant que la tempéra-
ture propre de rindividu en expérience ne subit pas de vai'ialions notables. Cet accroissement des échanges gazeux par le froid, déjà observé par Crawford, Lavoisier et Séguin, etc., a été confirmé, soit sur les animaux, soit sur riiommè par les recherches récentes de Colasanti, Finkler, Cari Theodor, etc. Le tableau suivant, emprunté à Colasanti, fait ressortir ce fait pour le cobaye :
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Chaque série est la moyenne de dix expériences. Le tableau suivant, de Voit, monlrequ'il en est de même chez Thomme (les chiffres se rapportent aune période de six heures) :
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Les bains agissent dans le ïiième sens que la température (Lehmann). Chez les animaux à sang froid, les effets produits sont tout différents, et on observe chez eux une augmentation d'exhalation de Tacide carbonique qui marche parallèlement à l'augmentation de température; mais cela tientàce que chez eux la température propre varie avec la température extérieure (Schulz).
Lumière. — La lumière favorise les échanges gazeux; les animaux placés dans Tobscurité absorbent moins d'oxygène et éliminent moins d'acide carbonique (Molescholt). Ptluger et v. Platen ont montré que le même effet se produisait quand, au lieu de placer les animaux dans l'obscurité, on empêchait la lumière d'arriver à la réline. Dans ces cas, comme on le verra plus loin (voir : Ilespiration cutanée), la lumière intluence à la fois l'exhalation pulmonaire et l'exhalation cutanée. Cette action se produit même quand les animaux sont aveuglés. Les rayons les plus actifs sont les bleus et les violets.
I»our l'influence de la pression barométrique sur les échanges gazeux, voir : Action des milieux sur l'organisme.
Bibliog^rapiiie. - N. Gkkiianï : Red,, compar. sur L'exhalation d,- facidr carbonloue (Journ. de l'aiiat., 1880). — J. .Molesciiott et S. Fubim : Ueher den Einfluss qemischten U7id farhigen L/.chtes au f die Ausscheidung der Koldens'/i i/re {^[ohsch. Untors t Xll 188(1). — L. Lewin : Respirationsversuchc am schlafenden Memchen (Zeitsch f Biol t. XVH, 1881). - H. Albert : Ueber de7i Einfluss der Tempcratur aiifdie Kaidemmirpan,' rheulnng, etc. (Arrh. do Pfl., t. XXVI, 1881). - Speck : Uni. nber die Eirm^Z^Z-
Abkuhlung anf den Alltemprocess (D. Arcli. f. kl. Met!., t. XXXIII, 1883). — N- Sima- NOW SKY : Uni. ilb. den l/iierischen Sto/fwechscl unfer dem Einflus?, einer kû?istlich cr/iofiten Korpertcmperatur (Zeitsoh. f. BioL, t.. XXI, 1885). — S. M.mu.et : On anew and or.curate methnd of defermining t/ie amount of carbonic acid in expired air (Proceed. of the physiol. poc, 1886). — D'Arsonv.\l : Phases de déf/ag. de l'acide carbonique chez les êtres vivants (Soc. de bioL, 1886). — Guéjiant et Quinquai i) : Noie snr l'ac. carbonique dti sa7ig (Soc. de biuL, 188G). — L. Gakxjer : Rôle physiologique du tissu pulmonaire dans l exhalation de l'acide carbonique (.\rch. d physioL, i886). — .M. Di-1'ont : Rôle physiologique du tissu pulmonaire (RuU. de lu Soc. de thérapeutique, t. XVllI, 188"). — M. RûB.NEK : Ueber die tugliche Variation der Kohlensiiureausschcidung , etc. (Beitr. zur Physiol.. 1887). — Hanriot et Cii. Richet : Influence des modificalio7is volontaires de la respiraiion sur l'excrétion de l'acide carbonique (G. rendus, t. CIV, 1887). — Grkiiant : Rech. de physiol. et d'hygiène sur l'acide carbonique (Ann. des se. iiatur., 1887, t. II).
Tll. — EXHALATION DAZOTE.
L'air expiré contient presque toujours un peu plus d'azote que l'air inspiré (Régnault et Reiset).
Azotp.
Air inspiré 79,2 \>. 100
Air expiré 79,3 p. 100
11 y a donc, dans l'acte de la respiration, élimination d'azote. Cet azote peut être évalué à 7 ou 8 grammes (600 centimètres cubes) par jour. Il peut provenir de deux sources :
1" D'après certains auteurs, Dulong, Despretz, Boussingault, etc., il proviendrait soit de l'azote de l'alimentation, soit plutôt de la désassimilation des albuminoïdes de l'organisme; si on soumet un animal à la ration d'entretien et qu'on lui donne alors une nourriture de viande, tout l'azote ingéré ne se retrouve pas dans les urines et les excréments ; il y a un déficit (Tazold qui serait compensé par une exhalation d'azote par les poumons. Bischofl" et Voit, dans leurs expériences, n'ont pas constaté cette exhalation d'azote par les poumons; mais elle a été constatée par Régnault et Reiset, Hugo Schulz et tout récemment encore par Seegen et Nowak à l'aide de leur appareil. Je dois dire cependant que, dans leurs expériences, Jolyet, Bergognié et Sigalas ont constaté une absorption d'azote.
2° L'azote proviendrait de l'air introduit avec les aliments et serait absorbé dans le canal intestinal et passerait de là dans le sang.
Le coefficient d'absorption du sang pour l'azote est très faible, et à l'état normal, le sang parait être saturé d'azote. Régnault et Reiset ont, chez l'animal à jeun, observé une inversion complète de la règle, c'est-à-dire une absorption d'azote dans la respiration.
Bibliographie. — Jolyet, Bergognié et Sigalas : Échanges gazeux pulmonaires dans la respiraiion de l'homme (C. rendus, t. CV, 1887).
Bilili«»ff«'aph'« générale des échang**» gBzeux. — Spkck : Veber den Einfluss der Abkuhlung auf den Athcmprocess (.Med. Gbl., 1880). — L. Kiikdékicq : Infl. de la composition centésimale de l'air sur l'intensité des échanges respiraloircs (G. rendus, 1884). — N. Zu.NTZ et Bkrdez : Ueber den Eiiiwirkung des Alcools auf den Stofjtvechsel (Arch. f. Physiol., 1887).
IV. — EXHALATION DE VAPEUR d'EAU
Nous exhalons par jour environ 330 grammes de vapeur d'eau par la surface pulmonaire.
La vapeur d'eau éliminée avec l'air expiré provient de deux sources .
1« de l'eau du sang [a); 2° de l'eau contenue déjà dans l'air inspiré (6). La température de l'air expiré ne variant pour ainsi dire pas, et la vapeur d eau s'y trouvant très près de son point de saturation, il s'ensuit que la proportion de vapeur d'eau de l'air expiré reste toujours la même, et que par conséquent la quantité d'eau perdue par le sang dépendra, à profondeur de respiration égale, de l'état hygrométrique de l'air inspiré. En effet, si la quantité a — 6 est constante, a ne pourra varier que si b varie en sens inverse.
La quantité absolue de vapeur d'eau éliminée par les poumons augmente avec la profondeur et la durée des respirations. Le froid, une diminution de pression barométrique, la sécheresse de l'atmosphère, produisent le même effet (1).
§ 5. — Ilespiratioii inferne.
Les tissus sont plongés dans le sang et la lymphe qui constituent pour eux un véritable milieu intérieur suivant l'expression de Cl. Bernard. 11 se passe entre les tissus et ce milieu ce qui se passe entre l'organisme et le milieu qu'il entoure, c'est-à-dire un échange de gaz, une véritable respiration, qu'on a appelée respiration interme. Dans ce processus, qui a été déjà étudié pages 517, 690 et G97 (T. I"), les tissus absorbent de l'oxygène et éliminent de l'acide carbonique et ces deux actes se produisent sous les mêmes conditions physiques que celles qui président aux deux actes correspondants de la respiration externe. Dans les deux cas, la condition essentielle réside dans les différences de tension des gaz.
L'oxygène existe en quantités excessivement faibles dans les tissus et sa tension peut y être considérée comme à peu près nulle. L'oxygène du sang diffusera donc du sang vers les tissus. C'est ainsi que le sang artériel devient veineux au contact des tissus. Les expériences de Vierordt et Hénocque montrent qu'il ne faut pas plus de cent à cent cinquante secondes pour faire apparaître la raie de l'hémoglobine réduite sur l'extrémité du doigt serré par une ligature (p. 187, t. 1").
La tension de l'acide carbonique des tissus, au contraire, est plus grande que celle du sang et surtout du sang artériel ainsi que de la lymphe. C'est ce que montre le tableau suivant emprunté à Strassburger. Les tensions sont exprimées en millimètres de mercure :
Cavité de riulcsfm 58,5 | Sang aiirriel 21,^8
Urine 08,0
Hile (vésicule) 50,0
Liquide de l'hydrocélc 45,6
Sang du cœur droit 41,04
Lymphe (canal thoraciquc). 33,4
(1) A consulter : Andral et Gavarret : Rech. sur la (/umililé d'acide carbonique exhalé pur le poumon (Ann. do chim. et de pliys., 1843). — Scharling : Rech. sur la quantité: d'acide carbonique e.rhalé par l'Iiomme dans les vingl-qualre heures (Ann. de otiiui. et phys., 1843). — Vierordt : l\ech. expér. concernant l'influence de la fréquence des mouvements respiratoires sur l'exhalation de /'acide carbonique (Comptes rendus, 1844). — Ro'niault et Rei^et : Rech. chimiques sur la respiration des animaux (Ann. de Chim. et de Phys. 1849). — Pettenkofer et Voit : Unters. ilber die Respiration (Ann. d. Chem., 18G2) — 1(L : Ueber Reslimmunfi des in der Respiration ausgeschiedenen Wasserstoff nnd Grubengases (id.). — Roiset : Rech. chimiques sur la respiration des animaux (Ann. de chimie et de phys.. t. LXIX, 1863). — Strassburg : Die Topographie der Gasspannungen im thierischen Organismus (id.. t. VI, 1872). — Wolfberg : Ueber die Alhmung der Lunge (id )
On conçoit donc que l'acide carbonique s'échappe des tif;sus et diffuse dans le sang.
Le schéma suivant représente la décroissance de tension des deux gaz :
02 — Air extérieur > Air des pouiiions > Sang >• Tissus. CO- — Tissus > Sang > Air des poumons > Air extérieur.
>5 6. — Respiration dans une enceinte fermée.
Quand on fait respirer un animal dans une enceinte fermée où par conséquent le renouvellement de l'oxygène est impossible, l'air de cette enceinte perd peu à peu son oxygène et se charge de quantités de plus en plus considérables d'acide carbonique; tant que la proportion d'o.xygène de Vair confiné ne tombe pas au-dessous de lo p. 100, la respiration reste normale; à 7,5 p. 100, les inspirations sont très profondes; à 4,5 p. 100, la respiration est très difficile, et à 3 p. 100 l'asphyxie est imminente. Dans ce cas, l'asphyxie est lente, et le sang, après la mort, ne contient presque plus d'oxygène, les tissus continuant à enlever l'oxygène du sang (respiration interne), tandis que cet oxygène n'est plus remplacé. La rapidité de l'asphyxie dépend de la quantité d'oxygène contenue dans l'espace clos ; aussi la ligature de la trachée, qui réduit cet espace clos à l'air intra-pulmonaire, estelle suivie d'asphyxie presque immédiate. Quand l'espace clos est plus étendu, il peut arriver que, la quantité d'oxygène restant suffisante pour entrelenir la vie, la tension de l'acide carbonique de l'espace clos dépasse la tension de l'acide carbonique du sang; dans ce cas, au lieu d'une élimination, on peut observer une absorption d'acide carbonique. Les effets de l'asphyxie qui seront décrits avec la mécanique respiratoire sont dus à la fois et au manque d'oxygène et à l'accumulation d'acide carbonique dans le sang (voir : Toxicologie physiologique).
Quand la viciation de l'air confiné est graduelle, l'organisme acquiert une certaine tolérance qui lui permet de vivre dans un milieu qui tuerait immédiatement im autre organisme introduit sans transition dans ce milieu. Si on place un oiseau sous une cloche sur le mercure, et qu'au bout de deux à trois heures on y introduise un autre oiseau, le nouveau venu est pris de convulsions et tombe tandis que le premier oiseau continue à respirer (Cl. lîernard).
La durée de la vie dans l'air confiné dépend de la composition à un instant donné (proportion d'oxygène et d'acide carbonique) et de l'espèce animale Ainsi les canards par exemple présentent une remarquable résistance à l'asphyxie. Il en est de même des fœtus et des nouveau-nés (Harvey), ce qui, d'après P. Berl, tiendrait à ce que les tissus du nouveau-né consomment, à poids égal, beaucoup moins d'oxygène que les tissus de l'adulte; pour le canard son immunité relative aux causes d'asphyxie serait due à l'énorme quantité de sang que contiennent ses tissus.
Dans la respiration dans une enceinte fermée, il y a non seulement diminution de la quantité d'oxygène et augmentation de l'acide carbonique, mais il y a encore dégagement de produits volatils (ammoniaque, hydrogène carboné, hydrogène sulfuré, matières organiques, acides gras volatils, etc.), dont quelques-uns sont encore très peu connus et qui donnent à l'air confiné d'une salle remplie de monde une odeur caractéristique (ex. : salle de bal). Dans ce cas, la quantité d'acide carbonique ne dépasse guère 7 à 8 p. 1000, et la gène qu'éprouve dans cette atmosphère un nouveau venu ne dépend pas de cette proportion d'acide carbonique, puisqu'on peut respirer artificiellement dans un mélange plus riche en acide carbonique et plus pauvre on oxygène. Cependant la proportion d'acide carbonique peut servir
de ^'uide pour la pureté de l'air; l'air est impur et a une odeur sensible quand la proportion de l'acide carbonique atteint i pour mille ; pour que l'air d'une salle soit pur, pour que la salle soit bien ventilée, la proportion d'acide carbonique ne doit pas dépasser 0,7 pour mille, l/air ordinaire contient environ 0,3 pour nnlle d acide carbonique. Nous expirons par beure 12 litres d'acide carbonique; pour diluer cet air expiré de façon à le ramener aux proportions de 0,7 d'acide carbonique pour mille, il faudrait près de 18000 litres d'air, si cet air était tout à fait exempt d'acide carbonique : niais il en contient déjà 0,3 pour mille, et il eu faudra par conséquent beaucoup plus. On a constaté que pour un adulte, dans les conditions ordinaires, il fallait 00 mètres cubes d'air. (PettenUofer.) La venlilalion doit donc fournir par heure et par tète (iO mètres cubes d'air pur pour que la respiration se fasse dans de bonnes condilions, et cette ventilation est surtout indispensable dans les salles où sont réunis beaucoup d'individus, salles d'bùpilaux, tbéàtres, écoles, casernes, etc.
Pour Vapm'e, la dyspnée et Vasphyxù', voir : Mécanique respiratoire.
^ 1. — .\utrition »lu poumon.
Au point de vue chimique, les poumons se rapprochent des organes glandulaires. Ils contiennent 796,05 p. 1000 d'eau, 198,19 de matières organiques et 9 parties de cendres. Les matières organiques comprennent des substances albuminoïdes, de la mucine provenant des glandes bronchiques, de la lécithine, de la leucine, de la taurine (surtout dans le poumon de bœuf), de la guanine, de l'acide urique, de l'inosite, de la matière glycogène chez le fœtus, du pigment. Les substances inorganiques consistent en phosphates de sodium et de potassium, chlorure de sodium et de notables quantités de fer.
Il est probable qu'il se passe dans le tissu pulmonaire les mêmes processus chimiques que dans les autres tissus. En tout cas, Scheremetje\vski, en faisant passer dans un poumon frais de chien du sang artériel du même animal, a vu ce sang sortir avec îes caractères du sang veineux et a constaté une diminution d'oxygène et une augmentation d'acide carbonique.
La sécrélion des r/landes bronchiques (crachats) est très peu abondante à l'état normal, filante, riche en mucine ; on y trouve habituellement des débris épithéliaux et des globules blancs.
Pour la rirculalion pulmonaire^ voir : Mécanique circulatoire.
§ 8. — Théories de la respira (ion.
La respiration consiste essenliellemeni , comme l'a démontré Lavoisier et comme on l'a vu plus haul, en une absorption d'oxygène par le sang et en une élimination d'acide carbonique et de vapeur d'eau, et c'est à ces échanges gazeux qu'on doit attribuer exclusivement le nom de respiration. Cependant on donne souvent aussi ce nom aux combustions qui se passent ou sont supposées se passer dans le san"mais en admettant même que les oxydations se fassent dans le sang, il n'y a là qu'im des actes intimes de la nulrition et non un acte respiratoire. Ce qui a fait confondre ces deux choses, respiration (échanges gazeux) et combustion, c'est que les successeurs de Lavoisier, regardant le poumon comme le siège des combustions intimes, identifièrent les phénomènes d'échanges gazeux et de combustion orga-
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nique sous le nom de respiralion ; mais aujourd'hui que l'indépendance de ces deux acles est démontrée, il est impossible de les réunir sous le même nom.
La respiration interne des tissus, constatée pour la première fois par Spallanzani et déjà étudiée page dî)3, consiste en un véritable échange gazeux, absorption d'oxygène, élimination d'acide carbonique ; mais il y a en même temps combustion réelle, destruction de principes constituants ou accessoires des tissus, tandis que dans la respiration externe le plasma sanguin et le globule rouge ne subissent pas de modification chimique appréciable ou de destruction.
Donders rattache l'absorption de l'oxygène et l'élimmation de l'acide carbonique aux phénomènes de dissociation {\ ou- p. .'{27, t.I). Pour l'oxygène, l'oxyhémoglobine est le corps en étal de dissociation; dans les poumons, sous l'action de la pression partielle de l'oxygène dans l'air des alvéoles, la combinaison d'oxyhémoglobine se forme; puis dans les capillaires de la grande circulation, quand celte oxyhémoglobine arrive en présence des tissus pauvres en oxygène, elle se dissocie et leur cède son oxygène. Pour l'acide carbonique, c'est suivant les uns avec la paraglobuline, suivant les autres avec le carbonate de soude du plasma que se fait la combinaison ; dans tous les cas, celle combinaison se dissocie dans les poumons à cause de la faible pression de l'acide carbonique des alvéoles et se reforme dans les capillaires généraux en présence des tissus dans lesquels l'acide carbonique se trouve sous une forte pression.
Quant aux théories anciennes de la respiralion, elles n'ont plus qu'un intérêt historique el ne peuvent trouver place dans le cadre de ce livre.
Biblios^rnpliic. — C. Fhanz : Ueber kûnslliclie Alhmung (Arch. f. Physiol,, 1880). — I). Fi.NCKLEU : Ueber die Respiration in der In'nution (Arch. de Pflïigcr, t. XXIII, 1880). — Cil. Livo.\ : RecJi. sur l'action pJiysiol. de l'acide salicylique sur la residraiion (C. rendus, t. XG, 1880). — L. DE Saint-Martin : RecJt. sur riniensilé des phén. chimiques de la respiration dans les atmosphères sur oxygénées (C. rendus, t. XCVIII et : Aiiii. de chimie ot de physique, 1884) (1).
Article II. — Respiration cutanée.
La surface cutanée présente une étendue de 15000 centimètres carrés environ (Sappey). Malgré cette étendue, l'importance des échanges respiratoires est très faible chez les animaux supérieurs. Il n'en est pas de même chez les animaux inférieurs; ainsi chez la grenouille, la respiration cutanée est très active et suffit pour entretenir l'existence; aussi surviventelles très hien à l'extirpation des poumons et même, après cette opération, l'exhalation d'aCide carbonique n'en paraît pas diminuée (Regnault et Reiset).
Les échanges respiratoires de la peau consistent en une absorption d'oxygène et une élimination d'acide carbonique et de vapeur d'eau. L'exhalation d'azote n'est pas démontrée.
1° Absorption d'oxygène. — La quantité d'oxygène absorbée par la peau est ù celle absorbée par les poumons :: 1 : 127, et du reste celle quantité d'oxygène est toujours plus faible que celle qui se trouve dans l'acide carbonique exhalé.
2" Élimination d'acide carbonique. — L'élimination d'acide carbonique par la peau
(1) A consulter : Lavoi?ier : Mem. de VAcad. des sciences, 1787 et 1789. — H. Davy : Rech. chimiq. et philos., etc. (Anu. de chimie, 1802). — \V. Mûller : Beitr. zur Théorie des Respirations {Ann. d. Chem. uud Phann., 1858).
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peut être évaluée à 10 grammes en vingt-quatre heures (1). Cet acide carbonique peut provenir soit directement du sang (respiration cutanée proprement dite), soit de l'acide carbonique de la sueur, passé dans ce liquide par transsudation dans l'acte de la sécrétion et dégagé ensuite. On ne sait si les diverses régions du corps éliminent la même proportion d'acide carbonique. lUihrig a obtenu, pour le bras, 06%033 par heure.
L'élimination d'acide carbonique augmente avec la température et par l'exercice musculaire. La lumière augmente aussi l'exhalation d'acide carbonique (Molescholt, Platen, etc.), et cette augmentation s'observe même chez les grenouilles privées de poumons (Fubini); Fubini et Ronchi ont constaté la même action chez l'homme en plâtrant l'avant-bras dans un appareil hermétiquement fermé et muni d'un aspirateur.
Les recherches de J. Béclard, de Moleschott, de Potl (faites, il est vrai, sur l'exhalation totale de l'acide carbonique), ont montré que les divers rayons du spectre n'avaient pas à ce point de vue la même intensité d'action. D'après Polt, les rayons jaunes seraient les plus actifs; d'après Moleschott et Fubini, ce seraient les rayons violets (voir : Action des milieux. Lumière).
3° Elimination de vapeur d'eau. — L'élimination de vapeur aqueuse par la peau se confond avec la sécrétion de la sueur, et il est difficile de dire, dans la quantité d'eau totale éliminée par la peau, la part qui revient à la sécrétion sudorale et celle qui pourrait revenir à une simple exhalation cutanée, comparable à l'exhalation pulmonaire. La difficulté est d'autant plus grande que, tant que la sécrétion sudorale reste dans des limites restreintes, l'évaporation la fait disparaître immédiatement et que la sueur ne se présente sous forme liquide sur la surface de la peau que lorsque sa sécrétion atteint une certaine intensité. Rôhrig a trouvé pour le bras t^'",667 de vapeur d'eau exhalée par heure, ce qui donnerait par jour, pour toute la surface cutanée, une élimination de 200 grammes environ de vapeur d'eau. 11 est vrai que, d'après les recherches de Ueinhardt, les diverses régions du corps n'exhalent pas la même quantité de vapeur d'eau; ainsi cette exhalation est plus considérable pour les joues et le front que pour le bras et l'épaule, pour la main que pour l'avant-bras. Elle est plus forte du côté droit. Elle est plus intense chez l'homme que chez la femme.
Tout ce qui augmente la quantité du sang des capillaires de la peau (température, vêtements chauds, mouvement musculaire, etc.), la sécheresse et l'agitation de l'air augmentent l'exhalation de vapeur d'eau. Il en est de même de la digestion, de l'exercice musculaire, du travail cérébral. Elle diminue par la fatigue et pendant la nuit. Les variations barométriques, l'alimentation ont peu d'influence.
D'après Weyrich, l'évaporation de l'eau par la peau augmente de 6 heures du malin à M heures (avec une légère dépression entre 7 et 8 heures), baisse de il à 1 heure, remonte ensuite jusqu'à 2 et 3 heures et baisse de nouveau pour atteindre son point culminant entre 7 et 8 heures du soir; en somme, elle suit à peu près la même marche que la respiration pulmonaire, .lanssen et Peiper admettent deux maxima, l'un vers midi, l'autre vers 8 heures du soir.
La respiration intestinale, qui présente une certaine importance chez (juelques animaux, comme chez le cobitis fossilis ou loche des étangs, n'a à peu près aucune importance chez l'homme.
Application d'un enduit imperméable sur la peau. — Quand on recouvre
1) Les chiffres donnés par les auteurs varient dans des limites considérables comme le montre réiiuniération suivante : Reinhardt : 2,23; Aubert : 3,87 ; Fubini et Ronchi • 6 80- • ierlach : 8,49; Alx'ruethey et Rohrig : li; Schariing : a2.08. . • ' >
ia peau d'un animal d'un enduit iniperniéable (gélatine, vernis, etc.), cet animal ne tarde pas à succomber; chez les Ia[)ins il suffit, pour que la mort arrive, que l'enduit couvre un sixième seulement de la surface cutanée, i.a survie est plus longue chez les gros animaux, chez lesquels la surface de la peau est plus petite par rapport au volume du corps. Les animaux présentent, au bout de quelques heures, de la dyspnée; la respiration et le pouls diminuent de fréquence; on constate une baisse dans l'exhalation d'acide carboni(|ue et dans l'absorption de l'oxygène (mais en moindre proportion) ; il survient de la paralysie et des convulsions; la température (dans le rectum) s'abaisse à 19° ou 20% et d'après Laschkewitsch, les parties vernies sont plus chaudes et c'est surtout par elles que se fait la déperdition de chaleur; les urines sont albumineuses. A l'aulopsie, on trouve une congestion inflammatoire des vaisseaux de la peau des parties vernies et des organes parenchymateux, reins, foie, cœur, muscles, etc. ; des hémorrhagies des séreuses et du tissu cellulaire sous-cutané, des ecchymoses et quelquefois des ulcérations de l'estomac; les reins sont souvent dégénérés et dans le tissu cellulaire sous-cutané des parties vernies on trouve de l'œdème, une infiltration de globules blancs et des cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien.
La cause de la mort n'est pas encore bien expliquée. Pour Kriiger, Laschkewitsch, etc., elle est due au refroidissement de l'animal par un excès de déperdition de chaleur. Cette déperdition de chaleur plus considérable a été constatée au calorimètre; ainsi, d'après Kriiger, en représentant par 100 la perte de chaleur des animaux sains, on aurait 190 pour celle des animaux rasés et 258 pour celle des animaux vernis. En effet, si on empêche cette déperdition de chaleur en entourant l'animal de corps mauvais conducteurs ou si on réchauffe artiliciellement l'animal, on empêche ou on retarde les accidents. Celte action préservative de la température a cependant été niée par Edenhuizen et Socolofî. Ce qui parle aussi en faveur de cette opinion, adoptée aujourd'hui par la majorité des physiologistes, c'est que les accidents et les lésions ont une certaine analogie avec ce qu'on constate dans la mort par le froid. D'après d'autres auteurs, les accidents seraient dus à la rétention de principes volatils nuisibles {perspirabile retentum) qui n'auraient pu être éliminés, et par conséquent à une sorte d'intoxication. Cependant l'injection du sang d'animaux ainsi traités dans les veines d'un autre animal n'a pas d'effet nuisible, si ce n'est de faire apparaître l'albumine dans les urines, ce qui peut arriver, comme l'ont montré Mosler et Kierulf, avec de sim[)les injections d'eau distillée. Pour Edenhuizen le principe ainsi retenu dans l'organisme ne serait autre que l'ammoniaque ; il aurait constaté, sur des animaux vernis, que les parties de la peau non vernies dégageaient de l'ammoniaque, et que leur sang en contenait plus qu'à l'état normal; l'existence de cristaux de phosphate ammouiaco-maguésien mentionnée plus haut viendrait à l'appui de cette opinion. Lang croit à une intoxication urémique due à ce que l'eau, que les poumons ne suffisent plus à éliminer, s'accumule dans les canalicules urinifères qu'elle obstrue. La mort n'est pas due non plus aux troubles respiratoires, caries symptômes sont différents de ceux de l'asphyxie.
Chez l'homme, Senator a pu recouvrir la plus grande partie de la surface cutanée d'un enduii imperméable sans déterminer d'accidents. 11 est vrai que c'était dans des cas de fièvre typhoïde, de convalescence de rhumatisme articulaire, etc., en un mot dans des cas où la température propre du corps était plus élevée qu'à l'état normal.
Bibliographie. — .Ia.\ssk.\ : Die Uautperspiration behn gcsvnden Menschcn (Arcli. f. ki. Med., t. XXXIII, 1883). — F. Kiag : Ueber die Haulathmung des Frosches {Arch. f. Physiol., 1884). — E. Pku'eh : Ein Beifrag zur Lclire von dcr Perspiralio inse)isibilis (Zeitsch. f. kl. Mod.. t. XII, 1887) (1).
(I) A consulter : Lavoisicr et Séguin : Mcm. sur la transpiration (.Mém. Ac. des se,
PHYSIOLOGIE DE LÀ NUTRITION. ^'^^ Physiologie comparée de la respiration. — Les recherches les plus impoilanles sur celle queslioii oui cHc faites par Regnault el Reiset. Le tableau suivant, emprunté à ces auteurs, donne les quantités en poids d'oxygène, d'acide carbonique et d'azote de la respiration pour une heure de durée el pour 1 kdogramme de chaque espèce animale.
Lapius
Chiens
Marmotte . . .
Poule
Moiueau. . . .
Bec-croisé. . .
Venlier
Lézard
(ireiiouille . .
Salaniaudre.
Hanneton . . .
Vers de terre
OXVi.KNK AllSunilK.
AC1U8 CABHONIQUE
evlialé.
UTE
KXHAI.É.
Osr 88:j
Ott)
iO 974
(1 lOlti
Il 0900
Il 1013
L'inspection de ce tableau montre à première vue quelle est la différence d'intensité des échanges respiratoires dans les diverses classes d'animaux. La respiration des oiseaux est beaucoup plus active que celle des mammifères, celle des mammifères et celle des insectes plus que celle des animaux à sang froid. L'intensité des échanges respiratoires paraît être aussi, pour une même classe, en rapport inverse de la taille de l'animal.
Les échanges gazeux de l'hibernation ont été étudiés par Valentin.Le tableau suivanldonneles principaux résullals(marmotte) par kilogramme d'animal et par heure:
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La respiration des poissons a été étudiée principalement par Joly et Régnard. Leur respiration est beaucoup moins active que celle des mammifères et, de même que ces derniers, ils éliminent toujours moins d'acide carbonique qu'ils n'absorbent d'oxygène. Quant aux chiffres des échanges gazeux chez ces animaux, je renverrai au mémoire original. La vessie natatoire des poissons contient en moyenne 80 à 9o p. 100 d'azote et 1 à 5 p. 100 d'oxygène et d'acide carbonique.
Biblio$rrapliie. — Cii. Riciiet : Obs. sur larespir. de giielqiip.s poissons marins {Gaz. méd. (le Paris, 1880). — E. Di;ls.\i'.\ : Sur la respiration des chauves-souris pendant leur soinnieil hibernal (Bull, de l'Acad. roy. de lielgique, 1884). Bibliographie ipénéralc. ~ Grkiiant et Qui.nqu.vud : Rech. de physiologie patholoniane i (.lourn. de l'Auat., 1882).
sur la respiration
1796). - CoUard do Martigny Magendie, 1830).
Bech. expér. sur l'exhalation gazeuse de la peau (Jouru. d(
Caractères de l'urine
Procédés pour recueillir les urines. — Cathétih'isme. — Chez les lapins, il suffit do, comprimer la vessie pour obtenir une émission d'urine. Kohier a dans ces derniers temps pratiqué une exstrophie vésicale artificielle chez ces animaux pour étudier l'action des diurétiques. — Recueillir directement l'urine qui s'écoule par les uretères. — Pour avoir les urines de "24 heures, on place les animaux dans des cages spéciales dont le fond est à jour et constitué par une sorte de grillage inoxydable ; les urines s'écoulent dans un vase placé au-dessous ; le fond de la cage peut être aussi formé par une glace épaisse inclinée, qui conduit les urines jusqu'à un trou placé à un dos angles do la cage. — r)ii peut encore habituer les chiens à émettre leurs urines à heures fixes.
L'urine est sécrétée par les reins. Chez l'homme, à l'état normal, c'est un liquide limpide jaune pâle ou jaune ambré, d'une odeur aromatique caractéristique, d'une saveur salée et un peu amére. Elle est fluide comme de l'eau et la mousse qu'elle forme par l'agitation disparaît rapidement. Sa densité varie de 1 005 à 1,030. Sa réaction est ordinairement acide. Sa quantité, très variable du reste, est d'environ 1000 à 1100 centimètres cubes par jour, ce qui donne à peu près 20 centimètres cubes par kilogramme de poids vif. L'urine ne contient pas d'éléments anatomiques, sauf accidentellement quelques lamelles épithéliales provenant des voies urinaires. Sa température est de 35" à 37° c.
La couleur de l'urine varie suivant son degré de concentralion, sa quantité, l'alimenlalion, etc. ; celle du matin est plus foncée ; celle du repas l'est un peu moins ; celle des boissons est presque incolore {urina potus) ; celle des femmes est plus paie que celle. des hommes; celle du nouveau-né est tout à fait incolore (sauf la première émission); dans l'enfance elle est jaune paie. La couleur de l'urine normale lient à l'urobiline ou à son chromogène et à quelques autres matières colorantes. A l'état pathologique l'urine présente des changements notables dans sa coloration. Beaucoup de matières colorantes animales ou végétales peuvent passer dans l'urine (matières colorantes de la bile et du sang, séné, rhubarbe, etc.). La transparence de l'urine peut être troublée par des débris épithé'iaux, de la graisse (urines chyleuses), des dépôts (urates, oxalates, etc.), des globules de mucus, etc. Beaucoup d'urines présentent une fluorescence blanchâtre bien nette. Au spectroscope, quelques-unes montrent après (et même sans) l'addition d'un acide les raies de l'urobiline.
La densité de l'urine dépend de la proportion relative d'eau et de matières solides et par suite elle est habituellement en raison inverse de la quantité d'urine.
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Chez le nouveau-né, elle diminue les premiers Jours après la naissance, puis remonte peu à peu au bout de quelques jours. On a cherché à calculer la quantité de principes solides de l'urine d'après sa densité; pour cela on multiplie les deuxderniers chiffres de la densité (soit 20 si la densité = 1,020) par 2 (Trapp), 2,2 (Loebisch), 2,33 (Haeser), 2,3092 (E. Ritter) ; mais ce procédé ne donne que des résultais approximatifs.
La réaction de l'urine est due au phosphate acide de sodium et ne parait pas due à un acide libre, car elle ne donne pas de précipité avec l'hyposulfite de sodium. L'urine donne quelquefois la réaction amphotère, c'est-à-dire qu'elle rougit faiblement le papier bleu de tournesol et bleuit le papier rouge, fait encore inexpliqué. La réaction acide de l'urine augmente par l'inanition, l'exercice musculaire, la fatigue, l'ingestion d'acides; elle diminue et peut devenir neutre et même alcaline après le repas (par suite de l'élimination d'acide produite pour la sécrétion de suc gastrique?), par l'ingestion de carbonates alcalins, de sels d'acides végétaux, de phénol, par les bains chauds, etc. L'urine des femmes est quelquefois alcaline par suite du mélange des sécrétions vaginales; celle du nouveau-né est neutre ou très faiblement acide. L'acidité de l'urine normale correspond à 2 à 4 grammes d'acide oxalique en vingt-quatre heures.
La quantité d'urine varie suivant un grand nombre de conditions. Après la naissance, le premier jour, elle n'est que de quelques centimètres cubes; vers la fin du premier mois elle atteint 200 à 300 c. c. ; entre 3 et 5 ans, on trouve en moyenne 750 c. c. pour les garçons, 800 pour les fdles (soit près de 60 c. c. par kilogramme de poids vif). Elle augmente après les repas et surtout après les boissons et diminue pendant le sommeil. Elle est aussi en relation intime avec la quantité d'eau éliminée par la peau et les poumons. Elle diminue par les sueurs et quand la pression sanguine baisse; elle s'accroît au contraire quand la pression augmente dans l'artère rénale ou par l'ingestion de certaines substances passant facilement dans l'urine (urée, sucre, sel, etc.), par la digitale, les diurétiques, etc. (voir aussi page 171).
Réactions chimiques de l'urine. — Par l'addition d'acide chlorhydrique l'urine devient plus foncée, prend une odeur caractéristique et dépose au bout de 24 à 48 heures des cristaux d'acide urique. En ajoutant à de l'acide chlorhydrique un tiers seulement de son volume d'urine celle-ci se colore en rouge cerise, brun rouge, violet ou bleu (indigo). Par l'addition d'acide nitrique il se forme à la limite des deux liquides un anneau rouge grenat (urophéine d'Heller) et en mélangeant les deux liquides l'urine parait pkis foncée; avec l'acide sulfurique elle se fonce; l'acide picrique en précipite des cristaux d'acide urique; acidulée par l'acide nitrique et traitée ensuite par l'acide phosphomolybdique et l'ébullition, elle prend une couleur bleu indigo; les alcalis la troublent en précipitant les phosphates alcalino-terreux ; elle décolore l'iodure d'amidon; elle se trouble parle chlorure de baryum; elle précipite par le nitrate d'argent, l'acétate de plomb, l'oxalate d'ammoniaque; une solution étendue d'azotate de mercure y détermine un trouble qui disparait par l'agitation ; chauffée avec une solution ammoniacale d'oxyde de cuivre, elle la décolore.
Composition chimique de l'urine. — L'urine renferme environ 00 grammes en moyenne de parties solides en 24 heures, soit 40 grammes de matières organiques et 20 grammes de matières inorganiques. Elle contient, outre de l'eau, les substances suivantes :
1" Dei^ principes azotés qui proviennent de la désassimilation des matières Beaums. — Physiologie, 3e édition. H. \{
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albuminoïdes ou de leurs dérivés; ces principes sont, en première ligne, l'urée, puis l'acide urique, la créatinine, l'acide hippurique, des traces de xanlhine, d'hypoxanthine, de paraxanthine, d'hétéroxanthine, d'acide oxalurique, quehjuefois de l'allantoïne (nouveau-né) ;
2° Des pinncipes non azotés, qui se trouvent en quantité beaucoup plus faible; acide oxalique, acide lactique; des traces d'acides gras volatils, de l'acide succinique ;
3° Des acides sulfo-conjagués j
-i° Des matières colorantes, urobiline ou son chromogène, indican, une matière colorante jaune qui donne naissance à des composés ulmiques et qui, d'après Udranszky, serait la matière colorante normale de l'urine ;
5° Des substances itiorganiques, chlorure de sodium et de potassium, phosphates acides de sodium, de chaux et de magnésie, sulfates alcalins; des traces d'ammoniaque et de fer ;
6° Des gaz, consistant surtout en acide carbonique, azote et un peu d'oxygène (non, d'après Zalevvsky).
Pour les proportions de ces divers principes dans l'urine, voir: Analyses de V urine.
Oulre ces principes constituants normaux de l'urine, on y rencontre encore un certain nombre de substances qui ne s'y présentent qu'exceptionnellement ou en très faible quantité ou dont la présence est encore douteuse. C'est ainsi qu'on y trouverait normalement un peu d'albumine {{), des peptones (?), du glucose (?), des ferments saccbarifianls, un ferment diastasique (plyaiine) ou même deux ferments diastasiques, d'après Selmi, tous deux cristallisables, l'un soluble, l'autre insoluble dans l'eau, de la pepsine (minimum l'après-midi, maximum le matin; Sohli), de la trypsine, admise par Sobli et Gebrig, niée par Léo et Hoffmann, du lab (Holovslchiner). Elle renfermerait aussi de la gomme animale (Landwehr), de la cysline (niée par Stadthagen), des acides biliaires (I)ragendorfî, Naunyn; niés par quelques auteurs), de l'acide pbospho-glycérique (Sotniscbewsky), de l'acide pbénacélurique (E. Salkowski), de l'acide crypLopbanique (Thudicbum), du diamide lactylique (Baumstark), du sulfocyanure de potassium, de l'acide byposulfureux de l'eau oxygénée (Schônbein), des nitrates, des nitrites, etc. Scbiaparelli el Perroni y ont trouvé les métaux suivants : lilbium, caesium, rubidium, cérium, lantane, didymium, manganèse, pas de cuivre. On y rencontre dans certains cas de la mucine, de l'inosiLe, de la leucine, de la tyrosine, de la graisse, du sucre de lait (nourrices), de l'acide formique, de l'alcool, de l'acétone, etc. Après l'ingestion d'acides végétaux elle renferme des carbonates alcalins. Dans certains cas pathologiques, elle peut contenir en plus ou moins grande quantité du sang (hématurie), de l'albumine (albuminurie), les matières colorantes et les acides de la bile (ictère), du glucose (diabète), etc. (2).
Abandonnée à elle-même, l'urine se fonce après son émission ; ce changement de coloration paraît dù à une absorption d'oxygène (Pasteur) et à une oxydation de la matière colorante. Puis l'urine se recouvre peu à peu d'une pellicule blanchâtre,
(1) Sur 701 personnes saines De la Celle de Châteaubourg a trouv(; 592 fois do Talhumine (84 fois sur 100). Coignard sur 480 sujets a trouvé 235 fois de Talbumine ot 98 foi> du sucre.
(2) Toutes les substances contenues dans l'urine ont été étudiées dans la Chimie physiolof/ir/iie à laquelle jp renvoie (toine I).
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. ^''3 et acquiert une réaction acide plus prononcée {fermentation uvinaire acide), en même temps que se déposent des cristaux jaune rougeàtre d'acide urique, d'urates et d'oxalate de chaux ; d'après Schérer, il y aurait formation d'acide lactique et d'acide acétique par dédoublement de la matière colorante sous l'influence d'un ferment mycodermique analogue au M. cerevisix (levùre de bière). D'après Rôbmann, au contraire, il n'y aurait de fermentation acide véritable que dans des cas exceptionnels. Plus tard la fermentation ammoniacale s'établit sous l'influence de ferments étudiés précédemment (t. I, p. 263) (1); l'ui-ée se transforme en carbonate d'ammoniaque; l'urine devient alcaline, plus pâle, prend une odeur ammoniacale et il se dépose en même temps des phosphates et oxalates terreux, de l'urate
Fig. 257. — Phosphate ammoniaco-magnésien.
d'ammoniaque et du phosphate ammoniaco-magnésien (fig. 257). Les recherches de Cazeneuve et Livon ont prouvé que la fermentation (acide ou ammoniacale) de l'urine ne s'établit pas dans la vessie tant qu'on empêche l'accès de germes (ferments) provenant de l'extérieur. En suspendant à l'air une vessie prise sur l'animal vivant après la ligature de l'urèthi-e, l'urine qu'elle contient ne se putréfie pas tandis que celle qui Iranssude à travers les membranes vésicales fourmille de vibrions et de torulacées. Cette fermentation ammoniacale est très rapide dans les cas de catarrhe vésical.
Les sédiments urinaires ou dépôts qui se forment dans l'urine abandonnée à ellemême peuvent être divisés, abstraction faite des sédiments organisés qui ne se rencontrent que dans les cas pathologiques, en sédiments des urines acides et sédiments des urines alcalines.
Les sédiments des urines acides, quand ils sont cristallisés, peuvent être constitués par l'acide urique, l'oxalate de chaux, la cysline (très rare), qui se reconnaissent facilement au microscope; quand ils sont amorphes ils peuvent être formés par des urates et disparaissent alors par la chaleur pour reparaître parle refroidissement de l'urine ou par des phosphates de calcium et dans ce cas ils se dissolvent par l'addilion d'acide acétique et no disparaissent pas par l'ébuUition. Dans les nriyirs alcalines, les sédiments cristallisés peuvent être dus à de l'uralc acide d'ammoniaque, à du phosphate ammoniaco-magnésien, solubles tous deux, sans effervescence, dans les acides, ou à du carbonate de calcium qui fait elTervescence avec les acides; tous les trois sont du reste reconnaissables au microscope à la forme de leurs cristaux; le phosphate de magnésium accompagne quelquefois le phosphate ammoniaco-magnésien. Les sédiments amorphes peuvent être formés par du phosphate tribasique ou du carbonate de calcium. Les urines neutres ou
(I) II a été décrit récemment d'autres ferments de l'uréo (Smith, Leubo).
très faiblement acides présentent quelquefois des cristaux de phosphate neutre de calcium.
Conditions d'apparition et variations des différents principes de l'urine. — J'étudierai successivement à ce point de vue les principes azotés, les principes non azotés, les acides sulfo-conjugués, les matières colorantes et les sels.
A. Principes azotés. — 1° Urée. — La (juantité d'urée éliminée en 24 heures est d'environ 22 à 43 grammes chez l'homme, soit en moyenne 34 grammes, ce ([ui donne 0,o gr. par kilogramme de poids vif; pour la femme la quantité est plus faible, 16 à 28 grammes par jour, ce qui donne une moyenne de 25 grammes et (»,4 par kilogramme de poids vif. Ces chilTres sont du reste susceptibles de variations dues non seulement aux conditions qui seront étudiées plus loin, comme l'alimentation par exemple, mais encore aux procédés d'analyse employés; c'est ce que prouve le tableau suivant qui donne comparativement les chiffres d'urée (pour 24 heures), trouvés par le procédé de rhypobromite et parle procédé de Liebig, tableau que je dois à l'obligeance de E. Ritter, de Nancy (1).
1" Hommes; nourriture de soldat.
2° Hommes, 97 kil. : nourriture
ricliement azotée
3° Femmes, 62 kil., 5
4° Etudiaut, 20 ans, 79 kil
5° Hommes, nourriture d'hôpital
(repos)
6° Infirmiers de Maréville
NOMBRE de personnes dont l'urine a été soumise à l'analvse.
Procédé de
LHVPODBOMITE.
iif 10
iï
Procédé de
LIEIIIC.
La quantité d'urée excrétée est plus forte relativement chez l'enfant et sa proportion (par kilogr'. de poids vif) diminue par les progrès de l'âge comme on le voit par le tableau suivant.
QUANTITÉ
en 24 heures en grammes.
QUANTITÉ
par kilogramme de poids vif, en grammes.
Dans la vieillesse la proportion d'urée baisse notablement. La quantité d'urée est à peu près proportionnelle à la quantité d'urine et les deux courbes suivent la même marche et présentent les mêmes variations; si on élimine par le jeûne l'influence de l'alimentation, on constate que le maximum d'urée excrétée correspond à l'après-midi, le minimum au malin. L'alimentation a la plus grande influence sur l'élimination de l'urée ; elle augmente après le repas, atteint son maximum au bout de 6 heures et diminue ensuite ; cette augmentation est en rapport avec la
(I) Les chiEfres représentent les moyennes de plusieurs analyses faites sur chaque individu.
richesse en azote des substances alinîentaires et quand l'orfianisme est soumis a la ration d'entretien, la proportion d'azote contenue dans l'urée correspond presque exactement à celle que renferment les aliments. Un réf^ime fortement azoté peut faire monter la quantité d'urée jusqu'à 60 à 90 grammes en 24 heures, un régime végétal la faire baisser au-dessous de 20 grammes. Cependant, même dans l'inanition absolue, l'urée ne disparaît jamais de l'urme. L'influence de l'exercice musculaire sur l'excrétion de l'urée a été très controversée ; il semble cependant acquis que si elle est k peine influencée par l'exercice modéré, elle augmente quand l'exercice est poussé jusqu'à la fatigue. Pavy a vu sur des marcheurs anglais la quantité d'urée monter jusqu'à 77,5 grammes en 24 heures après une marche forcée de 109 milles (17o kilomètres). D'après Byasson le travail cérébral augmenterait la quantité d urée; le sommeil produit l'effet inverse. La menstruation la diminue et cette diminution, qui débute 1 à 2 jours avant, se prolonge quelques jours après la menstruation. La proportion d'urée augmente par l'ingestion d'eau (boissons abondantes, diurétiques), de chlorure de sodium (?), de carbonate de sodium, de substances azotées (urée, acide urique, glycocolle, etc.), de sels ammoniacaux, de protoxyde d'azote (E. Rilter), par la transfusion (Landois), par l'injection de sucre dans le sang (Richet et Moutard-Martin), par la quinine, les alcaloïdes de l'opium (Fubini; chez l'homme); elle diminue, au contraire, sous l'influence des antimoniaux, de l'acide arsénieux, du phosphore (E. Ritler), de la quinine (V. Boeck), de l'iodure de potassium (Rabuteau), de l'essence de térébenthine, de la digitale, de l'éther, du tabac, des sels de soude, etc.; l'action du thé et du café est controversée; d'après Roux, l'urée diminuerait; d'après Hammond ces substances seraient sans influence sur la proportion d'urée; Oppenheim, Fubini, etc., ont constaté une augmentation.
2' Acide urique. — La proportion d'acide urique éliminée en vingt-quatre heures est d'environ 0,3 à 0,8 grammes chez l'homme, soit en moyenne de 0,6 grammes, ce qui donne 0,008 grammes par kilogramme de poids vif; chez la femme la quaur tité est plus faible. L'urine du nouveau-né en contient plus que celle de l'adulte (jusqu'à 1,3 p. 100). L'alimentation a une influence marquée sur l'excrétion de l'acide urique; sa proportion peut monter à 1 gramme et l&',o par jour par une nourriture animale et tomber à Os'^,30 par une alimentation végétale. On observe aussi des variations journalières correspondantes; après le repas, sa quantité augmente rapidement, puis baisse et atteint un chitfre qui reste constant jusqu'au repas suivant. Il manque dans l'urine des herbivores où il est remplacé par l'acide hippurique. L'influence de l'exercice musculaire et d'autres conditions fonctionnelles est encore incertaine. Le sulfate de quinine, à fortes doses, diminue la proportion d'acide urique (Ranke). Il en est de même du chlorure de sodium, du carbonate et sulfate de soude, de l'iodure de potassium, de la caféine, des inhalations d'oxygène, du protoxyde d'azote (E. Ritter), des boissons abondantes (Genth). 11 augmente sous Tinlluence des antimoniaux, de l'acide arsénieux, du phosphore, de l'oxyde de carbone (E. Rilter). Il n'y a pas, comme on le voit, parallélisme enti e l'élimination de l'urée et celle de l'acide urique et il a même été impossible jusqu'ici de préciser les influences qui peuvent modifier le rapport de ces deux substances dans l'urine. Le rapport de l'acide urique à l'uréo est de 1 : 36 pour une nourriture animale, 1 : 27, o pour une alimentation mixte, i : 22 pour une nourriture végétale (Ë. Ritter) .
3° Acide hippurique. — L'acide hippurique existe en faible proportion (0,3 à 1,0 gramme) dans l'urine normale, surtout après l'ingestion de certaines substances alimentaires, prunes de reine-claude, baies de myrtille, asperges, lait, etc. ;
cependant, d'après quelques auteurs, il ne disparaîtrait jamais, même après une nourriture composée exclusivement de viande. Il s'y rencontre en bien plus grande quanlité après l'ingestion des acides benzoïque, quinique et cinnamique.il se trouve dès le premier jour dans l'urine du nouveau-né. L'urine des herbivores en contient de très fortes proportions qui augmentent quand on fait entrer dans leur alimentation le foin, le son, la paille, la substance cuticulaire (Meissner). D'après Weismann, sa proportion diminue quand la désassimilalion nutritive est accélérée et quand l'élimination de l'acide carbonique par les poumons augmente.
^° Créatinine. — La quantité de créatinine éliminée en vingt-quatre heures varie de 0,5 à 1,3 gramme chez l'adulte; elle est un peu plus faible chez les femmes. L'urine des nouveau-nés nourris uniquement de lait ne paraît pas en contenir; chez les enfants de 10 à 12 ans la moyenne par jour est de 0,387 gramme : chez le vieillard, de 0,5 à 0,6 gramme. Sa quantité augmente avec la proportion de viande de l'alimentation; par l'inanition, elle subit une diminution notable.
Pour les autres f^ubstmices azotées, voir : Chimie physiologique aux paragraphes : Xanthine (p. 250), Cystine (p. 307), Allantoine (p. 254), etc.
B. Principes non azotés. — Voir : Chimie physiologique, aux paragraphes : Acides lactique (p. 228), oxalique (p. 234), succinique (p. 236), glucose (p. 134), inosite (p. 155), sucre de lait (p. 130), etc.
C. Acides sulfo conjugués. — Voir : Chimie physiologique, p. 294.
D. Matières colorantes. — Voir : Chimie ■physiologiqxe, p. 209 et 21 1 ; je mentionnerai cependant le fait que, d'après Le Nobel, l'urobiline de Jalïe ne serait pas identique à l'hydrobilirubine de Maly, il n'y aurait pas de relation entre la matière colorante du sang et l'urobiline de Jafle. On a vu plus haut (p. 162) l'opinion de Udranszky sur la matière colorante normale de l'urine.
E. Substances inorganiques. — 1° Chlorure de sodium. — Le chlore se trouve en grande partie dans l'urine à l'état de chlorure de sodium. L'homme en excrète par jour en moyenne 11,5 grammes (10 à 16), soit 0,176 par kilogramme de poids vif; la proportion est plus faible chez les femmes, plus faible encore chez les enfants; elle présente du reste de grandes variations individuelles. Le chlorure de sodium présente deux maxima : l'un dans la matinée, l'autre dans l'après-midi; par l'inanition, il peut tomber à 2 à 3 grammes en vingt-quatre heures ; mais il ne disparaît jamais complètement ; il augmente par l'alimentation, surtout par la viande, par les boissons, par l'ingeslion de sel marin ou de sels de potasse, par l'exercice musculaire, par le travail cérébral; il diminue pendant le sommeil.
2° Phosphates. — La quantité d'acide phosphorique éliminé par jour est en moyenne de 2,8 grammes (2,5 à 3,5), soit 0,044 par kilogramme de poids vif; un tiers de cet acide phosphorique est uni à la chaux et à la magnésie. Le maximum des phosphates tombe dans l'après-midi, puis leur proportion baisse pendant la nuit et arrive à son mininum dans la matinée Ils augmentent par l'alimentation et surtout par une nourriture animale, par les boissons (vin. bière), par le travail musculaire, par l'ingpstion de phosphates, de carbonates alcalins, de substances excitantes, etc. Ils diminuent par une alimentation grasse, par l'alcool. L'influence du travail cérébral est aussi controversée; d'après Siilzer el Sti'ubing, il y aurait augmenlation de phosphates ; cette augmentation a élé constatée dans certaines névropathies, au moment des attaques d't pilppsie (Mairel), dans les accès de manie (Maire! ). dans l'hypochondrip, a la suite d'excès de coït (E. Ritter, thèse de Garnier : Sur le sysième nerveux, 1877). On les a trouvés diminués dans l'aliénation mentale, chez les maniaques (Mendelj, dans l'épilepsie dans l'intervalle des attaques; j'ai constaté cette diminution chez des déments, diminution observée aussi par
Mairet. I/élimination des phosphates est plus faible pendant la grossesse et chez les enfants à l'époque de la croissance. Le rapport des phosphates de l'urine à Tazote de ce liquide est :: 18 : 100 (1).
(I) Je donnerai ici un résumé des recherches que j'ai faites sur moi-même pendant une période de 4(! jours sur l'éhmiuation de l'acide phosphorique et sur la sécrétion urinaire (Age : 48 ans ; poids : 70 kilogr.). Le tableau suivant donne les analyses jour par jour pour ce qui concerne l'acide phosphorique (procédé de l'acétate d'urane).
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loS LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
3° Sulfates. — L'homme élimine par jour par l'urine 2,1 gramme d'acide sulfurique (1,5 à 2,3), soil 0,032 par kilof,'ramme de poids vif. Cette proportion est un peu plus faible chez les femmes. Le maximum des sulfates se rencontre dans l'aprèsmidi après le repas; leur quantité s'accroît par l'alimentation animale, par l'exer-
et la quantité d'acide phosphorique par heure de coucher (colomie E) ; le signe + indique, dans cotte colonne, les jours où la quantité d'acide phosphorique par heure de coucher a été pUis fortt! que la quantité d'acide phosphorique par heure de lever. L'examen de ce tahleau donne les résultats suivants :
1° Pour ce qui concerne l'acide phosphorique éliminé en vinf/t-quafre heures, la moyenne do l'acide idiosphorique éliminé en vingt-quatre heures par l'urine a été de 2&^l;^.3; minimum : U^'iSS (le 24 décembre) ; maximum : 2sr,697 (le décembre). Cette moyenne de 2g'',i:33 par jour correspond à une moyenne de Os'jSS par heure et de Oe'",0:304 par jour et par kilogranmie do poids vif et se rapproche de la moyenne adoptée ordinairement.
Le tableau suivant, qui complète le précédent, montre les écarts entre les quantités maxima et minima trouvées par dilTércnts i)hysiologistes, écarts dont les différences sont rendues plus sensibles dans les colonnes C et D qui indiquent le rapport des minima aux maxima = 100.
UO
On voit par ce tableau que, sauf pour Breod et Kerner, l'écart que j'ai trouvé entre le maximum et le minimum est moins considérable que celui qui a été constaté par les autres auteurs. Ceci tient en partie à ce que les chiQ'res donnés par ces derniers se rapportent souvent à des observations prises sur des individus dilférents. Cependant, cette oxpUcation ne peut s'appliquer à tous les chiifrcs et il faut admettre, dans ce cas, des influences provenant soit du régime alimentaire, soit de circonstances individuelles. Quoi qu'il en soit, et d'après mes observations, je serais porté à admettre que, pour un régime ordinaire et dans les conditions normales, les variations de la quantité d'acide phosphorique éliminé chaque jour ne sont pas aussi considérables qu'on l'admet généralement. Il est mémo à noter que, dans le cas actuel, cette constance relative de l'excrétion de l'acide phosphorique s'est maintenue malgré des variations assez considérables dans la quantité des aliments ingérés.
i° Pour ce qui concerne le rapport de l'acide phosphorique éliminé par l'urine avec l'acide phosp/iorique ingéré, on voit par les tableaux insérés dans mon travail et dent je ne donne ici que le résumé, que, sauf une seule journée, la quantité d'acido phosphorique éliminé était toujours inférieure à celle de l'acide phosphorique introduit par l'alimentation, et que, eu moyenne, 75 p. 100 de l'acide phosphorique des aliments se retrouvent dans l'urine, le reste étant éliminé par les fèces.
3" Pour ce qui concerne les variations de l'élimination de l'acide phosphorique dans le courant de la Journée, j'ai obtenu les résultats suivants. — a. Différences de l'élimination le jour et la nuit. — On a vu plus haut que la quantité d'acide phosphorique éliminé par l'urine était de 2p'",1-33 par jour, soit 0er,88 par heure. Si l'on compare maintenant les heures do jour (G heures du matin à G heures du soir) et les heures de nuit (G heures du soir à G heures du matin), on trouve, comme moyenne de la quantité d'acide phosphorique éliminé : par heure de jour, 0er,0894; par heure de nuit, 0e'",O871.
Je place ici, ou regard des chitl'res que j'ai obtenus, ceux qui sont donnés par quelques physiologistes, et de plus, dans les colonnes C et D, les rapports des deux chiffres de jour ot de nuit pour faciliter la comparaison des chiffres entre eux. On voit par ce tableau quelles variations oxisti-ut sur ce point entre les auteurs.
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 169 musculaire, par l'ingestion de soufre, d'acide sulfurique, de sulfates; elle diminue par une alimentation végétale, pendant la grossesse ; l'ingeslion de lau-
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Si au lieu de partager la journée eu douze heures de jour et douze heures de nuit, on la partage en trois parties : matinée, après-midi, nuit, on arrive à des résultats plus intéressants. Je ne les donnerai pas eu détail, mais me contenterai de dire que pour tous les auteurs, et mes recherches conlirment le fait, le minimum tombe dans la matinée. — b. Vnnnlions horaires de l'élimination de l'acide phosphorique. — Pour arriver à des résultats aussi précis que possible, j'ai établi, heure par heure, en prenant les moyennes horaires de toutes mes analyses, la marche de l'élimination de l'acide phosphorique par l'urine. C'est ce que donne le tableau suivant d'après lequel j'ai dressé le graphique reproduit dans mon travail (les chiffres indiquent, en grammes, les quantités d'acide phosphorique par heure) :
9 30 ti.09.')
12^30 (matin) 0,08 i
7''30n> (matin) 0,073
soir
Les repas avaient lieu aux heures suivantes : premier déjeuner entre 7 h. 30 et 8 h. 15 ; second déjeuner, entre II h. et 1 h. ; dîner, entre 5 h. 15 et 7 h. 30.
On voit, d'après ce tableau, que le chiffre ndnimum se trouve à 7 h. 30 m. du matin; à partir de ce moment la quantité de l'acide phosphorique de l'urine augmente d'une façon presque insensible jusqu'à dix heures ; à ce moment le chiffre augmente brusquement jusqu'à une heure, reste stationnaire jusque vers cinq tieures et demie (maximum), puis, à partir de là, décroît peu à peu jusqu'au matin. La courbe des variations horaires de l'acide phosphorique parait suivre assez régulièrement celle des variations horaires de la quantité d'urine. — c. Variations de l'élimination de l'acide phospliorique sous l'influence de la veille et du sommeil. — Au lieu de comparer les heures de jour et de nuit,on peut comparer les heures de veille et les heures de sommeil au point de vue de l'élimination de l'acide phosphoritpie. Seulement, on a de très grandes difficultés pour recueillir les urines de façon qu'elles correspondent exactement à ces deux états. Aussi me suis-je contenté d'étudier les urines, d'une part, pour le temps pendant lequel j'étais resté levé, d'autre part, pour le temps pendant le([uel j'étais resté couché.
Quoique le résultat ne soit pas le même, l'influence prédominante de la veille dans les heures du lever, du sommeil dans les heures du coucher, m'a paru justifier l'étude des variations de l'acide phosphorique dans ces deux états.
Toutes ces indications sont données jour par jour dans le tableau de la page 1G7. Ou y trouve : dans les colonnes B et C, les quantités absolues d'acide phosphorique pour chaque jour pour le feuips du lever et le temps du coucher; dans les colonnes 1) et E. les (|uaiilités d'acide phosphorique par heure de lever et de coucher; enfin, dans la colonne G, le rapport de D = 100 à E.
On voit par ce tableau que la moyenne de l'acide phosphorique éliminé par l'urine a été de : 0,091 pour les iieures de lever ; 0,084 pour les heures de coucher.
no
rine ne l'augmente pas (sauf chez le lapin). D'après Kûnkel 60 à 70 p. 100 du soufre ingéré avec les aliments reparaissent dans l'urine sous forme d'acide sulfurique.
Mais l'inspection des colonnes D et E montre que les variations ou les écarts d'un jour à l'autre ont été assez considérables. Ainsi, le minimum pour le lever, a été <',072 (le 12 janvier), le maximum, 0,1 IG (le 15 décembre); pour le coucher, le minimum a été O.Oo'.) (le 24 décembre), le maximum, 0,108 (le 31 décembre). L'écart maximum a donc été de 0,044 dans le premier cas, de 0,049 dans le second.
Sur les 41 jours dans lesquels j'ai pu analyser comparativement les urines du lever et du coucher, 13 fois la quantité d'acide phosphorique par heure de coucher a été supérieure à la quantité par heure de lever, deux fois il y a eu égalité entre les deux quantités, 26 fois le chilfre par heure de lever a été supérieur; en résumé, deux fois sur trois environ, la proportion d'acide phosphorique éliminé par heure de lever est plus considérable. Si on représente par 100 la quantité d'acide phosphorique éliminé par heure de lever (colonne G du tableau), on voit que la quantité d'acide phosphorique éliminé par heure de coucher est en moyenne de 92 ; le minimum est 57 (le 15 décembre), le maximum 136 (le 12 janvier).
La comparaison des chiffres d'acide phosphorique par heure pour le jour et la nuit d'une part, pour le lever et le coucher de l'autre, fournit un résultat intéressant comme le montre le tableaii suivant :
Lever 0,0910
Coucher 0,0840
Jour 0,089 i
Nuit 0,0871
Il y a donc plus de différence, au point de vue de l'acide phosphorique éliminé par heure, entre le lever et le coucher qu'entre le jour et la nuit. Cette différence se voit mieux si, au lieu de prendre les chiffres absolus, on prend le rapport des deux quantités comme dans le tableau suivant :
Lever 100,0
Coucher 92,3
Jour. 100,0
Nuit 97,4
4° Pour ce qui concerne le rapport des phosphates alcalins et des phosphates terreux, la moyenne de mes analyses m'a donné, pour lOl) d'acide phosphorique total en 24 heures, 2« d'acide phosphorique uni aux terres et 72 d'acide phosphorique uni aux alcalis, proportions qui se rapprochent de celles données par la plupart des auteurs (23 à 33 pour 100 pour l'acide phosphorique uni aux terres).
5° Pour ce qui concerne l'influence de l'âge sur l'élimination de l'acide phosphorique par l'urine, j'ai essayé de dresser, d'après mes recherches et celles des auteurs qui m'ont précédé, la courlie de l'élimination de l'acide phosphorique depuis l'âge de vingt ans jusqu'à l'extrême vieil esse. D'après cette courbe, le maxiiimm serait ;'i 3(i ans et à partir de cet âge la pronorlion d'acide phosphorique diminuerait graduellement jusqu'à la vieillesse. Malgré les critiques de Mairot, dans la discussion desquelles je ne puis entrer ici, je crois que cette courbe répond à la réalité des faits.
Pour terminer, je donnerai deux séries d'analyses d'urines de vieillards avec les dosages de l'acide phosphorique et de l'urée pendant 10 jours consécutifs.
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— i" Ammoniaque. La proportion d'ammoniaque de Turine est de 0,7243 grammes en moyenne en vingt-quatre heures. Cette proportion augmente par certains aliments) asperges), par l'ingestion d'acides (chez le chien). L'urine de lapin contient moms d'ammonia(iue que l'urine acide d'homme et de chien.
Analyses de l'urine. — Le tableau suivant donne des analyses d'urine d'après J. Vogel et Kerner (1) :
Quantité d'urine...
Eau
Parties solides
Urée
Acide urique
Chlorure de sodiuui Acide phosphorique Acide sulfurique . . .
Phosphates terreu.x.
.«Vuimoniaque
Acide libre
Ea 24 heures.
oo
Pour 1000 p.arties d'urine.
000,00 yG'>,00 40,00 23,30 0,50 11,00 2,30 1,30 0,80 0,40 2,00
En
2i heures.
Variations de la composition de Turine. — A. Variations suivant les divers états de Voryanisme. — 1° Age. L'urine des nouveau-nés pendant les dix premiers jours présente des caractères particuliers; d'après Martin et Ruge, sa quantité est représentée par les chiffres suivants :
Jours 1 2 3 4 5 6
Quantité en centimètres cubes. 12 12 23 39 35 55
Les chiffres de Hofmeier sont à peu près les mêmes.
Celle des cinq premiers jours est troublée par des globules muqueux, des lamelles épilhéliales et des urates; elle devient ensuite claire et transparente; sa
Femme de 92 ans.
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Pour les détails de ces expériences voir mes Recherches sur l'influence de l'activité cérébrale sur la sécrétion urinaire, etc. (in : Reo. méd. de l'Est, 1882 et : Rech. expér. sur les conditions de l'activité cérébrale, 1.S84).
(1) Les analyses I sont ducs à Vogel et représentent la moyenne de plusieurs analyses faites sur l'urine de divers individus. L'analyse II, de Kerner, est la moyenne d'analyses de l'urine recueillie pendant 8 jours sur un homme de 23 ans pesant 72 kiloo-rammes
réaction est ordinairement faiblement acide (Martinet Ruge), neutre d'après Parrot et Robin. Sa densité et la proportion p. 100 de principes solides qu'elle contient diminuent régulièrement du premier au dixième joui\ à l'exception de l'acide phosphorique qui augmente. Elle renferme de l'urée (3,03 par liLrej (1) de l'acide urique, qui augmente jusqu'au sixième jour, puis diiiiinue peu à peu, de l'allantoïne, de l'acide hippurique, pas de créalinine (quand la nourriture se compose exclusiment de lait), quelquefois de l'albumine (d'après Parrot et Robin), des chlorures (0,88 par litre), des phosphates (0,14 à 0,32 par litre), des sulfates. Du dixième au soixantième jour, l'urine se rapproche peu à peu de l'urine normale ; cependant elle est encoie neutre et présenterait, d'après Cruse, des rapports intimes avec le poids de l'enfant ; la quantité totale d'urine augmente avec le poids de l'enfant, ainsi que celle de l'urée et du chlorure de sodium; la densité de l'urine s'accroît aussi peu à peu. De 3 à 7 ans la quantité d'urine en vingt-quatre heures atteint T.')0 (garçons) et 700 centimètres cubes (biles); mais eu égard au poids du corps les enfants en sécrètent une fois et demie plus qu'un adulte (59 c. c. par kilogr. de poids vif). Cette urine renferme en moyenne 24 grammes de parties solides par jour. L'urine du vieillard présente quelques ditl'érences avec celle de l'adulte; la proportion d'urée est plus faible (quelquefois de moitié); il en est de même de la créatinine; du reste les différences de conditions d'existence influencent naturellement chez lui la composition de l'urine.
2° Sexe. — Chez la femme la quantité d'urine et la proportion des divers principes solides est habituellement un peu plus faible que chez l'homme. Les différences sexuelles de la composition de l'urine commencent déjà à. se montrer dans les premiers jours après la naissance. Le tableau suivant donne, en grammes, d'après Mosler, les quantités d'urine et de ses principes constituants chez l'enfant, l'homme et la femme :
FEMME
HOMME
Eu 24 heures.
Par kilogr.
En
24 licures.
l'ar kilogr.
En 24 heures.
Par kilogr.
Chlorure de sodium....
Acide phosphorique
B. Variations fonctionnelles . — 1° Alimentation. Les boissons augmentent non seulement la quantité d'eau de l'urine, mais aussi la quantité des sels, sans augmenter dans la même proportion le chiffre de l'urée et de l'acide urique, d'où diminution relative de ces deux principes. Une alimentation animale rend l'urine acide, et augmente la quantité d'urée, d'acide urique, de créatinine, de sulfales,^ de phosphates et de chlorures; l'alimentation végétale rend l'urine alcaline (urine des herbivores); sous son influence, on constate un accroissement de l'acide hippurique, de l'acide oxalique, des carbonates, de la potasse, delà soude et delà giycose i^alimentalion féculente). L'inanition rend l'urine des herbivores acide, et l'acide
(1) Voici les chiffres de Hofmcister pour l'urée : après la naissance, 2,45 par litre; les premières douze heures, 3,6; les douze heures suivantes, 9,21 ; le deuxième jour, 9,G ; le troisième jour, 11,03; puis elle baisse et au huitième jour elle est de 3,0. Le maximum de la quantité absolue d'urée se trouve au quatrième jour et = 0sr,2031.
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liippuri(|ue y est remplacé par l'acide urique (1). — 2° Digestion. I/urine émise trois heures environ après le repas (urine de la digestion ou du chyle) est dense, colorée, moins abondante, et elle présente déjà les variations de quantité des divers principes, suivant la nature de l'alimentation, variations qui ont été étudiées précédemmenl. On a vu plus haut l'intluence des repas sur la réaction de l'urine. — 3° SiLeur. Il y a une sorte de balancement entre la sécrétion de la sueur et la sécrétion urinaire : quand l'une augmente, l'autre diminue; mais ce balancement ne s'exerce que dans des limites assez restreintes et porte surtout sur la quantité d'eau. —4» L'influence de Vexercice musculaires, été très controversée. L'acide de l'urine augmente (acide lactique); en même temps il parait y avoir aussi augmentation d'urée (voir : Variations de Vurée, page 165), du moins dans certaines conditions, de chlorures, de sulfates, de phosphates; l'acide urique, au contraire, éprouverait une diminution; la créatinine ne parait pas influencée. — o° Le travail intellectuel exerce sur la composition de l'urine une action encore peu précisée ; d'après Byasson, il y aurait augmentation d'urée, de phosphates, de chlorure de sodium et diminution d'acide urique; mais ces recherches méritent confirmation. — 6° Le sommeil diminue la quantité d'urine; en même temps, l'urée, le chlorure de sodium, les sulfates sont en plus faible quantité ; contrairement à l'assertion de Kaupp et de quelques auteurs, il en est de même des phosphates, d'après mes recherches mentionnées plus haut. — 7° Grossesse. L'urine est moins dense, plus aqueuse, moins acide, et subit plus facilement la fermentation ammoniacale; l'urée et le phosphate de chaux ne paraissent pas diminués; elle contient quelquefois un peu d'albumine, du glucose et de l'allanloine. La kyestéine ou gravidine, qu'on regardait autrefois comme un principe albuminoïde spécial à l'urine des femmes enceintes, n'est qu'une pellicule irisée constituée par des cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien mélangés à des champignons microscopiques. Cependant quelques auteurs la considèrent comme une substance analogue à la caséine. I/urine des nourrices contient souvent du sucre de lait comme on l'a vu plus haut page 162.
C, Variations dues aux causes extéiHeures. — 1° Variations journalières. Les variations journalières de l'urine dépendent en partie des repas ; cependant, même dans l'inanition, on a observé un maximum et un minimum qui coïncident à peu près exactement avec ceux observés chez l'homme dans le premier cas. Voici, d'après Weigelin, les chiffres donnés pour les quantités d'urine, d'urée et de chlorure de sodium aux différentes heures de la journée (moyenne de 6 jours) :
(I) Le tableau suivant, emprunté à Lohnstein, donne la composition de l'urine de vingt-quatre heures (en grammes) pour un régime exclusivement végétal, V, pour un régime exclusivomcnt animal. A, et pour un régime mixte, M.
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Un certain nombre d'auteurs, Oppenheim, Herfeldt, Gley et Richet, etc., ont aussi étudié les variations iioraires de l'urine et de l'urée (f).
2*> Température. L'élévation de la température extérieure diminue la quantité d'urine qui devient plus concentrée; les quantités d'urée, de chlorure de sodium subissent aussi une diminution. — 3° Passage des substances dans Vurine. Les métaux et les sels métalliques insolubles ne reparaissent pas dans l'urine; on y retrouve inaltérés un certain nombre de sels alcalins (carbonates, sulfates, borates, nitrates, silicates, chlorures, iodures et bromures); le cyanoferrure et le sulfocyanure de potassium ; les sels solubles d'antimoine, de bismuth, d'arsenic, de mercure, d'argent et d'or : l'acide oxalique, le phénol, l'acide pyrogallique ; les acides biliaires, l'urée, la créatinine ; la morphine, la quinine, la strychnine, la caféine, etc.; beaucoup de matières colorantes (carmin, campèche, gommegutte, etc.); la santonine, le sucre, l'alcool (seulement en partie). Les sels des acides s'y retrouvent en grande partie à l'état de carbonates, les hyposulfites et les sulfures à l'étal de sulfates; l'acide lannique à l'état d'acide gallique, l'acide malique à l'état d'acide succinique, les iodates et les bromates à l'état d'iodure et de bromures. Enfin beaucoup de substances ingérées donnent naissance par synthèse i,n s'unissant à des substances existant dans l'organisme à des corps nouveaux qu'on retrouve dans l'urine ; tel est l'acide hippurique qui paraît dans l'urine après l'ingestion d'acide benzoïque; tels sont les acides sulfo-conjugués, etc., etc. (Voir ^ Chimie physiologique, Acide conjugués. Acide hippurique, etc.)
Action toxique des urines. — D'après les recherches récentes, l'urine normale a une action toxique. D'après Bocci, l'urine humaine injectée sous la peau d'une grenouille agirait comme le curare. D'après Schiiïer, elle déterminerait la mort avec production de crampes. La substance toxique de l'urine n'a pu encore être isolée. Schiffer affii me qu'elle existe encore dans l'urine après l'élimination des sels de potasse, de l'ammoniaque et de la créatinine, tandis que d'après Charrin et Royer les sels de potasse entrent pour 75 à 80 p. 100 dans la toxicité totale, opinion déjà soutenue par Feltz et Ritter dans leur recherches sur l'urémie. Cette action toxique se montre aussi pour les cendres de l'urine, mais moins que pour l'urine entière (Lépine et Aubertj. Les urines de la nuit sont moins toxiques que celles de la journée (Ch. Bouchard). On pourrait attribuer celte toxicité à un al-
^1) On a vu plu» haut mes recherches sur les variations journalières et horaires do l'acide phosphorique de l'urine. On trouvera aussi dans mon travail la marche des variations 'horaire? de la quantité d'urine.
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caloide (ptomaine?); mais d'après Villiers, il n'en existe pas dans l'urine normale. La toxicité de l'urine varie suivant sa provenance; celle de lapin et de cobaye serail 9 à 10 fois plus toxique que celle de l'homme (Charrin et Roger).
Physiologie comparée. — i° Carnivores. L'urine des carnivores a à peu près la même composition que l'urine humaine. Elle est claire, fortement acide, riche en urée, pauvre en acide urique. Par une alimentation exclusivement végétale, elle peut prendre le caractère de l'urine des herbivores. L'urine du chien contient, outre les parties constituantes ordinaires, un acide particulier, Vncide kynurénique, C20H^''Az-'O8-f-2H2O; elle renferme beaucoup d'indican, souvent de l'allantoïne, de la cystine et de l'acide succinique, de la méthylamine, et une plus forte proportion de sulfocyanures et de sels ammoniacaux que l'urine humaine. L'urine de chat contient aussi des hyposulfites et de l'allantoïne. — 2" Herbivores. L'urine des herbivores est trouble, jaunâtre, alcaline et fait effervescence avec les acides; le (rouble est dù à un dépôt de carbonates et d'oxalate de chaux tenus en suspension; elle renferme peu de phosphates terreux, de chlorure de sodium et d'ammoniaque, beaucoup de potasse. L'acide urique y manque ou ne s'y trouve qu'en très faible proportion ; par contre on y rencontre de fortes proportions d'acide hippurique. Par l'inanition, pendant l'allaitement, par une nourriture de viande, l'urine devient acide; elle renferme de l'acide urique tandis que l'acide hippurique disparait. L'urine du bœuf contient beaucoup d'indican, de l'acide benzoïque, des traces de taurine et d'hypoxanthine, de l'inosite, deux acides particuliers, huileux, odorants, les acides damalurique, C'H'-O- et damolurique. L'urine de cheval renferme de la mucine, beaucoup d'acides sulfo-conjugués et spécialement d'indican, de la pyrocatéchine, de la coumarine, de l'acide phénacéturique ; ses sédiments consistent en carbonates et oxalates de chaux, et phosphate de magnésie. L'urine de lapin contient une assez forte proportion d'acides sulfo-conjugués, de l'acide succinique, du sulfocyanure de potassium, de la mélhylurée, très peu d'ammonia- ([ue; elle renferme quelquefois une substance qui réduit la liqueur de Barreswill. Elle devient acide au bout de 2 à 3 jours d'inanition. L'urine de porc est claire au moment de l'émission, mais se trouble très rapidement par la transformation des carbonates acides en carbonates neutres. Elle est fortement acide. Elle contient 2 p. 100 d'urée, de la xanthiiie, de la guanine (?); par contre l'acide urique et l'acide hippurique paraissent y manquer et on n'y trouve que des traces de créatinine. — 3" Oiseaux. I/urine de ces animaux se mélange dans le cloaque avec les excréments ; elle est blanche, crayeuse, quelquefois colorée ; elle consiste en urée, acide urique, créatinine. — 4" L'urine des reptiles ressemble à celle des oiseaux et consiste en acide urique presque pur avec un peu d'urate d'ammoniaque et de phosphate de chaux. Celle do quelques espèces de tortues contient de l'acide hippurique. L'urine des grenouilles est claire, limpide et renferme de l'urée.
Bibliog^raphie. — J. Kramsztyk : Ueber das f/ef}C7iscl/if)c Vcrkallniss der von Orfjanls- )inis ausfjeschiedenen Menr/en des Stlckslo/ft> und der J'Iiospliorsaure (Laborat. de la Kac de méd. de Varsovie, 1879; en russe). — R. Lkpine : Comple rendu des travaux du lubor. de clin. méd. de la Faculté de méd. de Li/on (Rev. nions, de méd., 1880). — Id. et Ki.AVARD : Sur Vexcrélion par l'urine de soufre incomplelement oxydé, etc. (C. rendus t. XCI, 1880). — H. Oppkmieim : Ueber den Einfluss der Wassersto/fzufuhr, etc. (Arch. dè Pn.,t. XXf, 1880). — E. Mai.i.euvorden : Ueber Aussrheidunçi von Ammonialc im Urin etc (Arch. f. exp. Pat., t. XII, 1882). — 0. Leide : Ueber die Ammoniakausscheidunq im llarn von Kranken (iMed. GbI., 1880). — L. Chevron : Ueber die Anwesenheit von PhosjJiorsdure im Kuhhnrn (Bcr. d. d. ch. Ges., t. XIII, 1880). — A. P. v. Dam : De phofphorzuuruilscheiding bij den mensch, Lcidon, 1880.— C. Scmiaparelli l't G*. Pekro.ni • Di alcuni nuovi cojnponenti délia urina umana (Gaz. ch. ilal., t. X, 1880). — Sotms-
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ciiEwsKY : Glycei'inphosi)hovscLuve im normalen menschliclien Harn (Zeit^ch. f, phys. Ch., t. IV, 1880). — 1. Mlxk : Zur vevgleich. Ch. des Saur/c/hierharns (Arch. f. PhysioL, LS80). — J. SciiiFKEK : Ueber (las Vovkommen und die Entslehuiui von Melln/lamin und Melhiilharnstoff im Harn (Zoitsch. f. phy?. Ch., t. IV, 1880). — C. A. Mac Mi nn : /fwink) llie colourinf/ nialter of human urine (Proc. roy. Soc. Lond., t. XXX et XXXI, 1880).
— E. Salkowski : Demonstr. von prit f'ormirlen Uroinlin im Ilarn (Zeitsch. f. phys- Ch., t. IV. 1880). — J. M. PiHSKH : Ueber dus Vorkommen indifjoerzeuf/ender Subslanzen im Harn (Duhl. Journ., 1880). — N. Heinemann : Indican in fieaU/i, etc. (Med. CbL, 1880).
— Tii. Weyi. et B. V. Anhei* : l'eber die Aiissclieidiinf/ der Uippursàure, etc. (Zeit. f. phys. Ch., t. IV, 1880). — H. .Moi ■rAIU)-.^L\nïl^• et Cii. Riciiet : De quelques faits relatifs à la sécrétion urinaire (C. rendus, t. XG, 1880). — L. Briegeh : Ueber die flilclitige Phenole, etc. (Zeit. f. phys. Ch., t. IV, 1880). — R. Deii.mei- : Uel)er dus Vorkommen reducirender Sul)stanz im P flanzenfresserhurn (Landwirthsch. Vcrsuchstat., 1880). — R. v. .Iakscii : S/, iib. den Ilarnstoffpilz (Zeit?ch. f. phys. Ch., t. VIII, 1880). — F. Rôiimann : Ueber saure Harnf/ulirunf/ [ul.). — Cii. Riciiet : Sur la ferment, de l'urée (C. rendus, t. XCII, 1880). — V. Sei.mi : Sul fermento saccarificante délie urine (Atti dei Lincei, t. V, 1880). — Cameker : Zur Hestimmunçi der 2i s f Und if/en Harninenr/e beim Saugling (Jahrl). f. Kiiidcrheilk. t. XX, 1880). — J. \V. Ru.neberg : Zur Frage des Vorkommens der Albuminurie bei gesunden Menschen (D. Arch. f. kL Med., t. XXVI, 1880). — Fr. Hofmeister : Zur Lehre vom Pepfon (Zeitsch. f. phys. Ch., t. VI, 1880. — R. Moltard-Marti.n et Cii. Riciiet : Rech. expér. sur la polgurie (Arch. de physiol., 1882). — Fr. Retz : Ueber das Ammoniak im Urin (Meniorabil., t. XXVI, 1881). — Kuxkel : Ueber das Vorkommen von Eisen im Harn (Wurzb. phys. med. Ges., 1881). — F. Hofmeister : Ueber die durcfi Phosphorwolframsùure fallbaren Substanzen des Harns (Zeitsch. f. phys. Ch., t. V, 1881).
— R. MoscATELLi : Unt. iib. das Vorkommen von Zucker und Gallenfarbstoff im Harn (Molesch. Unt., t. XIII, 18811. — G. Edlefsen : Ueber das Verhâltniss der Phospfiorsaure zum Stickstoff im Urin (D. Arch. f. kl. Med., t. XXIX, 1881). — E. Corrington : Brit. med. Journ., 1881. — R. Lépine et Guérin : Note sur le soufre difficilement oxydable de l'urine (Rev. de méd., 1881). — P. Cazeneuve : Sur l'excrétion de l'ac. urique chez les oiseaux (C. rendus, XCIII, 1881. — R. v. Jakscii : Ueber die Entwickelungsbedingungen des Micrococcus ureœ (Med. Cbl., 1881). — G. Salomon : Beitrdge zur Chemie des Harns (.Arch. f. Physiol., 1882). — R. Rocci : Ueber die giftigen Wirkungen des mensclilic/ien Uarns (Med. CbL, 1882). — P. Grïitzner : Rrcsl. arztl. Zeitsch., 1882. — .VI. Hok- .mbier : Beitrag zur Lehre vom Stoff icechesel des Neugeborenen (.\. de Virchow, t. LXXXIX. 1882). — E. Salkowski et Leubé : Die Lehre vo7i Harn, 1882. — H. Weiske : Ueber das Vorkommen von grossen Magnesiumammoniumphosphatkrystallen im Menschenharn (Rer. d. d. ch. Ges., t. XVI, 1883). — W. G. Smitii : On the nature of the phosphatic precipilate obtained upon heating urine (Dubl. Journ. of med. se, 1883). — R. J. Stokvis : Hel troebel worden van zure eiwiiturijé urine by kooken (Nederl. Tijdschr. vor Gen. Bylog., 1882 et CbL, 1883). — P. Pi.osz : Ueber einige chromogene des Harns (Zeit. f. phys. Ch., t. VIII, 1883). — E. Salkowski : Ueber die LÔslichkeitsverhdltnisse desphosphorsnuren Kalkes im Harn (Zeitsch. f. phys. Ch., t. VII, 1883). — R. Lépine et (ï. GuÉRiN : Sur la provenance du soufre difficilement oxydable de l'urine (C. rendus, t. XCVII, 1883). — M. Jaffe : Ueber das Vorkommen von Mannit im normalen Hundeharn (Zeitsch. f. phys. Ch., t. VII, 1883). — C. Sciiottex : Ueber die fiûchtigen Sihiren des Pferdeharns, etc. (id.). — G. Hoppe-Seyler : Beitr. zur Kenntniss der Indigobilden den Substanzen im Harn, etc. (Arch. L Physiol., 1883). — Schiffer : Ueber eine toxische Substanz im Harn (D. med. Wochensch., 1883). - G. Salomon : Ueber die chem. Zuzammensetzung des Schweineharns (Arch. de Virchow, t. XCV, 1884). — Yvox : Man. clin, de l'analyse des urines, 2" éd., 1884. — Ch. Rouchard : Bech. exp. sur la toxicité des urines normales (Soc. de bioL, 188i). — J. Hoffmann : Beitrdge zur Sémiologie des Harns. Diss. Berlin, 1884. — G. Politis : Ueber das VerhSltmss der Phosphorsuure zum Stickstoff, etc. (Zeit. f. RioL, t. XX, 1884). — R. Lépine, Eymonet et Aubert : Sur la proportion de phosphore incomplètement oxydé contenu, dans l'urine, etc. (C. rendus, t. XCVIII. 1884). — H. Beaunis : Rech. sur l'influence de l'activité cérébrale sur la sécrétion urinaire (dans : Rech. expér. sur les conditions de l'activité cérébrale, etc., 1884 et Revue méd. de l Est, 1882). — A. .Auerbach : Ueber die Saurewirkung der Fleischnahrung (A. de Virchow, t. XCVIII, 1884). — A. Mairet : Rech. sur l'élim. de l'ac. phosphorique, 1884. — Lépine et Guérin : Sur la présence d'alcaloïdes toxiques dans l'urine (Rev. de méd., t. IV, 1884). — E. Salkowski : Ueber das Vorkommen der Phenacetursâureim Pferdeharn (Ber. d; d. chem. Ges., t. XVII, 1884). — De la Celle de Châteaubourg : He l'albuminurie physiologique, 1883. — Coignard : id. (Union méd., 1884). — E. Salkowski : Zur Kenntniss des Pferdeharns (Zeitsch. f. phys. Ch., t. IX, 1885). —
Ad. Otx : Ueber einige die Phosphate des Uarns befre/fende Verhcillnisse (id. t. X). — R V JxKscii : Ueber das Vor/,-oi)»neii von /liichtigen l'ellsuuren im Vnn, etc. (.)8e Vers. (1 Naturf. u. .Erzte, 1885). - E. Salkowsiu : Ueber das Vorkommen der Phenacetursàure im Nam, etc. (Zoitsch. f. phvs. Ch., t. IX, 188.-,). - Staothagen : ht anzunehmen, c as der normale menschliche llarn C//stin... enthalte (id.). — HKFri'EK : Ueber dœ Aiisscheidung des Schivefels im tiarn (llostock. Zcit., 1885 ot Arch. de PII., t. XXXMII, 1886). — H. À. La.ndwëhk : rhierisches Gummi, etc. (.Med. Cbl., 1885). W. Sahli : Ueber das Vorkommen von Pepsin iind Tnjpsin im normalen menschlichen llarn (A. de Pil., t. XXXVI, 1885). — U. LÉi'i.NE et P. Aubekt : Sur la toxicité respective des matières organiques et salines de l'urine (G. reudus, t. CI, 1885). — W. Leuue : Ueber die al/calische llarngnhrung (^Sitzmigïil)or. d. phys. uied. Soc. zu Erlfingen, 1881). — Ii). : Ueber IJarnsto/ffermeni [kl., 1885). — Id. : Ueber ammonia/calische Jlarngdhrung (A. de Yii-chow, t. G, 1885). — Su. Lea : Some notes on ihe isolation of a soluble urea-fermenl of the torulu urea (Jourii. of. physiol., t. VI, 1885). — A. IIeiu'eldt : Ueber den zeitlichen Verlauf der Harnslo/faussclieidung beim gesunden and [ieberuden Mensclien (Wiirzb. med. Klinik, 1885). — W. .Mili.s : Ûeber die Ausscheidung der Oxalsuure durch den Harn (A. de Virchow, t. XCIX, 1885). — A. Billet : Sur le bacterium areœ (G. rendus, t. C, 1885). — Cii. IlicHET : Elim. des boissons par Vurine (Soc. de biol., 18S5). — F. Gkiiiug : Ueber Fermente im llarn (A. de PlUiger, t. XXXVIII, 1885). — W. Ebek : Die Consislenz de: normcden Pferdehurns (Gl)l., 188(5). — V. Feltz : Essai expér. sur le pouvoir toxique des urines fébriles (G. rendus, t. CII, 1886). — Gii. Bougiiaud : Sur les variations de la toxicité urinaire (id.). — K. Lohnsteiis : Uni. iib. den Ein/luss der Xahrung au f die Zusammensetzung des Harns, Diss. Berlin, 1880. — R. v. Jakscii : Ueber phgsiol. und j^al- Lipacidurie (Zeitseh. i". phys. Gh., t. X, 1880). — F. Mlilleu : Ueber Jndicanausscheidung durch den llarn bei Inanition (Wurzb. med. Klinik, t. 11, 188G). — H. Léo : Zur Frage der Trypsinausscheidung durch den llarn (A. de Plliigcr, t. XXXIX, 1886). — E. Holovïs CHINER ; Ueber Ptgalin und Labfermenl im menschlichen Harn (A. de Virchow, t. CIV, 1880). — H. Se-nator : Ueber den Mucingehalt des Harns, etc. (Berl. kl. Wochensch., 1886). — GiTROM : Ueber Mucin im llarn, Diss. Berlin, 1886. — Posner : Ueber Eiweiss im normalen llarn [X. de Virchow, t. GIV, 1886). — II. Duden : Ueber physiologische Albuminurie, Diss. Berlin, 1886. — Gharrin et Roger : Toxicité des urines normales du lapin (Soc. de biol., 1886). — G. Sghilder : Ein Beilrag zur Frage ûb. den Zuchergehalt des normalen Inenschl. Harns (Wien. med. Gblatt., 1886). — Horbaczewski et Ganera : Ueber den E nfluss von Glycerin, Zuc/cer und Felt auf die Ausscheidung der Harnsaure (VVicu. Akad., t. GVI). — R. BreusjiNG : Ueber das « Stiirke umwandelnde » Ferment im menschlichen Harn (fV. de Virchow, t. GVII). — G. Posner : Das Verhalten der llarnabsbnderung wâhrend der Nacht (Arch. f. Physiol., 1887). — H. Hokk.mann : Ueber das Sch'cksal einiger Fermente im Organismus (A. de Pllijger, t. XLI, 1887). — A. IIaig : Variât, in the excrétion of uric acid, etc. (Journ. of physiol., t. VIII, 1887). — Gmarri.n et Roger : De la toxicité urinaire, etc. (Soc. de biol., 1887). — Engel et Kiener : Sur la cause de la réaction dite hémapliéique des urines (Soc. de biol., 1887). — E. Gley et Ch. RxcHET : Expér. sur la courbe horaire de l'urée (Soc. de biol., 1887). — 0. Nickel : Exp. Beitr. zur quant. Oxalsuwebestimmung im llarn (Zeit. f. phy. Ch., t. XI, 1887). — G. Salomom : Uni. iib. die Xanthinkorper des Harns (id.). — L. v. Udranszry : Ueber die Beziehung einiger in dem Harne... Farbstoffe zu den lluminsubstanzen (id.). — R. Smith : The ammoniacal dec. of urine (Quart. Juurn. ofniicr. se, t, XXVII, 18<S7). — M. (Irubek : Ueber den Ein/luss der Kochsalzzufuhr auf die Reaction des Harns (Beitr. zur Physiol., G. Liidwig, 1887). — E. BrCicke : Ist im Harn des Menschen freie Suure enthalten? \\Vien. .\kad., 1887). — G. Wl-kster et .V. Schmiut : Ueber den Kohlensuuregehall des menschlichen liâmes (GhI. f. Physiol., 1887) (l).
Mécanisme de la sécrétion urinaire
Procédés opératoires. — 1" Néphrotomie ou extirpation du rein (Prévost et Dumas, 1823). — On peut arriver snr le rein de deux façons, par la paroi abdominale antérieure, ou par la paroi postérieure. Dans le premier procédé, le péritoine est ouvert et on a à craindre des accidents de péritonite; on arrive du reste facilement sur les reins, après
{\]A consulter : Wôhler : Rech. sur le passage des substances dans l'urine (Journ. des se et instit. niéd., t. I). — Liebig : Ueber die Constitution des liâmes (Anu. d. Chcm. uuil Pharm., 18ii). — Boussingault : Rech. sur la constit. de l'urine des an. herbivores (Anu. de chiin. et de physique, t. XV, 1845).
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avoir incisé l'abdomen sur la ligne médiane et récliné avec précaution la niasse intestinale pour mettre le rein à dérouvert ; le rein gauche est plus facilement abordable que le rein droit, qui est caché par le t'oie. Dans le second procédé, qui est meilleur, le péritoine n'est pas lésé ; on fait l'incision de la paroi postérieure de l'abdomen le long du bord externe du carré des lombes, et on arrive assez facilement sur le rein. Chez le chieu, le rein gauche est un peu plus bas (|ue le rein droit et de ce côté l'incision doit être plus rapprochée de la colonne vertébrale. Le même procédé est applicable à la plupart des animaux. En général, la mort arrive un à deux jours après la néphrotomie. Après l'opération, l'urée s'accumule dans le sang [urémie) et une partie de cette urée s'ébmine par la surface intestinale.
2° Ligature des uretères. — .Même procédé opératoire. Après cette opération, l'urée s'accumule aussi dans le sang. La ligature temporaire de l'uretère est suivie d'une exagération de la sécrétion (L. Herinann).
3° Ligature des vaisseaux du rein. — Même procédé. L'opération est suivie aussi d'accidents urémiques et l'urée s'accumule dans le sang ; la sécrétion est arrêtée, le rein s'hyperhémie quelques heures après la ligature de l'artère et de la veine. La ligature de l'artère seule a pour résultat l'arrêt de la sécrétion, à moins que la circulation ne soit rétablie par les anastomoses des artères capsulaires du rein avec les artères lombaires, surrénales et spermatiques. Ordinairement, la ligature de l'artère produit la gangrène du rein et amène rapidement la mort. La ligature temporaire produit aussi la nécrose des éléments constituants du rein et spécialement des cellules épithéliales des canalicules, tandis que les glomérules restent normaux (Litten) ; les urines sont albumineuses. La ligature de la veine rénale détermine l'atrophie du rein ; il y a diminution de l'urine qui devient albumineuse et plus tard arrêt de la sécrétion.
4" Destruction des nerfs du rein. — On peut détruire les nerfs du rein qui accompagnent l'artère rénale par une constriction temporaire de cette artère; mais il vaut mieux s'éloigner autant que possible du rein et détruire le plexus rénal entre les vaisseaux et les capsules surrénales. (Ustimowitsch.) Voir : Grand sympathique. 11 est très difficile de faire cette destruction d'une façon complète.
5" Procédés pour faire varier la pression sanguine dans le rein. — a. Augmentation. — Ligature de l'aorte au-dessous de l'origine de l'artère rénale; rétrécissement de la veine cave au-dessus de l'embouchure des veines rénales par une ligature incomplète (Gorrenti). En outre, on peut employer tous les moyens qui augmentent la pression sanguine générale (injection dans lés veines, etc.). Toutes les fois que la pression augmente dans les artères rénales, l'albumine paraît dans les urines (et quelquefois le sucre). — b. Diminution. — Section de la moelle; saignées.
6° Circulation artificielle du rein. — On peut pratiquer sur des reins frais des circulations artificielles soit avec de l'eau, soit avec du sérum ou du sang défibriné, et recueiUir le liquide qui s'écoule par l'uretère.
7" l'ictysmof/raphie du rein. Oncométre et Oncographe de Roy. — Roy a imagé un instrument (fig. 258) qui permet d'enregistrer les variations du volume du rein et d'autres organes (rate). V oncométre (fig. 258, 1 et 2) a la forme approximative d'un rein et se compose de deux capsules de laiton, l'une interne B, l'autre externe A, composées chacune de deux valves qui peuvent se rapprocher étroitement par la vis G. On sort les deux valves internes et sur les bords de chacune d'elles on fixe par un anneau de caoutchouc une membrane mince (péritoine de veau) et on revisse chaque valve interne armée de sa membrane avec la valve externe correspondante. Il y a donc pour chaque valve entre la membrane et la face interne de la valve interne un espace vide qu'on remplit d'huile tiède par les tubes E et F. Ou place alors le rein préalablement isolé dans l'oncomètre de façon que les vaisseaux sortent par le tube L quand les deux valves sont rapprochées et l'oncomètre fermé. Les tubes F et E (partie étroite) sont bouchés. Le rein se trouve donc entouré médiatement d'une couche d'huile et chaque variation de volume du rein se traduit par une ascension ou une descente de l'huile dans le tube lar^-e E. Pour enregistrer ces variations, Roy se sert de Voncographe (fig. 258, 3). La ch.'unbre M de l'oncographe est remplie d'huile et communique par le tube K avec le tube E (partie large) de l'oncomètre. Un piston léger, D, flotte sur l'huile et une membrane mince, E, rattachant les bords du piston aux parois de la chambre à huile empêche l'issue de l'huile tout en permettant les mouvements du piston. Le piston est rattaché par une tige articulée, G, à un levier inscripteur, IL Chaque augmentation de volume du rein se traduit par un refoulement de l'huile dans la chambre M, un soulèvement du piston et une ascension du levier inscripteur. On obtient ainsi une courbe tout à fait analogue à la courbe de la pression sanguine (voir : Mécanique circulatoire).
[') 1. Oiicomètre ouvert ut vide (7/10° euvii-ou de la giMiuleur naturelle). — A, capsule externe avec ses «leux valves. — B, capsule interne. — C, vis. — D, crochet. — 15, canule double. — l,, conduit formé de deux gouttières appartenant à chaque valve.
2. Coupe de l'oncomélre. — !*', tube de remplissage. — G, rein. — II, membrane entourant le rein.
K, vaisseaux et nerfs du rein.
3. Oncor/mpAe ('</ 10" environ de la grandeur naturelle). — A, réservoir e\tériour de l'oncograplie. — C, vis. — D, piston. — E, membrane mince reliant les bords du piston au.v parois de la cavité M. — F, F', guides pour la marche du pistou. — G, tige articulée. — H, levier inscripteur. — K, tube rattaché au tube E de l'on- • omètre. — L, tube de remplissage. — M. rlvimbre remplie d'huile. — N, anneau de la ehamlïre à huile.
iSO LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
La connaissance anatomique du rein est indispensable pour comprendre la physiologie de la sécrétion urinaire (1). Deux choses surtout sont importantes à connaître : la disposition des conduits sécréteurs et la circulation glandulaire.
Les conduits uriniféres, dont la longueur est d'environ O'",0o2 (Schweigger- Seidel) commencent aux corpuscules de Malpighi, s'infléchissent {canaux contournés), puis envoient dans la substance médullaire une anse {anse d'Henle) qui remonte ensuite dans la substance corticale; là ils s'infléchissent de nouveau {canaux d'union) pour se jeter dans les canaux droits et aboutir enfin à la papille rénale par le con«/ papillaire. Les caractères de l'épithélium varient dans les divers points de ces conduits. Dans les corpuscules de Malpighi, l'épithélium est pavimenteux; il est granuleux et d'aspect glandulaire dans les canaux contournés, la branche ascendante plus large de l'anse d'Henle et dans les canaux d'union, et son protoplasma se divise en fibrilles parallèles {bâtonnets d'Heidenhain) qui donnent à cet épithélium un aspect particulier; il est clair et transparent au contraire dans les canaux, droits et dans la partie descendante étroite de l'anse d'Henle.
La circulation rénale présente plusieurs particularités importantes au point de vue de la sécrétion urinaire. En premier lieu le vaisseau efférent du glomérule de Mal])ighi constitue, comme l'a montré Bowman, un petit vaisseau pointe (2) intermédiaire entre le réseau capillaire du glomérule et le réseau capillaire général du rein qui entoure les canaux uriniféres. Ce vaisseau etférent, qui a la structure et la signification d'une artère, est d'un calibre inférieur au calibre du vaisseau afférent. Il en résulte ce fail, très important pour le mécanisme de la sécrétion, que la 2}>'essioJi dans le glomérule est plus forte que dans les capillaires généraux^ tandis qu'elle est plus faible dans les capillaires qui entourent les canalicules. En outre, la plus grande partie des capillaires de la substance médullaire et une partie de ceux de l'écorce reçoivent le sang directement des branches de l'artère rénale {artérioles droites) et sans qu'il passe par les glomérules, de sorte que les variations de calibre de ces artérioles peuvent influencer la quantité de sang qui passe par les glomérules. La situation des deux vaisseaux, afférent et eftérent, influe aussi sur la circulation des glomérules; le vaisseau efférent naît du centre du glomérule tandis que les capillaires provenant du vaisseau afférent sont situés à la périphérie ; aussi une augmentation de pression dans le vaisseau afïérent favorise la circulation dans la partie centrale du glomérule et l'écoulement du sang par le glomérule tandis qu'une augmentation de pression dans le vaisseau efférent comprime les vaisseaux périphériques et entrave la circulation du glomérule. Enfin, d'après les recherches de Ludwig, les canalicules ne sont pas en rapport immédiat avec les capillaires, sauf au niveau du glomérule, mais plongent dans les espaces lymphatiques qui occupent le tissu connectif interstitiel ; la réplétion de ces espaces peut aussi comprimer les vaisseaux et les canalicules uriniféres.
Quand la pression sanguine (artérielle) augmente, la pression et la vitesse du sang augmentent dans les glomérules en proportion beaucoup plus forte que dans les capillaires qui entourent les canalicules. Au contraire, quand la circulation veineuse est entravée, c'est surtout sur les capillaires des canalicules que se fait sentir l'augmentation de pression qui en résulte; cependant, même dans ce cas, il y a toujours, contrairement à l'opinion de Runenberg, augmentation de pression dans les glomérules. La disposition fasciculée des vaisseaux droits et des
(1) Voir la figure demi-schématique des Nouveaux éléments d'anatomie de Beaunis et Bouchard; 4* i-dit.: p. 803, fig. 302.
(2) On appelle vaisseau porte un vaisseau intermédiaire entre deux réseaux capillaires, comme la veine porte proprement dite.
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canalicules uriiiifères clans la couclic limitante intermédiaire à l'écorce et à la substance médullaire, fait que la réplélion des vaisseaux amène une compression des canalicules et la réplélion des canalicules une compression des vaisseaux.
La quantité de sa7ig du rein est assez considérable. Ilanke, sur le lapin, a trouve 2 p. iOO de la totalité du sang ou 10 p. 100 du poids du rein. Quant à la quantité de sang qui traverse les reins en vingt-quatre heures, elle est à peu près impossible il évaluer d'une façon précise; cependant on peut l'évaluer approximativement a 130 kilogrammes (voir : Circulation). Valentin, Hrown-Séquard et surtout Poiseuille ont donné des chilïres beaucoup plus forts.
11 est intéressant de comparer la composition de l'urine, du plasma sangum et du sérum lymphatique; c'est ce que donne le tableau suivant (pour 1000 parties):
SANG
On voit, par ces tableaux, quelle différence il y a entre les proportions des divers principes de l'urine d'une part, du sang et de la lymphe de l'autre.
La comparaison du sang de l'artère rénale et du sang de la veine donne dos résultats importants. Cl. Bernard a constaté que, pendant l'activité du rein, le sang de la veine rénale est rouge comme du sang artériel, et il rattache cette coloration à l'activité glandulaire; quand la sécrétion est arrêtée, au contraire, le sang reprend les caractères du sang veineux; l'analyse des gaz du sang de la ve'ine rénale lui a donné des résultats concordants (1).
D'après Cl. Bernard, le sang artériel en passant dans le rein perdrait très peu d'oxygène, fait en désaccord avec les expériences de Schmidt citées plus loin sur
(I) Voici les chiffres trouvés par Cl. Bcruard pendant la sécrétion et pendant l'arrêt ■de la sécrétion :
1 action oxydante du rein. Fleischhauer, qui a répété les expériences de Cl. Bernard, ne rattache pas la coloration rouge du sang veineux à l'activité glandulaire; si, par l'excitation du grand nerf splanchnique, on produit dans la glande des intervalles de repos et d'activité, la couleur du sang ne varie pas et le sang ne deviendrait noir que par l'exposition de l'organe à l'air.
Le sang veineux du rein contient très peu de fibrine et se coagule difficilement, et seulement après une longue exposition à l'air. Brown-Séquard admet même une deslruction de fibrine dans le rein. Simon donne l'analyse suivante du sang du rein :
JO
Résidu solide
Enfin, fait très important et bien constaté aujourd'hui, le sang de lâ veine rénale contient moins d'urée que le sang de Tarière (Picard).
Vactivité nutritive et glandulaire du rein a été très coniroversée, comme on le verra à propos du mécanisme de la sécrétion ; cependant on trouve dans le rein un certain nombre de'produits de désassimilation azotés qui indiqueraient à priori une nutrition active ; xanthine, liypoxanthine , leucine, tyrosine, créatine, taurine, et spécialement de la cystine qui n'existerait que dans le rein. D'autre part, d'après les expériences de A. Schmidt, le rein aurait une action oxydante assez énergique; en faisant'passer du sang chaud à l'abri de l'air, dans un rein frais, il a vu le rein former, pour vingt-quatre heures, 752 cent, cubes = 0^'',53 d'acide carbonique (à 0° et i mètre de pression). Goltwalt a trouvé dans le tissu du rein (dépourvu de sang) les quantités suivantes d'albumine : albumine du sérum,
OXYGÈNE
ACIDE
CAanONlQUK.
17cc,26 6 ,40
Les chiffres suivants, trouvés par Mathieu et Urbain, différent un peu de ceux de Cl. Hci'nard :
CC
20cc,i7 16 ,00
I,ïcr.58 48 ,84
licc^OO 28 ,88
Le sang perdrait donc de l'acide carbonique pendant sou passage dans le rein.
PHYSIOLOGIE DE Lk NUTRITION. 183 l,26o p. 100; globuline (par le procédé crUammarsteu), 3,742; gélatine, 1, 43G. Le tissu du rein a une réaction acide, môme quand l'ui'ine est alcaline.
Mécanisme de la sécrétion rénale.— Il est impossible d'adopter aujourd'hui une théorie exclusive pour expliquer le mécanisme de la sécrétion rénale. En effet, il y a à la fois, dans cette sécrétion, liltration et intervention de l'activité épitheliale glandulaire; seulement la difficulté est de faire exactement la part de ces deux actes. Il y a trois théories principales sur le mécanisme de cette sécrétion, la théorie de Bowman, celle de Ludwig et celle de Kiiss.
1° Thi'oi-ie de Bowman. — Les glomérul^^s de Malpighi laissent filtrer seulement la partie aqueuse de l'urine ; les principes solides de l'urine, formés dans le rein ou pris du sang, sont sécrétés par les cellules glandulaires des canalicules et enlrahiés par l'eau qui ti-averse ces canalicules. il est assez difficile de comprendre comment, dans cette filtration de l'eau du sang, il ne passe pas en même temps les sels du sang qui présentent la plupart une si grande diffusibilité ; aussi Bowman lui-même, puis V. Wittirh et Donders ont-ils modifié cette théorie en admettant que les principes salins filtraient avec l'eau dans les glomérules et que les cellules épithéliales des canalicules ne faisaient que sécréter l'urée et l'acide urique. H. Heidenhain, dans des expériences récentes, revient à l'opinion de Bowman et cherche à établir rindépendance de l'éliminalion aqueuse et de l'excrétion des parties solides de l'urine; ces deux actes se passeraient réellement dans des parties différentes du rein. On peut, en effet, d'après lui, arrêter la sécrétion d'eau par les reins sans entraver l'élimination des substances solides injectées dans le sang (indigotate de soude, urate de soude). Cette élimination, ainsi que celle des sels de l'urine, se ferait par l'épithélium grenu des canaux contournés et de la partie large de l'anse de Henle.
Si on cautérise la substance corticale du rein, la sécrétion urinaire s'arrête dans la partie lésée, et même dans la région correspondante de la substance médullaire dont les canalicules ne contiennent plus d'indigolate de soude. Dans ces conditions, Heidenhain a vu que les canalicules de l'écorce renfermaient cependant cette matière colorante; mais la sécrétion d'eau étant arrêtée, la matière colorante n'était plus entrahiée dans les canalicules médullaires. La partie aqueuse de l'urine serait donc sécrétée dans les glomérules et dans les tubes contournés de la substance corticale.
Cependant d'autres considérations tendraient à faire admettre que toutes les parties du rein, substance corticale et substance médullaire, prennent part à l'élimination de l'eau. Chez les amphibies, les glomérules et les canalicules rénaux ont une circulation absolument distincte; les glomérules reçoivent leur sang de l'aorte, les canalicules le reçoivent d'un système porte analogue au système porte du foie et constitué par des branches veineuses venant des veines des extrémités inférieures, de l'oviducto et de la veine dorso-lombaire (veines rénales alférentes). Si on lie l'aorte commune, les glomérules nereçoiveiit plus de sang et ne fonctionnent plus. Dans ces conditions, Nussbaum a vu que la sécrétion d'eau et d'urée continue à se faire, tandis que le sucre et les peptones no })assent plus dans l'urine. Enfin dans certains cas morbides la substance corticale peut être lésée profondément sans empêcher la continuation de la sécrétion urinaire.
2'' Théorie de Luduig. — Dans cette théorie, la pression sanguine joue le rôle })rincipal; sous l'influence de cette pression, le sérum sanguin filtre à travers les parois des capillaires du glomérule, moins les albuminates et les graisses; le fluide transsudé contient donc l'eau, les sels et les matières exlractivcs du sanu: une fois arrivé dans les canalicules, ce liquide transsudé se trouve en contact avec
répithélium des canalicules et avec la ij-mphe qui entoure ces canalicules, lymphe plus concentrée que le liquide transsudé ; les lymphatiques et les capillaires qui entourent les canalicules jouent le rôle d'un appareil de résorption qui reprend une parlio des principes filtrés (eau et sels), jusqu'à ce que l'équilihre endosmolique soit rétabli. Ludwig ne faisait jouer primitivement aucun rôle à l'activité glandulaire; les expériences de Goll, faites sous sa direction, tendaient à prouver que la pression sanguine seule était en jeu; la quantité d'urine augmente en effet avec la pression, et la concentration de l'urine est en rapport inverse de la vitesse de la sécrétion et ne dépasse jamais un certain chiffre. Cependant, les différences de proportion des principes de l'urine et du sang ne peuvent s'expliquer uniquement par les lois physiques, et il faut nécessairement faire intervenir pour une part, même si on admet la théorie de l.udwig, l'activité glandulaire elle-même. Une difficulté de cette théorie, c'est d'expliquer pourquoi dans la filtration à travers le glomérule, l'albumine ne passe pas avec les autres principes; ce serait, d'après Ludwig, parce que l'albumine diffuse très difficilement avec les liquides acides et se trouve en présence de l'acide libre de l'urine qui serait formé dans le rein; mais en tout cas ce ne serait pas dans le glomérule que se formerait cet acide, et c'est le glomérule qui est le lieu de la filtration. Une autre difficulté de la théorie de la filtration, c'est l'énorme quantité de liquide qui devrait transsuder et être repris par le sang pour fournir la proportion d'urée sécrétée en vingt-quatre heures. En outre, si cette théorie était exacte, il devrait toujours y avoir parallélisme entre la quantité d'urine et la quantité d'urée excrétée; or, dans un certain nombre de cas, il n'en est pas ainsi; en diminuant le calibre de l'artère rénale, on voit la proportion relative d'urée diminuer dans l'urine. Enfin, d'après la théorie de Ludwig, le courant aqueux de résorption des canalicules vers les capillaires doit cesser quand la concentration de l'urine égale celle du plasma sanguin ; il y aurait donc une limite pour la concentration de l'urine et elle ne pourrait jamais devenir plus concentrée que le plasma sanguin ; or, en prenant de l'urine de chien et du sérum de sang de chien et en les plaçant dans un endosmomètre, Hoppe-Seyler a vu l'urine augmenter de volume en attirant l'eau du sérum; elle était donc plus concentrée que ce dernier; il est vrai que dans ce cas l'influence de la fibrine est laissée de côté. Ribbert, pour voir si l'urine sécrétée par les glomérules se concentrait par résorption d'eau dans les canalicules, a, chez les lapins, extirpé la substance médullaire et constaté que la quantité d'urine était beaucoup plus considérable (voir l'original pour la technique de l'opération). Ces expériences parleraient donc en faveur d'une résorption dans les canalicules.
3° Théorie de Kûss. — La théorie de Kiiss se rapproche par certains points de celle de Ludwig. Seulement il évite la difficulté signalée tout à l'heure et admet que le sérum sanguin filtre en totalité à travers les glomérules, comme dans une transsudation séreuse ordinaire. Puis l'albumine est résorbée dans les canalicules; l'urine serait donc du sérum, moins l'albumine. Cette résorption de l'albumine serait due à l'activité vitale des cellules épithéliales, et cette résorption est aidée par la faible pression du sang dans les capillaires péricanaliculaires. Cette théorie expliquerait pourquoi dans les kystes du rein, formés à la suite d'oblitération des canaux urinilères, on trouve non de l'urine, mais de la sérosité albumineuse, et comment, dans les cas où par suite d'altération épithéliale dans les maladies du rein, cet épithélium ne pouvant plus résorber l'albumine, l'albumine paraît dans les urines (albuminurie). Certaines expériences récentes de Posner et de Ribbert viendraient à l'appui de cette opinion; après l'injection d'albumine dans le sang de lapin, l'albumine n'est éliminée que par les glomérules et on la retrouve dans
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les corpuscules de Malpigbi sur les reins durcis par l'alcool (1); il en est de même après la ligature temporaire de l'artère rénale. Il est vrai que dans ces cas on a affaire à un phénomène pathologique et non à un acte normal. Une autre difficullé de cette théorie est d'expliquer la résorption de l'albumine par l'épithélium des canalicules.
On voit, par ce résumé, que toutes les théories sont passibles d'objections et qu'il est à peu près impossible, dans l'état actuel de la science, de se faire une idée précise et certaine du mécanisme intime de la sécrétion urinaire. Il faut donc, pour le moment, se contenter d'étudier les conditions de celte sécrétion. Ces conditions sont au nombre de trois principales : pression sanguine, étal du sang, activité épilhéliale.
La pression sanguine a un rôle essentiel dans la sécrétion en agissant principalement sur la quantité d'urine.
Pour ({lie la sécrélion se fasse, il faut que cette pression soit plus forte que la pression du liquide contenu dans les canaliculcs urinifères. Aussi est-ce la différence entre ces deux pressions et l'excès de la première sur la seconde qui détermine la sécrétion. Quand cette différence diminue ou s'égalise, soit en diminuant la pression sanguine (section de la moelle, saignées), soit en augmentant la pression dans les canaliculcs (ligature de l'uretère), la sécrétion urinaire diminue et peut même s'arrêter tout à fait. L'effet inverse se produit quand cette différence «'accroît, comme par l'augmenlalion de la pression sanguine (ligature de l'aorte au-dessous de l'artère rénale, injection d'eau dans le sang, etc.). La pression dans l'artère rénale est d'environ 120 à 140 millimètres de mercure.
Toutes les causes qui peuvent influencer la pression sanguine dans l'artère rénale agissent indirectement sur lasécrétion urinaire. On comprend alors facilement le mode d'aclion de certaines conditions qui paraissent au premier abord sans relation avec cette sécrétion. C'est ainsi que la quantité d'urine peut être accrue par l'augmentation d'activité du cœur, parla dimiimtion du calibre total des vaisseaux (contraction a frigore des vaisseaux de la peau, ligature ou compression de grosses artères, etc.), par l'accroissement de la masse du sang (boissons, injections d'eau dans les veines, etc.); diminuée par les causes inverses, diminution d'activité du cœur, excitation des pneumogastriques, action de la chaleur sur la peau, sueurs abondantes, etc. I/influence de l'innervation sera étudiée plus loin.
L'accroissement de pression sanguine ne fait pas seulement hausser la quantité d'eau de l'urine, elle fait hausser encore les principes solides, mais pas dans une aussi forte proportion.
D'après Heidenhain, la pression agirait surtout par son action sur la vitesse du sang dans les glomérules, opinion soutenue aussi par Panetb et J. Munck.
h' état du sang n'a pas moins d'influence. Le rein est très sensible aux variations des états chimiques du sang. La composition du sang oscille autour d'une certaine moyenne; toutes les fois que cette moyenne est dépassée, toutes les fois que des principes déjà existants dans le sang s'y trouvent en excès, ou que des principes nouveaux y sont introduits, ces principes sont éliminés et le rein est la principale voie de cette élimination. C'est ainsi que les boissons augmentent la proportion d'eau de l'urine; c'est ainsi qu'après l'ingestion dans le sang de chlorure de sodium (Kaupp), de phosphate et de sulfate de soude (Sick),ccs substances apparaissent dans l'urine en proportions variables, suivant la dose administrée. La
(1) Schwartz avait déjà vu sur do? reins de porc, on injectant do l'eau dans l'artère rénale, que le liquide recueilli par Turctèrc était neutre ou alcaUn, albumincux, et admettait aussi que l'albumine était sécrétée dans les gloniérules et résorbée dans les canalicules.
glycosurie se montre quand la glycose dépasse 0,6 p. 100 dans le sang. Enfin, le passage dans l'urine des substances diffusibles introduites dans l'organisme se fait avec une très grande rapidilé ( WœLler). On comprend alors comment il peut se faire qu'il y ait tant de différence entre les urines des herbivores el celles des carnivores, l'état du sang étant sous l'influence immédiate de l'alimentation. Les reins ont donc une véritable action dépuratrice et antitoxique. Aussi quand on empêche l'élimination urinaire par la néphrotomie ou la ligature de l'urelère, les accidents toxiques se montrent bien plus rapidement; tandis que, si les voies urinaires flimment le poison au fur et à mesure de son absorption, l'empoisonnement ne se produit pas; c'est ce qui arrive, par exemple, si le curare est iniroiluit dans l'estomac (Cl. Bernard; Hermann). Cette influence do la composition du sang se montre non seulement par l'élimination par l'urine de la substance même qni se trouve en excès dans le sang, mais elle se traduit encore par l'augmentation de la quantité totale de l'urine. Cet efl'et peut même se produire pour de faibles pressions sanguines, comme lorsqu'on injecte en même temps dansles vaisseaux del'hydrate de chloral et du carbonate de soude.
L'activité des cellules glandulaires du rein et leur rôle dans la sécrétion ne peuvent être mises en doute et sont bien démontrées par une série d'expériences et spécialement par les circulations artificielles du rein. Si on arrête la sécrétion urinaire en diminuant la pression sanguine générale (section delà moelle), ou enempêchant la circulation veineuse du rein (Paneth), la sécrétion peut être rétablie par une substance diurétique, acétate de soude, urée, etc. Abeles, dans ses circulations artificielles sur le rein, a vu que quand il faisait circuler dans le rein du sang non additionné d'urée, il ne s'écoulait pas une seule goutte d'urine par l'uretère, mais dès qu'il ajoutait de l urée, le sang coulait plus vite et la sécrétion d'urine s'établissait. Aheles en conclut que l'urée paralyse les vaso-consiricteurs, ou excite les vaso-dilatateurs du rein, mais les expériences ultérieures de J. Munck, de Phillips et Bradford prouvent que la plus grande part revient à l'activité propre des cellules glandulaires. Ce qui prouve bien du reste cette influence de l'activité épithéliale sur la sécrétion, c'est la façon différente dont se comportent les diiférents sels de l'urine; ainsi Senalor et J. Munk ont constaté que, si on empêche la circulation veineuse du rein, en même temps que la quantité d'urine diminue, la proportion pour cent d'urée diminue aussi, tandis que la proportion pour cent de chlorure de sodium ne varie pas. Lépine et Aubert, en troublant la fonction d'un des reins chez lechien (ischémie, occlusion temporaire de l'uretère), et comparant ensuite la sécrétion des deux reins, ont vu que du côté lésé l'urine était plus concentrée et que les phosphates et la potasse étaient moins bien éliminés, mais que le chlorure de sodium était éliminé aussi bien que du côté sain.
Les expériences de Phillips et de Bradford faites sur les diurétiques par le procédé de Roy montrent bien quelle est la complexité des influences qui entrent en jeu dans la sécrétion urinaire.
Formation de l'acide de Furine. — Le mode de formation de l'acide de l'urine est encore peu connu. D'après Maly, il y aurait là un simple phénomène de diffusion ; si on soumet à la dialyse un mélange neutre de mono et de biphosphate de soude, le phosphate acide passe plus vite que le phosphate alcalin ; un phénomène semblable se passerait dans la sécrétion lénale, et par suite, il n'y aurait pas lieu de recourir à une formation d'acide dans le rein, comme on le fait habituellement. Il est vrai que dans ce cas on peut se demander pourquoi le même phénomène ne se passe pas dans toutes les sécrétions, et il semble difficile par conséquent de nier absolument le rôle de l'activité épithéliale
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 187 dans la sécrélion de l'acide. L'acidité de rurine paraît liée jusqu'à un cerlain point à la sécrétion de l'acide du suc gastrique. On a vu plus haut que l'acidité de l'urine diminuait au moment de la sécrétion gastrique : chez des chiens porteurs de fistules gastriques, quand on lave l'estomac par un courant d'eau pour enlever lé suc gastrique, l'urine devient alcaline après chaque lavage : il en est de même dans les cas de dilatation de l'estomac, traités par la pompe stomacale; l'urine devient alcaline malgré une nourriture animale (Quincke). Dreser a fait une série d'expériences d'injection de matières colorantes dans les sacs lymphatiques de la grenouille, matières colorantes qui sont réduites les unes en solution acide, les autres en solution alcaline, de sorte qu'à leur passage dans le rein on peut voir la réaction des différentes parties du tissu rénal ; il conclut de ces expériences que le liquide qui filtre parles glomérules est alcalin, tandis que l'acide est sécrété dans les canalicules contournés.
L'origine et le mode de formation des principes constituants de l'urine ont été étudiés dans la chimie physioloijiqiie : Urée, p. 2G5 ; Acide urique, p. 250; Acide hippurique, p. 279 ; Crdatinine, p. 301 et 302 ; Acides sulfo- conjugues, p. 296 ; Matière colorante, p. 210 et 21 1.
Innervation du rein. — L'innervation du rein est encore très obscure. La section du plexus rénal a donné des résultats contradictoires; tandis que Pincus à observé un arrêt de la sécrélion et Hermann pas autre chose qu'un peu d'albuminurie, CI. Bernard et Eckhard ont constaté de la polyurie. V. Wittich dislingue dans le plexus rénal les nerfs sécréteurs qui se trouveraient entre l'artère et la veine rénale et les nerfs vaso-moteurs qui accompagneraient l'artère ; la destruction des premiers ne produirait rien, sauf un peu d'albumine dans l'urine, tandis que celle des seconds produirait l'albuminurie et la dégénérescence de la glande : cependant Bert et Ranvier n'ont pas vu d'altération du rein à la suite de la section du plexus rénal. La section du grand splanchique augmente, chez le chien, la sécrétion urinaire, et produit en même temps la congestion du rein ; l'excitation de son bout périphérique arrête la sécrétion et fait pâlir les vaisseaux de l'organe, double action qui s'explique parce que le grand splancbnique contient les nerfs vaso-moteurs du rein. Les filets sympathiques autres que le grand splancbnique sont sans action sur le rein,
Cohnheim et Roy, dans leurs expériences avec l'oncomètre, ont vu, dans les conditions normales, la courbe du volume de rein parallèle à la courbe de la pression sanguine artérielle et présentant comme celle-ci des oscillations respiratoires et cardiaques {voir pression sanguine). Mais en excitant les nerfs sensitifs, les splanchniques, on en interrompant la respiration artificielle (asphyxie), ou encore sous l'action de la strychnine, les deux courbes étaient inverses, la pression artérielle présentant une ascension, tandis que le volume du rein diminuait. Mais si on détruisait tous les nerfs du rein, cette diminution de volume ne se produisait plus sous les influences précédentes et les deux courbes restaient parallèles. Sniirnow, dans des expériences récentes par le même procédé, ne retrouve pas une influence aussi marquée des nerfs sur les variations du volume du rein.
D'après Peyrani, la section du sympathique cervical diminuerait laquantité d'urine, son excitation électrique au contraire en déterminerait l'augmentation. Le pneumogastrique paraît être sans influence; cependant Cl. Bernard a constaté dans quelques expériences une augmentation d'urine et une congestion du rein par l'excitation du pneumogastrique au-dessous du diaphragme. Arthaudet Buttoau contraire ont constaté un arrêt de la sécrétion urinaire par l'excitation du bout périphérique du pneumogastrique. La section de la moelle cervicale arrête la sécré-
lion rénale en al)aissant la pression sanguine, et cet arrêt de sécrétion se produit mr-me quand les splanchniques ont été coupés (Eckhard). L'excitation du bout inférieur de la moelle a le même résultat, en rétrécissant les artères du rein (excitation des vaso-moteurs) ; mais si on a sectionné préalablement les splanchniques pour empêcher cette action vaso-motrice, l'excitation de la moelle détermine une augmentation de sécrétion en accroissant la pression artérielle (Grûtzner). D'après Harney Sachs, en dehors de l'action sur la pression sangume, la moelle paraît sans influence sur la sécrétion rénale. La piqûre du plancher du quatrième ventricule produit la polyurie qui s'accompagne d'albuminurie ou de glucosurie suivant que la lésion porte plus haut ou plus bas (Cl. Bernard); d'après Eckhard, cette action se produirait encore après la section des splanchniques; cette polyurie disparaît quand on coupe la moelle cervicale ou dorsale. Il est difhcile de dire à quelle cause tient cette polyurie; elle ne paraît pas due à une augmentation de pression artérielle, car cette pression n'est pas plus forte qu'auparavant; elle ne peut être due non plus, comme on l'a vu plus haut, à une action vaso-molrice par l'inlermédiaire des splanchniques ; peut-être faudrait-il admettre une excitation d'un centre vaso-dilatateur pour les vaisseaux du rein. Eckhard a vu. chez le lapin, la polyurie se produire par l'excitation (mécanique, chimique, électrique) de certaines parties du cervelet (deuxième lobule du vermis, de bas en haut). Cette polyurie, qui s'accompagnait souvent de diabète, disparaissait par la section des splanchniques.
On voit que jusqu'ici les seules influences nerveuses constatées pour la sécrétion rénale sont des influences vaso-motrices et peùt-être vaso-dilatatrices, et que l'existence de nerfs sécréteurs proprement dits n'a pu encore être démontrée d'une façon positive : Eckhard admet cependant dans le cerveau et probablement dans la moelle allongée des centres d'innervation pour la sécrétion urinaire; cependant chez les grenouilles la destruction des centres nerveux (à l'exception de la moelle allongée) n'arrête pas la sécrétion urinaire (Bidder).
Les émotions, les douleurs, augmentent souvent la quantité d'urine. Il y a une sorte de balancement entre la sécrétion des deux reins, de sorte que la sécrétion est plus active tantôt dans un lein, tantôt dans l'autre. Les mêmes alternatives se produisent pour les parties solides de l'urine.
Pour V excrétion urinaire voir : Physiologie du mouvement.
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Article II. — Sécrétion de la sueur.
Caractères de la sueur
Procédés. — Manière de recueillir la sueur. — On place le sujet, sauf la tète, dans une étuvc ù fon<l nudallique et on recueille la sueur qui découle du corps (Favre). l»uur avoir la sueur de telle ou telle partie du corps, d'un membre, par exemple, on entoure ce membre d'un manchon de verre ou de caoutchouc dont les bords s'adaptent parfaitement à la peau (Anselmino). Chez les animaux, comme il en est beaucoup qui ne suent pas (lapin, rat, souris) ou que difficilement (chien), il faut s'adresser a certaines espèces, cheval, chat, etc. En géuL-ral il faut choisir les parties driiourvues de poils (parties plantaires du chat et du chien; groin de porc, etc.) Le nez et la lèvre supérieure (les runùnants. du chat, du chien, etc. fournissent une sécrétion qui, quoique provenant de glandes en grappe, présente tous les caractères de la sueur. Quand la quantité de sueur est trop faible pour être recueillie, ce qui est la plupart du temps le cas cliez les animaux, ou place sur la partie dont on veut observer la sécrétion un fragment de papier de tournesol.
Procédés hygrométriques. — 1" Il'/gromètre ou diapnomètre de Boulland. — Cet hygromètre se compose d'un réservoir mendirancux (estomac de grenouille) rempli de nïercure et communiquant avec un tube capillaire contourné sur lui-même et gradué en divisions hygrométriques. Le réservoir et la partie attenante du tube capillaire sont renfermés dans une petite cloche en verre dont on applique l'ouverture inférieure sur la région de la peau dont on veut explorer l'état hygrométrique. — 2° lîygromelre cutané ou hygrodernie de Collongues. — Collongues utilise la détorsion d'un fil sous l'influence de l'humidité pour déterminer l'état hygronuHnque de l'air contenu dans une caisse ov'i l'on introduit les mains. Ce fil supporte deux aiguilles en moelle de sureau fixées dos à dos et qui tournent en même temps que le fll qui les maintient suspendues. En se détordant le fil entraîne les aiguilles, dont les déviations indiquent, mesurées sur un cadran divisé en 360 degrés, l'état hygrométrique du milieu.
Procédé des empreintes d'Aubert. — Aubert a essayé l'action de la sueur, au moment même où elle apparaît à la surface de la peau, sur différents réactifs (nitrate d'argent, azotate de sous-oxyde de mercure) dont il imprégnait au préalable des feuilles de papier appliquées ensuite à la surface de la peau. Il obtient ainsi des empreintes pointiltées correspondant aux orifices des glandes sudoripares. La feuille doit être appliquée encore humide et pressée contre la peau. On peut aussi employer une simple feuille de papier blanc sur laquelle on révèle ensuite l'empreinte par un badigeounage au nitrate d'argent ou de mercure. Cette méthode permet de démontrer que, la main paraissant tout à fait sèche, il ne s'en échappe pas moins de la vapeur d'eau par les oi'ifices des glandes sudoripares. Si on mélange le réactif de Poitevin (liqueur photographique) à du chlorure de palladium, ce dernier sel se réduit instantanément (mi présence de l'eau soit à l'état liquide, soit à l'état de vapeur. Or, dans les conditions indi(juées ci-dessus, la réduction a toujours lieu au niveau des orifices des glandes sudoripares.
La sueur (2) est un liquide transparent, incolore, d'une odeur caractéristique, variable suivant les divers points de la peau, d'une saveur salée. Sa
(1) A consulter : Bowman : Philos. Transactions, 184?. — Ludwig : Beitrag zur Lelire von Mechanismus der llarnsecretion, 1845. — V. Wittich : Ueher Ilarnsecretion und Albuminurie (Arch. f. cxp. Pat., 1856). — Cl. Bernard : Sur les variations de couleur dans le sang veineux des organes glaw/ulaires (Journ. de la physiologie, t. I, 1858). — Herinann : Uel)er den Einfluss des lilutdruckes au f die Sécrétion des Ilarns {Wicn. Sitzungsber., 18G1). — V. Wittich : Ueher die Ahhângigkeit der Ilarnsecretion von den Nerven (Kônigsb. med. Jahrb., t. III, 1861). — Hcidenhain : Fers, iiher den Vorgang der îlarnabsonderung (Arch. de PQuger, t. IX, 187-3). — V. Wittich : Beitr. zur Physieï. der Nieren (Arch. fii'r mikr. Anat., t. XI, 187-3). — Griitzner : Beitr. zur Physiol. der Ilarnsecretion (Arch. de Pflùger, t. XI, 1875). — Nussbaum : Ueber die Sécrétion der Niere (Arch. de PflUgcr, t. XVI et XVII, 1878).
(2) La perspiralion insensible n'est que la forme volatile de la sueur éliminée par les glandes àl'élat de vapeur d'eau. La moiteur est unétat de la peau intermédiaire entre la perspiration insensible et la sueur proprement dite.
densité est de 1,004 à 1,006. La réaction est acide d'après la plupart des auteurs, sauf à l'aisselle, ou elle est neutre ou alcaline. Cependant, d'après les recherches de Luchsinger et Triimpy, sa réaction normale est alcaline et son acidité est due aux acides gras provenant de la matière sébacée qui se mêle à la sueur ; en prenant des précautions convenables, ainsi à la paume des mains par exemple, qui est dépourvue de glandes sébacées, elle est toujours alcaline ; il en est de même à la région plantaire du chat et du chien, pour lasueurdu cheval, etc. Il faut noter, pourtant, que les recherches plus récentes de Tourton, répétées par François-Franck, paraissent établir d'une façon incontestable l'acidité de la sueur normale. Sa quantité est très variable; la moyenne est de 700 à 900 grammes par jour; mais, sous des influences diverses, elle monte facilement à 1500 et même 2000 grammes, et en forçant la sécrétion (étuves et boissons abondantes), on peut obtenir des chinVes dix fois plus considérables. La sueur ne contient pas d'éléments anatomiques, mais seulement des lamelles épidermiques détachées de la peau.
Caractères chimiques. — La sueur possède en moyenne 10 p. 1000 de parties solides, dont la moitié est constituée par des principes minéraux où dominent les chlorures alcalins. Les substances azotées de la sueur sont formées presque exclusivement par l'urée; sa quantité pour 1000 parties de sueur serait de 0,044 d'après Favre, de 1,53 d'après Funke; elle contiendrait en outre des traces d'albumine (Leube). Gapranica y a trouvé de la créalinine (0,04 p. 100). Elle ne contient pas d'acide urique. L'ammoniaque trouvée dans la sueur paraît provenir de la décomposition des matières azotées. Quant à Vacide sudorique ou hydrotique admis par Favre, son existence est encore douteuse. Les principes non azotés consistent en acides gras volatils (formique, acétique, butyrique, propionique, caproïque, etc.) qui donnent à la sueur, surtout dans certaines régions, une odeur caractéristique; on y trouve en outre de l'acide lactique (?), de la cholestérine ei des graisses neutres qui proviennent en partie des glandes sébacées. On y a signalé la présence de matières colorantes indéterminées. Les substances minérales sont, en première ligne, le chlorure de sodium, puis le chlorure de potassium, des phosphates et des sulfates alcalins, des phosphates terreux et des traces de fer. La sueur contient en outre de l'acide carbonique libre et un peu d'azote.
Le tableau suivant donne des analyses delà sueur par Favre, Scholtin et Funke :
FAVKE.
SCIIOTTIN.
FUNKE.
traces.
traces.
On voit, en comparant ces analyses à celle de l'urine, qu'il y a une assez grande différence de composition, quantitativement surtout, entre la sueur et 1 urine.
La sueur peut renfermer des micro-organismes, mais qui proviennent de 1 atmosphère et se sont déposés accidentellement sur la peau ou dans ses replis glandulaires.
Variations de la sueur. — !« Variations locales. La sueur de certaines régions a une odeur spéciale, caractéristique (aisselle, pieds). La sueur des pieds contient plus de principes tixes et de potasse spécialement que celle des bras. — 2° Composition. Quand la quantité de sueur augmente, la proportion pour 100 d'urée, de sels et d'albumine augmente, tandis que les autres principes diminuent (Leube). La composition de la sueur peut varier aussi dans certaines affeclions; c'est ainsi (lu'elle contient de la glucose dans le diabète, de la matière colorante biliaire dans l'ictère (?), de l'acide urique dans l'arlhrilis. Dans (piehiues cas [chromfajdrose) elle présente une coloration spéciale, bleue ou rouge qui peut tenir à des causes variables, indigo, matière colorante bleue indéterminée (sueurs bleues), matière colorante rouge, sang (sueurs rouges), pigment noir (sueurs brunes ou noires), etc. La durée de la sécrétion a de l influence sur la composition de la sueur. Les premières parties sont plus riches en acides gras, les dernières en sels minéraux. La quantité d'urée augmente, mais pas proportionnellement, avec la quantité de sueur. La sueur est, du reste, d'autant plus concentrée que la quantité de la sécrétion est moins considérable. — 3° Variations fonctionnelles. L'alimentation, et surtout une nourriture animale, augmente la sécrétion sudorale ; les boissons, et surtout les boissons chaudes et alcooliques, ont un effet encore plus marqué. On a signalé plus haut les rapports de la sueur avec la sécrétion urinaire. Tout ce qui active la circulation, spécialement la circulation cutanée, tout ce qui détermine un appel de sang à la peau (bains chauds, vêtements épais et mauvais conducteurs du calorique, frictions, etc.) provoque une abondante transpiration. Il en est de même de l'exercice musculaire. Les affections psychiques, crainte, honte, douleur, etc., ont aussi une influence bien connue sur la production de la sueur et surtout des sueur locales. — 4° Variations pour causes extérieures. Une température élevée de l'air atmosphérique, son état d'agitation qui renouvelle les couches en contact avec la peau, sa sécheresse, favorisent la sécrétion de la sueur en amenant une évaporation plus rapide. — 5° Passages de substances dans la sueur. L'iode, riodure de potassium, les acides arsénieux et arsénique, le bichlorure de mercure, l'alcool, l'éther, le camphre, les huiles essentielles, le sulfate de quinine, les acides benzoïque (en partie transformé en acide hippurique), succinique, tartrique, se retrouvent dans la sueur; certaines matières odorantes, l'ail, par exemple, s'éliminent en partie par la sueur.
Rôle physiologique de la sueur. — La sueur est en première ligne un liquide d'excrétion, et quoique la quantité de ses principes solides soit très faible, ce rôle de sécrétion éliminatrice paraît cependant avoir une certaine importance, sans qu'on puisse en déterminer la signification d'une façon précise. En outre la sueur a, par son évaporation, une influence très grande sur la régularisation de la température du corps (Voir : Chaleur anhnalé).
Rohrig avait admis une action toxique de la sueur. En injectant 3 centimètres cubes de sueur normale et filtrée dans les veines de lapins, il avait vu des troubles circulatoires et thermiques se produire ; mais cette toxicité ne peut être admise que si des expériences nouvelles viennent la confirmer.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
Btbliofii'rapliie. — Tolhton : Essai sur la réaction rie la sueur, Th. Lyon, 1879. — 1. Stualss : Des récents travaux sur la physiolor/ie de l'appareil sucloral (Rev. des se. luéd., 1880). — E. Bloch : Contr. à l'ét. de la physiol. des sueurs, Th. Pari?, 1880. — St. Caphamca : Cnntrib. à la chiniie de la sueur (Arch. de biol. ital., t. II, 1882 et BuH. d. U. Acad. uied. di lloiua, 1882) (I).
Sécrétion de la sueur
La sueur est sécrétée par des glandes en tube, glandes sudoripares, dont le culde-sac sécréteur, replié sur lui-même, constitue une sorte de glomérule glandulaire, silué dans la couche profonde du derme cutané. A son passage à travers la couche épidermique, le caual excréteur des glandes sudoripares est dépourvu de membrane propre, et l'épilhélium est en contact direct avec les cellules épidermiques. Le tube sécréteur du glomérule présente une couche musculaire dont les fibres lisses sont situées, -d'après les recherches récentes de Ranvier, entre l'épithélium sécréteur et la membrane propre du tube. Ces glandes sont disséminées sur toute la surface de la peau et plus ou moins serrées, suivant les régions; leur nombre est évalué à plus de deux millions (Krause, Sappey), et on a calculé que leur surface sécrétante représentait le quart environ de la surface sécrétante des reins.
La sécrétion de la sueur paraît être une sécrétion par filtration; on trouve bien, dans les premières parties recueillies, des débris épithéliaux, mais ils proviennent de la couche cornée de l'épiderme, dont les parcelles sont entraînées par la sueur plutôt que des parties profondes du cul-de-sac sécréteur. La desquamation épi- Ihéliale, quoique plus fréquente dans les glandes sudoripares que dans le rein, n'entre donc que pour une part très faible dans la sécrétion.
Outre l'activité épithéiiale, deux conditions essentielles interviennent dans la sécrétion de la sueur : la circulation et l'innervation.
Tout ce qui augmente la pression du sang dans les capillaires de la peau augmente la production de la sueur; c'est ainsi qu'agissent la chaleur, qui dilate les arlérioles et les capillaires de la peau, l'exercice musculaire, les boissons abondantes qui accroissent la proportion d'eau dans le sang, et enfin toutes les causes qui font hausser la pression sanguine totale. C'est de cette façon qu'agissent les substances dites di(fp/ioré<ïgue5. En outre un certain nombre de substances excitent directement la production de la sueur; telles sont la pilocarpine (jaborandi), la muscarine, la nicotine, la physostigmine, la morphine, l'opium, l'ammoniaque; l'atropine produit TefTet contraire. La persistance du froid ou de la chaleur paralyseraient aussi les glandes sudoripares (Luchsinger).
L'innervation des glandes sudoripares a été très étudiée dans ces dernières années par Vulpian, Luchsinger, Nawrocki, Adamkiewicz, etc. (2). Pour ccs^ glandes, comme pour la plupait des autres glandes, on peut distinguer deuxespèces de nerfs, des nerfs vasculaires et des nerfs sécréfeitrs proprement dits {excitosudoraux de Vulpian). Ilabilnellement la sécrétion s'accompagne d'une dilatation vasculaire et par conséquent il y a l'intervention simultanée des deux sortes d'innervations; mais il n'en est pas toujours ainsi, comme le prouve l'exemple des
(1) A consulter : Favre : Rech. sur la coniposition de la sueur chez l'homme (Arch. gén. de méd., 1853). — I"'unkc : Beitr. zur Kenntniss der Schweisssecretion (Uuters. zur Naturl.. t. IV, 1857). — Aubert : Lyon médical, 1874. — Trumpy et Luchsinger : Besitzt normaler menschlicher Schweiss loirkUch sâiire Réaction (A. de Pli., t. XVllI, 1878).
(2) Les régions qui se prêtent le mieux à Tétude de la sudation chez les animaux sont la partie plantaire des doigts chez le chat et le chien (beaucoup moins), la joue du cheval, le groin du porc, etc. Le lapin, le rat, le bœuf, etc., ne peuvent être employés pour cc:* expériences.
sueurs froides de lagonie et de certains accès fébriles; Keiidall er Luchsiiigcr ont du reste provoqué la sudation sur un membre amputé et par conséquent privé de circulalion, faits répétés cependant avec un résultat négatif par Vulpian et Strauss, et Nitzelnadel a vu l'excitation électrique du nerf cubital produire la sécrétion de sueur en même temps qu'un abaissement de température. H y a donc, comme pour les glandes salivaires, indépendance entre les deux actes.
Le mécanisme d'action des nerfs vasculaires est encore très obscur, et il est diflicile de dire si la dilatation vasculaire qui accompagne ordinairement la sécrétion est due à une paralysie des nerfs vaso-moteurs ou aune excitation des nerfs vasodilatateurs, et la plupart des expériences ont été expliquées des deux façons; telle est l'expérience si connue de Dupuy dans laquelle la section du sympathique cervical provoque chez le cheval la sudation dans le côté correspondant de la face et du cou ; il est tout aussi difficile d'expliquer comment la galvanisation du sympathique cervical chez l'homme produit tantôt de la sudation, tantôt au contraire l'arrêt de la sueur dans le côté de la face et dans le bras correspondants. (M. Meyer, Nitzelnadel.)
Les nerfs glandulaires et sudoripares ont été déterminés pour certaines régions. Pour les membres postérieurs du chat ils se trouvent dans le tronc de l'ischialique ; Texcitalion du bout périphérique de ce nerf détermine la sudation; la sécrétion de sueur diminue au contraire après sa section, mais on peut la faire reparaître en excitant le nerf par l'action de la pilocarpine, de la chaleur, une semaine et plus après la section. Les fibres sudorales de l'ischiatique proviennent de la moelle par les racines antérieures et du sympathique abdominal pour une petite partie d'après Vulpian, en majorité d'après Luchsinger et Nawrocki. Pour le membre antérieur du même animal, elles sont contenues dans le médian et dans le cubital et ont la même provenance (moelle et sympathique) que celles du membre postérieur. Pour la face, Luchsinger les fait provenir du sympathique cervical (groin du porc, cheval) et ces fibres sudorales iraient s'accoler aux rameaux du trijumeau. Adamkiewicz a vu, il est vrai, chez l'homme l'excitation du facial à travers la peau produire la sécrétion de la sueur; mais Luchsinger a trouvé toujours ce nerf sans action, tandis que l'excitation du sous-orbitaire déterminait la production de sueur (porc). Cependant les faits pathologiques portent à admettre aussi l'existence de fibres sudorales dans le facial.
La situation des centres sudoripares n'est pas encore déterminée d'une façon positive. Luchsinger admet des centres spinaux, dans la moelle lombaire ou dorsolombaire pour les membres postérieurs (chat; entre la 9^ et la 1.3^ vertèbre dorsale), dans la moelle cervicale pour les membres antérieurs. Nawrocki avait nié l'existence de ces centres, mais, d'après Luchsinger, les résultats négatifs constatés par cet auteur après la section de la moelle tiennent à ce que l'animal était encore sous le coup du choc de l'opération; si l'on attend quelques jours pour laisser à l'excitabilité nerveuse le temps de reparaître, on voit que, après la section de la moelle à la hauteur de la neuvième vertèbre dorsale, la sudation s'établit dans les pattes de derrière quand on provoque la dyspnée (voir plus loin). Ka réalité, comme le fait remarquer François-Franck, tout l'axe gris de la moelle joue le rôle de centre sudoripare. La moelle allongée paraît aussi renfermer des centres sudoripares (centre bulbaire); par son excitation, la sécrétion de sueur apparaît aux quatre pattes (chat), même trois quarts d'heure après la mort (Adamkiewicz). Le même auteur a obtenu la sudation par l'excitation de la partie corticale et moyenne du cervelet. Enfin on a admis aussi des centres corticaux encéphaliques.
Ces centres sudoripares, quelle que soit du reste leur situation, entrent en acti- Beaunis. — Physiologie, 3» édition. II. — 13
vite par action réflexe. Ainsi la sudation se produit dans la patte de deirière (chat) par l'excitation du bout central de l'ischiatique, du crural, du péronier du côté opposé, du splanchnique (Robillard) ; l'excitation du bout central du plexus brachial provoque la sueur de la patte symétrique et des pattes de derrière. L'irritation des nerfs sensitifs de la peau, son excitation thermique, celle de certaines muqueuses (vinaipre sur la muqueuse buccale, etc.) peuvent produire le même effet ou déterminer des sueurs locales; il en est de même des mfluences psychiques (émotions morales, peur, etc.). Greidenberg a étudié l'influence de l'intensité des excitations sur la rapidité d'apparition de la sueur (barbe de plume, courants d'induction). Les excitations faibles retardaient, les fortes accéléraient l'apparition de la sueur. Ces centres sudoripares peuvent être aussi excités direclement, ainsi par l'asphyxie et la dyspnée (interruption de la respiration artiticielle), par l'abord de sang très chaud (45»), par certains poisons, pilocarpine, nicotine, physosligmine.
Plusieurs de ces poisons (pilocarpine, muscarine, etc.) peuvent aussi agir localement sur les glandes sudoripares (Strauss, Gloetta). En injectant sous la peau de l'homme 2 à 4 milligrammes de pilocarpine, on observe une sécrétion de sueur localisée au point injecté ; cette sueur locale disparaît par l'injection sous-cutanée d'atropine (Strauss). La duboisine, la piturine produisent la même action que l'atropine.
Il peut se produire aussi pour la sécrétion sudorale des phénomènes d'arrêt; mais il est difficile de dire si ces phénomènes tiennent à l'action de véritables nerfs d'arrêt. Ces nerfs sont cependant admis par certains auteurs, en particulier par Vulpian, et seraient contenus principalement dans le cordon du sympathique. Ainsi après la section de ce nerf la sueur produite par la pilocarpine coule avec plus d'abondance et, d'après le même auteur, l'expérience de Dupuy mentionnée page 193 devrait s'interpréter de la môme façon.
Outre les nerfs vasculaires et glandulaires, il y a probablement des filets spéciaux agissant sur les fibres musculaires des conduits sécréteurs et servant à évacuer le produit de sécrétion une fois formé.
L'excrctioji de la sueur est continue comme la sécrétion elle-même, et la sueur, refoulée vers l'orifice du canal excréteur par les parties nouvellement sécrétées, arrive peu à peu dans le segment du canal qui traverse la couche épithéliale ; là, le canal ne possède plus de paroi propre, et cette disposition anatomique doit favoriser le passage de la sueur par imbibition dans les interstices des cellules épidermiques les plus superficielles qui, à ce niveau, ont perdu leur adhérence intime ; il y a là en effet, selon l'expression de Kûss, une sorte de couche poreuse dans laquelle la sueur s'étale et se perd comme un fleuve dans les sables, en donnant à la peau cette moiteur qu'elle possède dans l'état de santé. Une fois arrivée dans cetle couche, la sueur disparaît par l'évaporation en constituant ce qu'on a appelé perspiralion insensible, et ce n'est que lorsque la quantité de sueur devient considé»? rable et dépasse la capacité d'imbibition de la couche poreuse superOcielle que la sueur apparaît sous forme de gouttelettes à l'orifice des conduits sudoripares. Celte perspiration insensible par la couche épidermique explique l'erreur de Krause et Meissner, qui croient que les glandes sudoripares ne servent pas à l'élimination de la sueur, et que celte élimination se fait par les papilles cutanées et à travers l'épiderme ; pour eux les glandes sudoripares seraient le siège d'une sécrétion sébacée, moins dense seulement que celle des glandes sébacées ordinaires.
L'excrétion (et probablement aussi la sécrétion) sudorale est favorisée par la diminution de pression à la surface de la peau. Si on injecte sous la peau des deux avant-bras une solution de pilocarpine et qu'on applique sur un des deux avant-
bras une ventouse, avec une aspiralion de 5 à 9 centimètres de mercure, la sueur apparaît sur cet avant-bras beaucoup plus vite que sur l'autre (François-Franck et Lehlond.
L'existence de courants électriques dus à la sécrétion sudorale a déjà été mentionnée, page o98, T. I.
Bib1io<rraphie. — IsAAC Ott : Journ. of physiol. , 1879. — Luchsinger : Neue Beitr. zur riiysiol. de Schweissecretion (Arch. de Ptl., t. XXII, 1880). — AdAiMkiewicz : Zur Lehre oon der Scliweisssecretion {Xvch. L Physiol., 1880). — Robillaru : Thèse de Doct. Lille, 1880. — BouvERET : Des sueurs morbides, Th. d'agrég. Paris, 1880. — E. Nawrocki : Zur F rage (iber die Sc/meissnerven des Kopfes (Cbl., 1880). - A. Hogyes : Rech. sur les subst. sudoi'ifiques feu hongrois ; AnaL dans : Mofui. Jahresb. f. 1880). — B. Greiuenberg : Sur la question de la sécrétion sudorale (Le méd. ; en russe; 1881). — IIandkield Jones : Journ. of physiol., 1881. — G. Unna : Krit. u. Histor. iiber die Lehre von der Schweissecretion (Schmidt's Jahrb., 188->). — Fkançois-Frainck : Art. : Suetir du dict. encyclopéd., 1883 (1).
Article III. — Sécrétion lacrymale.
Les larmes sont sécrétées par les deux glandes lacrymales. Leur quantité, très variable du reste, a été évaluée dans les conditions ordinaires à 6^% 4 en vingt-quatre heures (Magaard). Elles constituent un liquide incolore, d'une saveur salée, de réaction alcaline. Elles contiennent environ 10 p. 1000 de principes solides, qui consistent en un peu de mucus ou d'albumine {dacryoline), précipitable par la chaleur, des traces de graisse et de sels minéraux. Ces derniers sont presque exclusivement formés par du chlorure de sodium et par une très petite proportion de phosphates alcalins et terreux. Les analyses suivantes donnent, d'après Lerch et Magaard, la composition des larmes :
LERCH
MAGAARD.
Eau
Les glandes lacrymales sont des glandes en grappe analogues aux glandes salivaires. Lesacini sont tapissés par un épithélium glandulaire et séparés du réseau capillaire par des lacunes qui ne sont probablement autre chose que des espaces lymphatiques. La terminaison des nerfs est inconnue.
La sécrétion lacrymale est continue, et, sauf certaines circonstances spéciales, très peu abondante. Elle se fait par fdtration, sans qu'une desquamation épithéliale intervienne et ne s'accompagne pas d'une sécrétion demucine. La mucine
(I) A consulter : Dupuy : Obs. et expér. sur Venlèvemenl des ganglions gutturaux des nerfs trisplanchniques (Journ. de méd., 1816). — Rendait et Luchsinger : Zxir Théorie der Secret ionen (Arch. de Pllugcr, 1875). — Luchsinger : Neue Vers, zu einer Lehre von der Schweisssecretion {ibid., t. XLV, 187o). — Aubert : Sur les glandes sudoripares (Gaz. niéd. 1877). — B. Luchsinger : Arch. de PflQger, t. XV à XVIII.' — Vulpian : (Comptes rendus^ t. LXXXVI et LXXXVII). — Adamkiewirz : Die Sécrétion des Schweisses, — F. Nawrocki Zur Innervation der Schweissdriisen (Centralbl., 1878). — Id. : Weitere Unt. ûber den Einfluss des Nervensystems auf die Schweissaljsonderung {ibid.).
indiquée dans les analyses provient vraisemblablement des glandes de Meiijomiiis.
La pression sanguine a, une influence directe sur celle sécrétion; c'est de cette façon que le rire, les efforts, la toux, le vomissement, etc., provoquent la sécrétion lacrymale en gênant ou en arrêtant la circulation veineuse.
Le rôle de l'innervation a été bien étudié par Herzenstein et Wolferz. A l'état physiologique, cette sécrétion se produit par action réQexe, et le point de départ du réflexe peut se trouver, soit dans une excitation des première et deuxième branches du trijumeau (conjonctive, fosses nasales, etc.), soitdans une excitation rétinienne (lumière), soit dans une influence morale. Les réflexes déterminés par l'excitation des branches du trijumeau ne se produisent que sur la glande du côté correspondant ; ceux produits par l'excitation lumineuse sont bilaléraux. On peut produire expérimentalement la sécrétion lacrymale réflexe par l'excitation des branches sus-mentionnées du trijumeau.
Le nerf sécréteur principal de la glande est le nerf lacrymal ; l'excitation de son bout périphérique provoque des larmes abondantes (lapin, chien, mouton) ; sa section est suivie, au bout d'un certain temps, d'unesécrétion continuelle (sécrétion paralytique?); le réflexe nasal persiste après cette section. Le nerf lacrymal n'est donc pas le seul nerf sécréteur; le fllet lacrymal du nerf temporo-malaire et le sympathique du cou ont aussi une action dii-ecte sur la sécrétion; cependant Demlschenko n'a pu obtenir de sécrétion par l'excitation du nerf sous-cutané malaire. La faradisation de la caisse du tympan augmente la sécrétion lacrymale (lapin) et celle de la glande de Harder (liquide laiteux, Vulpian et Journiac).
L'ésérine augmente la sécrétion lacrymale; l'alropine l'empêche.
Une fois sécrétées, les larmes sont étalées sur la partie antérieure du globe oculaire, et la partie qui ne disparaît pas par l'évaporation s'engage dans les voies lacrymales ou déborde les paupières et coule le long des joues quand la sécrétion est trop abondante.
Bibliot^raphie. — Vulpian et Journiac : Su7' les phén. d'excitat. séc7'étov'e gui se manifestent, chez le lapin, sous l'influence rie la faradisation de la caisse du tymjjan (C. rendus, t. LXXXIX, 1879). — H. Magaard : Uet>er dus Secret und die Sécrétion des jnenschlichen Tfirdnendruse (A. de Virchow, t. LXXXIX. 1882) (1).
Article IV. — Sécrétion du lait.
Caractères du lait
Procédés d'analyse. — Les caractères des différents principes du lait ont été
donnés dans la chimie physiologique {caséine, p. 174; corps yras, p. 93; sucre de lait, p. 130). — Je ne ferai mention ici que des procédés d'analyse les plus usuels, renvoyant pour plus de détails aux traités de chimie. — 1" Caséine. — Se dose en général par différence. — 2" Beurre. — Le dosage de la matière grasse du lait peut se faire par plusieurs procédés. — a. Crémom'etre. Le crémomètre est une éprouvette graduée divisée en lOO parties dans laquelle on verse parties égales d'eau et de lait additionné d'une pincée de carbonate acide de sodium ; la crème se réunit à la surface du liquide et on mesure sa hauteur en centièmes. — b. Lactobutyrometre de Marchand. Cet instrument (fig. 259 et 2G0) se rouipose d'un tube divisé en trois parties de 10 centimètres chacune; on remplit le tube de lait jusqu'à la division 10. en ajoutant deux gouttes de soude caustique destinée à empêcher la coagulation des matières albunnuoïdes ; on verse ensuite de l'éther jusqu'à la division 20, puis de l'alcool à 90° jusqu'à la division 30, en agitant chaque fois ; on bouche alors le tube et on place dans le bain-marie (fig. 260) où on le maintient
(1) A consulter : Herzenstein : Zur Physiologie der Thriinensecretion (Centralbl., 1867, et Arch. fur Anat., 1867). — Id. : Beitr. zur Physiol. und Thérapie der TJirtmenorgane, 1868. — P. Wolferz : Exp. Unters. ûber die Innervationswege der Thranendriise, 1871.
quelque temps à 40". La matière grasse forme alors une couche dont la hauteur se mesure par le nombre de divisions qu'elle occupe à la partie supérieure du tubp (lig. ^^■f)que division correspond à 2,3:} grammes de beurre par litre de lait ; il laut en ouiro ajouter au produit le mmbro 12,6 qui représente la quantité de beurre en solution dans le mélange d'alcool et d'éther. — c. Lnrioscope de Donné. Le lactoscope (fig. 2GI) permet d'apprécier la richesse du lait en beurre par son opacité. Il se compose de deux tubes rentrant l'un dans l'autre et terminés par deux glaces qui peuvent s'écarter ou se rapprocher au moyen d'un pas de vis. On remplit l'appareil d'un mélange de lait et d'eau par un petit entonnoir, et on regarde à travers l'appareil une bougie placée à i inétrc de distance ; le mélange est obtenu en ajoutant successivement et par portions à 100 centimètres cubes d'eau, la quantité de lait nécessaire pour que la llanmie de la bougie ne soit plus visible; une table annexée à l'appjireil donne, d'après la quantité de lait qu'il a fallu ajouter, la quantité de beurre contenue dans un litre de lait. — Lehmann a indiqué un procédé base sur la filtration de toutes les parties du lait à travers d(>3 lames poreuses d'argile à l'exception de la caséine et du beurre, procédé qui lui a servi aussi pour doser la caséine.
On peut employer pour cela les vases poreux pour les piles. La figure 2G2 représente, d'après Duclaux, un petit appareil très simple pour filtrer le lait au moyen du vide. Le vase poreux A est fermé par un bouchon de caoutchouc, relié à la machine pneumatique et immergé dans le lait.
."i" Sucre de lait. — Le dosage du sucre de lait se fait soit par la liqueur de Barreswill (Voir : p. i34, t. 1"), soit par le polarimètre. Gscheidlen a récemment indiqué des procédés de dosage du sucre de lait basés sur les colorations (jaune rougeàtre à brun rouge) que prennent les solutions de sucre de lait quand un les chauffe avec de la soude.
Numération des globules du lait (Bouchut). — Se fait par les mêmes procédés que la numération des globules du sang.
Fig . 2.^9. — Laclobutyromètre.
Kig. 260. — Lactol)ut;/ro)nètre.
Le lait est sécrété par les glandes mam maires de la femme. C'est un liquide opaque, blanc pur, blanc jaunâtre
Fig. 20 1.
— Ijictoscope de Donné.
Fig. 2G2. — Appareil à filtrer le lait au nioi/en du vide.
ou blanc bleuâtre, d'une odeur spéciale, d'une paveur douce et sucrée. Sa densité est de 1,028 à 1,034 à 15°. Sa réaction, à l'état frais, est alca-
line et due probablement au phosphate basique de soude; cependant on le trouve souvent acide ; cette réaction a été l'objet de nombreuses discussions ; d'après Soxhlet, il aurait la réaction amphotère, rougirait le papier bleu et bleuirait le papier rouge. L'acidité du lait tient dans ce cas au phosphate acide de soude et à l'acide carbonique. Le lait contient en suspension des globules graisseux, globules du lait, qui lui donnent son opacité et constituent par conséquent une véritable émulsion. La quantité de lait sécrété par jour est très variable ; d'après Lampérierre, elle serait en moyenne de 1,350 grammes, c'est-à-dire environ 22 grammes par kilogramme de poids du corps. Cette sécrétion commence à la fin de la grossesse et dure environ sept à dix mois (période de la lactation). Le lait sécrété pendant la grossesse et les premiers jours après l'accouchement a reçu le nom de colostrum.
Composition chimique du lait. — Le lait renferme en moyenne 110 à 130 parties de principes solides pour 1000. Il contient, outre de l'eau, les substances suivantes :
1° Des principes azotés et spécialement de la caséine (4 p. 100) et un peu d'albimine 07'dinaire (albumine du sérum) ;
2° Des matières grasses qui constituent la crème et le beurrée et se trouvent dans le lait sous forme de globules, globules du lait (2,5 p. 100);
3° Du sucre de lait (4.3 p. 100);
4° Des ferments^ ferment lactique ; ferment fl nidifiant et sacchari fiant l'amidon (Béchamp).
3" Des traces de matières extractivfs et en particulier d'urée;
6° Des sels minéraux, en quantité assez faible (2 p. JOO); ilsconsistent en chlorures phosphates et carbonates alcalins, et sulfates de chaux et de magnésie ; ony a trouvéaussidu fer(l,16à4,5 milligrammesparlitre,M. deLéon), des traces de silice, de fluorures métalliques, de sulfocyanures (?), etc.
7° Des gaz consistant surtout en acide carbonique (7 p. 100) et un peu d'azote et d'oxygène.
La crtsé«<e et l'u/^Mmine o/dmoiVe paraissent être les seules substances albumtnoïdps existant dans le lait. C'est du moins ce qui semble résulter des recherches d'Hammarslen et de quelques autres auteurs. La lacto-protéine de Millon et Gommaille paraît être un nif^lange de caséine et d'albumine; la galadine de Selmi est de l'albumine impure. Cependant Béchamp décrit dans le lait trois substances albuminoïdes distinctes. Selielien admet la présence de lacto-globuUne probablement
identique à la globuline de sérum. Schmidt-Mûlheim y a ^ô°o ° ^'-"o^^Ç^:^ o p trouvé des peptones (niées par Dogiel et Hofmeister). La ca- ''"^ ^^''^ o^^^^^P ^"-''"^ ^ t'^ouverait d'après Duclaux, Struve, sous deux états,
ooc cijo c?^, à. l'état de caséine insoluble et de caséine dissoute. qO ^ ^^"^ '"^^ globules du lait (fig. 263), sont sphériques, fortement
. , , réfrincenls, d'une grosseur variant depuis 0™™,00l jusqu'à Vig. — Globules de ,. ^ , ' , nn,^ A-.t. i j •. - » a ii ° ^^j-^ un diamètre de 0'^™,025; leur densité estmoindre que celle
du lait, et celle des gros globules est plus faible que celle des
petils; aussi montent-ils les premiers a la surface {crémc).
L'existence d'une membrane d'enveloppe à la surface de ces globules est encore
controversée. D'après certains auteurs, ils posséderaient une membrane formée
par une mince couche de caséine {membrane haptogène) ; cette membrane se forme-
rait de la façon suivante : il y aurait au point de contact de la graisse et d'une solution albumineuse alcaline saponification de la graisse et précipitation de l albiimine qui, par la perte de son alcali, est devenue moins soluble (Ascherson, V. Wiltich).
On a invoqué aussi les faits suivants en faveur de l'existence d'une membrane. Si l'on agite du lait avec de l'éther, la membrane d'enveloppe s'opposant à ce que 1 ether dissolve la matière grasse, le lait conserve son caractère d'émulsion ; mais si on Iraile d'abord le lait par la soude qui dissoutl'enveloppe albumineuse, l'éther dissout la matière grasse et le lait devient transparent, presque aqueux. Il est vrai que d'une part on peut interpréter le fait d'une façon différente (Robin, Leçons sur les humeurs, 2" édit., p. 490), et que de l'autre, en employant de très grandes quantités d'élher et le laissant longtemps en contact, la matière grasse se dissout sans addition préalable de soude. Le battage du lait pour la fabrication du beurre a été aussi invoqué ; ce battage aurait pour eifel de déchirer la membrane des globules et de permettre à la matière grasse de se rassembler pour constituer le beurre. D'un autre côté, un certain nombre de faits sont contraires à celte opinion. Ainsi de Sinély, en traitant du lait frais par la rosaniline qui colore les substances albuminoïdes coagulées, n'a pu voir de membrane sur les globules du lait, tandis qu'elle était bien visible sur les globules de colosirum, ou sur les globules graisseux du lait conservé déjà depuis quelque temps. Quelle est alors la cause qui, en l'absence de toute membrane, maintient la graisse du lait à l'étal d'émulsion? Donné, et plus tard Kehrer admirent que la caséine se trouvait dans le lait, non à l'étal de dissohilion, mais à l'élat de masse colloïde, muqueuse, simplement gonflée {substance inter globulaire de Kehrer) ; mais cet état demi-solide de la caséine ne peut être constaté. D'après Quincke. la cause du maintien des émulsions doit être recherchée uniquement dans les différences de tension qui se produisent à la surface des gouttelettes de graisse plongées dans un liquide albumineux. Chaque goutteletle de graisse s'entourerait d'une couche liquide de caséine dissoute dont la persistance serait due à des causes purement physiques (voir p. 112). C'est aussi l'opinion à laquelle paraitse rallacLer Duclaux(/JM lait, p. Oà 17). Outre les globules du lait, on trouve quelquefois des noyaux et des globules présentant encore sur leurs bords des restes de protoplasma cellulaire.
Le fei-ment lactique qui détermine la fermentation lactique du sucre de lait existe dans le lait dont il pput être extrait par la dialyse, l'alcool et la glycérine. C'est ce ferment qui existe dans le lab (Voir p. 643).
D'après beaucoup d'auteurs les sulfates n'existeraient pas dans le lait normal, .l'ai pu cependant constater à plusieurs reprises, avec E. Ritter, l'existence dans du lait de vache absolument pur de sulfates qui ne pouvaient provenir des boissons données à l'animal. Le même fait a été observé par Musso et F. Schmidt. D'après ce dernier auteur, ils proviendraient des albuminoïdes de l'alimentation, il n'en est pourtant pas toujours ainsi, car ils existaient en proportion assez notable chez une vache soumise à un jeûne presque complot.
On a trouvé en outre dans le lait de la choleslérine, de l'alcool (Réchamp), des acides butyrique, lactique, acétique, des substances odorantes solubles dans le sulfure de carbone (.Millon et Corjimaille), etc. L'iode, les iodures, les bromures, sulfates alcalins, sels de fer, de zinc, de mercure (non, d'après Kohler), de plomb', de bismuth, d'antimoine, l'opium, l'indigo, l'acide salicylique, les essences d'anis', d'ail, d'absinthe, beaucoup de substances odorantes peuvent passer dans le lait. Dans quelques cas le lait prend une coloration bleue due soit à des organismes inféiieurs {Vibrioci/anogeneus, Pénicillium glaucum), so'd îilsipvodnciion de matières colorantes.
Le lait peut fillrer, comme on l'a vu plus haut, àtravers des membranes poreuses ou des plaques d'argile ; dans ce cas, les globules et une partie de la caséine restent sur le filtre. Parla cuisson, le lait se recouvre d'une pellicule blanche, qui se renouvelle après avoir été enlevée. Elle consiste en caséine devenue insoluble et qui en^^lobe tous les éléments du lait; elle se forme même à l'abri de l'air et de l'oxygène, mais elle exige la présence d'un gaz; elle ne se produit pas si on recouvre le lait d une couche d'huile : elle paraît liée à une évaporalion trop rapide de la couche supérieure du liquide. En même temps l'albumine du lait passe àl'état insoluble. Tous les acides coagulent le lait; l'acide acétique et l'acide tartrique redissolvenl le coagulum. Cette coagulation ne peut se faire que si on ajoute assezd'acide pour dépasser le point de neutralisation de l'alcali de la caséine. La présure (muqueuse stomacale) agit de même sur le lait, et, d'après 0. Hammarsten, le ferment qui coagule la caséine, et auquel il donne le nom de lab, est distinct de celui qui transforme le sucre de laiten acide lactique. Cette coagulation parle lob, qui peut se faire même quand le lait est alcalin, dédoublerait la caséine en caséine insoluble (fromage) contenant de la nucléine et par conséquent phosphorée et en albumine soluble qui reste dans le petit-lait. La coagulation du lait de femme par les acides ne se fait pas comme pour le lait de vache ; la caséine, au lieu de se précipiter en masses granuleuses, forme de fins flocons blanc grisâtre. La coagulation par le lab ne se fait jamais non plus d'une façon complète. Duclaux a étudié les conditions de coagulation du lait parla présure et est arrivé à des résultats qui difTèrent de ceux d'Hammarsten. Il a montré aussi que cette coagulation peut être produite par un ferment spécial auquel il donne le nom de caséase, et qui est sécrété par un certain nombre de microbes qui existent habituellement dans le lait. Outre celte action coagulante, cette caséase transforme la caséine en peptone de même que la pepsine et la trypsine.
Le lait contient toujours un certain nombre de microbes et de ferments provenant de l'extérieur. De ces ferments les uns sont aérobies, \es autres anaérobies. Les plus importants sont les suivants (Duclaux) : A. Ferments aérobies — 1° Tyrothrix tenuis (fig.
264, 4). Il se développe très bien dans le lait dont il coagule la caséine pour la dissoudre ensuite ; outre les produits ordinaires de la fermentation (leucine, tyrosine, etc.), il fournit du valérianale d'ammoniaque et rend le lait alcalin. — 2° T. filiformis (fig. 26o,3). 11 vit très bien dans le lait qu'il décolore et transforme en un liquide louche avec ou sans coagulation ; il fournit de l'acétate et du valérianate d'ammoniaque. — 3° r. geniciiladis (fig. 264,1 ). Il se développe moins bien que les précédents dans le lait, fournit du reste les mômes produits. — 4° T. dis^tortus, très voisin du précédent. — T. turgidus.
A, à un très haut degré, le caractère aérobie; il dégage beaucoup d'acide carbonique et produit du bulyrate d'ammoniaque. - 0° T. scaber (fig. 264,2). Se développe plus difficilement dans le lait; fournit aussi beaucoup d'acide carbonique. 1° Le T. virgiila (lig. 264,3), ne ,
tride, — 1° T. catenula (fig.
26o, I). Très polymorphe, fournit comme les précédents un dégagement abondant de gaz et de plus de l'acide butyrique, mais il ne donne pas d'odeur putride au lait qu'il rend acide.
Outre ces ferments qui agissent tous sur les albuminoïdes et qui ont été surtout étudiés parDuclaux, le lait peut conlenir des ferments agissant sur la glycérine ^T. I, p. 131), voir aussi Albuminoïdes (T. I, p. 159), acides gras (p. 224), acide lacliqite (p. 229), ferments (p. 33o).
Le lait peut être privé de ces ferments par les divers moyens employés en bactériologie et spécialement par la stérilisalion à froid (filtralion sous pression à travers une bougie filtrante Chamberland).
Variations spontanées du lait. — Le lail laisse d'abord échapper une partie (le l'acide carbonique qu'il conlient, ce qui produit une sorte de bouillonnement du licjuide. Puis, par le repos, le lait se divise en deux parties, une couche supérieure, crème, jaunâtre, plus opaque, et une couche sous-jacente, bleuâtre, plus aqueuse, et qui contient encore une forte proportion de globules graisseux. Cette montée de la crème est à peu près complètement terminée au bout de douze heures. La crème se forme d'autant plus vite que la température extérieure est plus basse. En général, le lait doit donner 10 à 16 centimètres cubes de crème au crémomètre.
Recueilli dans un tube à essai stérilisé et à l'abri de l'air, le lait, ainsi privé de microbes, peut se conserver presque indéfiniment sans altération. Il se sépare seulement en plusieurs couches, qui sont, de bas en haut : un précipité blanc mat de phosphate de chaux tribasique, un dépôt granuleux de caséine solide, un liquide translucide un peu opalescent et une couche supérieure de globules gras.
Coagulation spontanée du lait. — Abandonné dans un endroit frais, le lait se coagule sponlaiiément ; cette coagulation est due à la production d'acide lactique
se développe pas dans le lail, mais seulement dans le fromage quand celui-ci a été déjà altéré par un des ferments précédents.
B. Ferments anat'rohies. — T. urocép/ialum (lig. 26o,2). Ce ferment est en même temps aérobie et se développe très bien dans le lait; il se rapproche par quelques caractères du vibrion butyrique; il détermine un dégagement gazeux abondant et donne bientôt au lail une odeur putride. — 2° T.
claviformis (265,4). Il est purement anaérobie, polymorphe, se développe bien dans le lait en lui donnant une odeur pu-
Kig. 2G5. — Ferments du lail.
par transformation du sucre de lait, et en même temps le lait devient acide; le caillot est constitué par la caséine et la graisse, et il reste un liquide acide, un peu verdàtre, le petil-lait, qui conlienl les sels, du sucre de lait, de la graisse et un peu de caséine soluble. La transformation de laclose en acide lactique a lieu sous l'influence d'un ferment qui, suivant les uns, préexislerait dans le lait [microzymas du lait de Béchamp), suivant d'autres viendrait de l'extérieur (Pasteur); cependant le ferment paraît exister dans le lait; car ce dernier subit la fermentation lactique, quoique lentement, dans un tube fermé à l'abri de l'air, et on a vu plus baut (page 198) que le ferment a pu être isolé du lait. La coagulation est plus rapide dans le lait de vache que dans le lait de femme. Elle est favorisée par la chaleur; elle est empêchée par l'essence de moutarde, l'ammoniaque, le bicarbonate de soude (1 pour 1000), l'acide salicylique, la glycérine. — Laissé longtemps à l'air, le lait absorbe de l'oxygène et émet de l'acide carbonique; en trois jours, il absorbe un volume d'oxygène plus grand que son propre volume.
Par le hallage (25 à 40 chocs par minute) du lait ou de la crème, les globules du lait se réunissent et constituent le beurre ; la température de 14° est la plus favorable à la production du beurre. Les deux tiers environ de la graisse du lait passent dans le beurre.
Analyses du lait. — Le tableau suivant donne un certain nombre d'analyses récentes du lait de femme (les chiffres sont exprimés en grammes et rapportés à 1000 grammes de liquide. (Dans les analyses de Forster les substances albuminoïdes sont dosées à l'état d'azote.)
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Pour l'analyse des cendres, voir : Physiologie comparée.
Variations de composition du lait. — A. Variations suivant les divers états de iorganisme. — \° Age. Le tableau suivant, emprunté à Becquerel et Vernois, fait connaître l'influence de l'âge sur la composition du lait; j'y joins des analyses du lait sécrété les premiers jours après la naissance chez les nouveau-nés des deux sexes [lait de sorcières), fait curieux déjà signalé par Morgagni :
POUR iOOO PARTIES.
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Il y aurait donc une diminution de la caséine de vingt à trente ans et une augmentation du sucre de lait; la quantité du beurre serait plus forte de quinze à vingt ans et diminuerait ensuite. Le lait des nouveau-ués a une couleur jaune ou blanc mat et ressemble au coloslrum; il contient des globules graisseu.x et des corpuscules granuleux. L'intluence de l'âge sur la quantité du lait a été peu étudiée. Les chiffres suivanis, empruntés à Fleischmann, donnent en litres la quantité de lait sécrété par an par une vache après le premier veau, le deuxième, le troisième, etc.
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lOe —
ne —
2° Constitution. — Les recherches sont encore trop peu nombreuses sur ce sujet et elles se contredisent sur plusieurs points; Lhéritier a trouvé le lait des brunes plus riche en principes solides, graisse, beurre et sucre; mais Becquerel et Vernois n'ont pas retrouvé ces différences. — 3° Race. Le lait des animaux de race pure paraît plus abondant. Il semble y avoir aussi à ce point de vue une sorte d'antagonisme entre les divers principes du lait; les laits riches en caséine sont pauvres en beurre, et inversement; le même antagonisme se retrouve souvent dans le lait de femme. — 4° Sourdat avait cru trouver une composition ditférente pour le lait des mamelles de droite et de gauche; le lait de la mamelle droite était plus riche en parties solides; mais le fait, confirmé en partie par Brunner, n'a pas été retrouvé par d'autres auteurs.
B. Variations fonctionndles. — 1° Alimentation. Une nourriture substantielle augmente la quantité de lait; les boissons ont le même elfet. Une nourriture exclusivement animale augmente la proportion de graisse du lait, un peu celle de la caséine, et diminue celle du sucre, sans cependant l'abaisser autant qu'on le croyait (Subbotin). Une nourriture végétale diminue sa quantité, fait baisser la caséine et le beurre et accroît la proportion de sucre de lait : une alimentation très riche en graisse n'augmente pas la quantité de beurre, et si elle est portée trop loin, elle diminue et peut même supprimer tout à fait la sécrétion lactée. Le tableau suivant fait ressortir celte influence de l'aliinenlalion :
LAIT DE CHIENNE
Aliment.
de pommes de terre.
Aliment.
de viande.
Aliment
de graisse.
2° Colostrum. — Au début de la période de la lactation, le lait a des caractères particuliers et a reçu le nom de colostrum; on donne aussi ce nom au produit de sécrétion que fournit la glande avant l'accouchement. Le colostrum est acidulé, d'une coloration jaune qui devient blanche vers le quatrième jour, visqueux, d'une
densité de 1,056 en moyenne. Il renferme, outre des globules graisseux, des éléments particuliers, globules de colostrum de 0"™,013à 0™"»,04 de diamètre (fig. 266), constitués par des globules de graisse enfermés dans une membrane de cellule et pourvus d'un noyau ; ils peuvent présenter des mouvements amœboïdes. Ces globules disparaissent dans les huit premiers jours. Le colostrum contient de l'albumine qui se coagule par la chaleur (1) et disparaît au bout de quelques jours, de la caséine d'abord en très faible quantité, puis en proportion plus forte quand l'albumine disparait, du beurr^en quantité variable; le sucre de lail, d'abord en très petite quantité, atteint au bout de quelques jours sa proportion normale ; les sels y sont les premiers jours en plus forte .proportion que dans le lait et on y constate la présence des sulfates. Le tableau suivant donne, d'après Clemm, des analyses du colostrum de femme.
Fig. 266. — Globules ftu colostrum.
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3" Période de la hictation. — Le lail n'a pas la même composition pendant toute la période de la lactation; la caséine et le beurre augmentent jusqu'au deuxième
il) .l'ai eu occasion d'observer un colostrum recueilli sur une vache ininiédiatement après le part et après la délivrance, il était jaune, tellement visqueux qu'on pouvait renverser le vase qui li> contenait, il se prenait en niasse par la chaleur, et contenait des sulfîites.
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. ^Oo mois et diminuent, la première à partir du dixième mois, le second à partir du cinquième ou du sixième; le sucre diminue dans le premier mois et augmente a partir du huitième; enfin les sels augmentent dans les cinq premiers mois et diminuent ensuite progressivement. D'après Audouard, le beurre, le sucre, l'acide phospborique diminueraient du commencement à la tin de la lactation. La quantité du lait décroît aussi à mesure que l'on s'éloigne de l'époque de l'accouchement. — 4° Séjour dans la mamelle. Le lait qui a séjourné dans la mamelle est plus riche en principes fixes ; les dernières portions recueillies sont toujours plus riches en beurre et en caséine (Péligol, ànesse). Cependant Forster, chez la femme, en analysant les trois portions recueillies successivement, n'a guère trouvé de différence notable que pour le beurre, comme on le voit par les chiffres suivants (moyennes <Je D analyses).
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On a attribué l'augmentation du beurre dans les dernières portions de la traite à ce que les globules graisseux monteraient à la partie supérieure de la cavité du trayon comme dans la formation de la crème; mais celle explication ne peut s'appliquer au lait de femme, qui présente la même particularité. Il est plus probable que l'excitation produite sur le mamelon par la succion de l'enfant ou par la traite détermine une suractivité de la sécrétion glandulaire et que les dernières portions recueillies proviennent de cette sécrétion. — 5° La grossesse, quand elle ne tarit pas la sécrétion lactée, ne modifie pas sensiblement sa composition. Pendant la période de la lactation, la menstruation est en général suspendue; quand elle persiste, le lait, aux époques menstruelles, paraît plus riche en principes fixes (caséine et sels). — 6" Exercice. Le repos augmente la quantité de lait et la proportion de beurre ; de là l'infiuence de la stabulalion. — 7° Les affections psychiques ont sur la sécrétion lactée une action bien connue des médecins, mais sur laquelle ia chimie ne nous apprend rien.
C. Variations dues aux causes extérieures. — 1» Variations journalières . Le lait du soir est plus riche en principes solides et surtout en beurre; il contient le double de beurre que celui du matin et un peu plus de caséine (Boedeker). — 2» Température. L'élévation de la température paraît augmenter la quantité du lait.
Physiologie comparée. — Le lait des herbivores est ordinairement alcalin; quelquefois cependant il a la réaction ampbotère. Le lait de vache présente les caractères généraux décrits plus haut. La coagulation ne se fait pas, comme pour le lait de femme, en flocons blanc grisâtre, mais en masses blanchâtres irrégulières. Il contient plus de potasse que le lait de femme. Le lait de chèvre est plus épais, jaunâtre ; la crème se sépare plus difficilement. Celui de brebis présente les mêmes caractères. Le lait de c/iame//e ressemble au lait de vache, mais il est plus pauvre en beurre, plus riche en sucre et en sels. Le lait de jument est alcalin - sa .caséine se précipite, comme pour le lait de femme, en flocons fins qui tombent au
fond du vase ; il contient en outre de l'albumine et un corps analogue aux peptones. Dans certaines contrées (Tarlarie) on lui fait subir la fermentation alcoolique dans laquelle la caséine se transforme en partie en caséine soluble, et on oblient ainsi une boisson fermentée, le koumys, employée aujourd'hui en thérapeutique. Le lait des junienls des steppes du sud de la Russie renferme moins de beurre et de parties solides que celui des juments ordinaires. Le lait d^dnesse est très pauvre en parties solides et spécialement en beurre; ses globules sont très petits; sa composition se rapproche de celle des juments des steppes. Le lait de truie est épais, lilanl. Le lait des carnivores est en général acide, plus riche en graisse que celui des herbivores.
Le tableau suivant donne la composition du lait de plusieurs animaux :
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L'analyse des cendres donne les résultats suivants pour le lait de femme et le it de vache Schmidt.
lait de vache; j'en rapprocherai l'analyse des cendres des globules du sang, d'après
SUCRE ET SELS
Jument ordinaire Jument des stepp.
.\nesse
Vache
Truie
Brebis
Chèvre
Femme
Chienne
Rôle physiologique du lait. — Le lait coiislitiie la seule nourriture du nouveau-né el ne peut être complètement remplacé par aucun aliment. Il contient toutes les substances nécessaires à la constitution, à la réparation des tissus et à raclivité vitale, albuminales, hydrocarbonés, graisses et sels minéraux, et il les contient en proportions ditTérentes de celles qui seraient nécessaires à l'alimentation d'un adulte; il y a surtout à remarquer la grande quantité de graisses et de phosphates terreux.
Bibliog^rapliie. — N. Li bawin : Ueber Xucleïn aus Kuhmilch (Ber. d. d. ch. Ges., 1879). — A. W. liLYTii : Zitsammensetziiiif/ dcr Kn/iinilch (Ber. d. d. ch. Ges., t. XII, 1879). — L. N. ScHisciiKOw : Ueber die ch. Zitsaiiunenselziinc/ der Milch (id.). — Lami : Expér. sur la production du lait (G. rendus^, t. LXXXIX, 1879). — E. Makchand : L'acide du lait (Journ. d'agrio. prat., t. XLIV, 18S()). — (.1. Bonn : SI. over Malk, Copi'iihague, 1880. — V. NEKr.sK.\ : .S7. iih. die blaue Milch, 1881). — P. Kadenhause.n : Die Fraueninilch (Zcit. f. phys. Ch., t. V, 188 P. — J. t'"oRSTKK : Ueber die Zusammensetzung der Frauenmilch (Ber. d. d. rh. Ces., t. XIV. 1881). — L. Hkr.mann : Ein Beifr. zur Kenntniss der Milch (A. de PiL, t. XXVI, 1881). — l''. Hof.mann : Die angehliche Neubildumj von Ilitch wâhrend des Melkens, 1881. — Cii. A. Dokemus : Ueber die Zuzammensetz. d. Elephantenmilch (Ch. Centralbl. t. Xll, 1881). — P. Guyot : Anal, du lait d'une négresse (C. rendus, t. XCV, 1882). — Maurleine Bres : Anal, du lait des femmes galihis (id.). — -M. .\. Mendès de Léon : Ueber die Zusammensetz. d. Frauemnilch (Zoitsch. f. Biol., t. XVII, 1883). — ScHMiDT-MuLHEiM : Findet in der Milch ein Caseinbildung auf Kosten des Alhumins slatt? (A. de Ptl., t. XXVIII, 1882). — Id. : Beitr. zur Ken'nt. d. Eiweiss/iorper der Kuhmilch (id.). — J. Uffelmann : St. ub. d. Verdaung der Kulmiilch, etc. (id., t. XXIX, 188*2). — E. Meissl : Ueber die Verdnderungen des Milchcaseïns (Ber. d. (I. ch. Ges., t. XV, 1882). — C. .\rnold : Freie Fettsuuren in frischer Milcfi (Ber. d. d. ch. Ges., t. XV, 1882). — ScHMiDT-MiiLHEiM : Beitr. zur Kenntniss der Milchsecretion (A. de Pflliger, t. XXX, 1883). — H. Munk : Bewegung und Milchsecretion (Arch. f. Physiol., 18831. — G. Albini et P. ^Ialerba : Quetq. rechercfies sur le lait (Arch. de biol. jtal., t. III, 188^!). — G. Recknagel : Ueber eine physikalische Eigenschaft der Milch (Chem. CM., t. XIV.- 188.3). — H. Struve : St. Ub. Milch (Jouni. f. pr. Ch., t. XXVII, 1883). — A. Baginsky : Ueber die Phospliorsilureverbindungen in der Milch (Zeitsch f. phys. Ch. t. VU, 1883). — ScHMiDT-MuLHEiM : Ueber Stickstoffhaltige Kôrper in der Kuhnulch (.A. de Plluger, t. X.XX, 1883). — Id : Ueber das Vorkommen von Cholesterin in der Kuhmilch (id ). — A. Bécha.mp : Sur la zymase du lait de femme (Bull. Acad. de méd., 188.1 et C. rendus, t. XCVI). — J. Reiset : Obs. sur le lait bleu. — F. Hammerbaciier : Ueber den Einfluss des l'ilocarpin und Atropin auf die Milchbildung (A. de Pfl., t. XXXIIl
1884) . — Opitz : Ueber die Begri/fe ; Milch und Colostrum (Cbl. f. d. ges. Med., 1884). — H. Fkry : Et. comparée du lait de la femme, de l'ânesse et de la vache, 1884. — H. Struve : ^7. iib. Milch (Journ. f pr. Ch., t. XXIX, 1884). — E. Duclaux : Sur les mat. alb. du lait (C. rendus, t. XCVIII, 1884). — Id. : Sur la constitution du lait (id.). — Id. : AcI. de la présure sur le lait (id.). — P. Vieth : Zusammensetzung der Gesammtmilch, etc. (.Milchzeituug, 188.^). — ScHRODT et H. Hansbn : Uef)er die Zusammensetzung der Aschen von Kuhmilch (Laudwiithsch. Versuchsstat., t. XXXI, 1885). — P. Vieth : Ueber die Zusammensetzung der Stutenmilch (id., t. XXXI, 1885).— Piïrdie : Ch. Zusammensetzunq der Milch des Meerschweins (Ber. d. d. ch. Ges., t. XVIII, 1885). — W. FleischmannI Beitr. zur Kenntniss des W'esens der Milch (Journ. f. Laiidwithsch., 1885). — A. Dogiel : Einiges iib. die Eiweisskurper der Frauen-und der Kuhmilch (Zoit. f. phys. Ch. t ix'
1885) . — Pli. Sembritzki : Beitr. zur Ch. der Milch, Diss. Kônigsberg, 1885). — F. Hoppe- Seyler : Ueber Trennung des Caseïns vom. Albumin in der menschlichen Haut (Zeitsch. f phys. Ch., t. IX, 1885). — M. de Léon : //(■/■ ijzergehalle van de melk (Weokbl van liet neederl. Tijdschr. v. (ieneosk., 188(i). - A. Audouard : Variations de l'acide pfw^phorique dans le lait de vache [C. rendus, t. CIV, 1887). — R. Palm : UeJ)er die c/uant. chem Bestimmung der Milchbestandtheile (Zeitsch. 1". anal. Ch., t. XXVI, 1887). — E. Duclaux • Le lait (Bihl. scient, contemporaine, 1887) (I).
(1) A consulter : Donné : Du lait, mi. — Vernois et Becquerel : Du lait chez la femme 1853. — Boedecker : Die Zusammensetzung der Frauenmilch (Zeit. fUr rat Med t x' 1860). — Millon et CommaUle : AnaL du lait (Comptes rendus, 18G4). — C M Tidv ■ On liuman milk (Clinical lectures of thc London hospilal, t. IV, 18G8). — Schukowski • Z?/r .inalyse der Frauenmilch (Ber. d. d. chem. Ges., 1872). - F. Brunner • Ueber die Zusam mensetzung der Frauenmilch (Arch. de PAuger, t. VII, 1873). - A. Schukowsky • Noti-
Sécrétion du lait
Les J^landes mammaires sont des glandes en grappe. Hors l'étal de lactation, les culs-de-sac sécréteurs sont tapissés par des cellules polygonales ordinaires; mais pendant la lactation, ces cellules subissent des modifications anatotniques qui ont été étudiées récemment par Partscli et Heidenhain sur la chienne. A ce point de vue, il faut distinguer l'état de la glande pendant la sécrétion du colostrum et pendant celle du lait.
Sécrétion du colostrum. — Un certain nombre de cellules glandulaires deviennent sphériques, volumineuses, plus transparentes; leur noyau se rapproche de la périphérie de la cellule; c'est de ces cellules que proviendraient les globules de colostrum. Rauber, au contraire, les fait provenir de globules blancs qui auraient pénétré par migration dans les alvéoles et auraient subi la dégénérescence graisseuse, opinion déjà émise par Robin.
Sécrétion du lait. — Les cellules glandulaires deviennent plus claires, volumineuses, cylindriques; leurs noyaux se multiplient et on voit apparaître dans leur intérieur des gouttelettes de graisse qui font souvent saillie du côté de la lumière de l'alvéole glandulaire; bientôt toute la partie saillante du protoplasma cellulaire tombe avec le globule graisseux qu'il entoure, le protoplasma se dissoul dans le
liquide sécrété, et le globule grais- ^ seux devient libre, restant encore
o "..^-^, quelquefois entouré de fragments de
îP.'.vO»! protoplasma. En môme temps que
la partie superficielle de la cellule prend ainsi part à la sécrétion, sa partie profonde se régénérerait, de sorte qu'il y aurait aux deux pôles de la cellule glandulaire un 'proces-
Fig. 2G7. - Glan>/e mammaire pendant la ^us nutritif inverse. Cette Iransforlactation ['). mation sécréloire et cette régénéra-
tion sont activées par la succion du nouveau-né. On voit que cette opinion s'écarle de l'opinion ancienne qui assimilait la sécrétion lactée à la sécrétion sébacée (Voir Sécrétion sébacée). D'après cette dernière théorie, les cellules les plus profondes des culs-de-sac sécréteurs s'infiltreraient de gouttelettes graisseuses, tandis que dans la lumière des conduits excréteurs les globules graisseux seraient en liberté. Les cellules infiltrées de graisse se détruiraient en mettant en liberté la graisse et seraient remplacées par de nouvelles cellules; il y aurait à la fois dégénérescence graisseuse et desquamation épilhéliale.
Origine des principes du lait. — 1° Formation de la graisse. Les recherches anatomiques mentionnées plus haut ont montré que la graisse paraît dans les cellules glandulaires qui l'expulsent danslacavité de l'alvéole. 11 semble donc qu'on soit en droit de conclure que cette graisse est un produit de transformation du protoplasma glandulaire. On a vu, en effet, qu'une alimentation azotée augmente
ûber den Fetigehalt der Frauenmilch (Zcit. fur Biol., t. IX, 18T?5). — De Sinéty : Recli. sur les globules du lait (Arch. de physiol., 1874). — Ph. Biedert : Neue Uni. und klin. Beob. liber Menschen und Kiihmilch (Arch. de Virchow, 1874). — Hammarsten : Om Lacloprotein (Nordiskt med. Ark., t. VIII, 1876).
(*) A. Lobule glandulaire. — B. Globules de lait. — C. colostrum : a, ccllulo à granules graisseux bien nets ; b, la même dont le noyau disparaît. — Grossis. 280 (Virchow).
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 209 les matières grasses du lait, et il est bien prouvé aujourd'hui que le lait peut contenir plus de graisse que l'alimentation n'en introduit dans l'organisme (Kemmerich). D'autre part, Hoppe-Seyler et Blondeau ont constaté dans le lait sorti de la glande ainsi que dans le fromage une formation de graisse aux dépens de la caséine ; il est vrai que, dans ce cas, il ne s'agirait pas, d'après Kemmerich, d'un processus physiologique, mais d'une fermentation produite par des champignons microscopiques. D'ailleurs ces résultats ont été contredits par Brassier et Duclaux. Cependant, en admettant cette transformation d'aibuminates en graisse dans la glande, que deviennent les principes azotés qui résullent de ce dédoublement? Il est probable alors qu'ils seraient résorbés, car on ne les retrouve plus dans le lait ou en trop petite quantité (urée, matières extractives). La graisse de l'alimentation ne paraît pas, d'après cela, contribuer à la formation de la graisse du lait, et on a vu, en effet, qu'une alimentation riche en graisse fait plutôt baisser la quantité de beurre. Cependant il y aurait quelques réserves à faire sur ce point, au moins chez les herbivores; d'après les recherches de Voit, toute la graisse du lait ne peut être formée dans la glande elle-même, et on est forcé d'admettre qu'une partie provient des graisses du sang, quelle que soit du reste la provenance de ces graisses (Voir aussi sur ce sujet : Chimie physiologique, t. P', p. 101 et suiv.).
20 Formation de la caséine. — La caséine provient évidemment de l'albumine. Dans le colostrum il y a fort peu de caséine dans les premiers jours et une forte proportion d'albumine; puis, à mesure que le lait acquiert ses caractères définitifs, on voit la proportion de caséine augmenter pendant que l'albumine diminue pour disparaître presque complètement. Celte transformation de l'albumine en caséine se fait même dans le lait sorti de la glande, comme l'a constaté Kemmerich, et serait due à un ferment isolé par Dâhnhardt. En faisant digérer de l'albumine avec du carbonate de soude et de la glande mammaire fraîche de cobaye, il a obtenu une substance analogue à la caséine. Dans cette transformation de l'albumine en caséine, l'albumine perd son soufre, qui, contrairement à l'assertion généralement admise, se retrouve dans le lait, et, si l'on admet les résultats d'Hammarsten, cette albumine désulfatée (caséine soluble) s'unirait à une substance dérivée du protoplasma cellulaire et contenant de la nucléine (caséine insoluble) pour constituer la caséine du lait.
3° Sucre de lait. — Le sucre de lait se forme certainement dans la glande mammaire sans qu'on sache d'une façon précise s'il se forme aux dépens du glucose du sang ou des albuminoïdes. Cette question a du reste été déjà étudiée, dans la Chimie phijsiologique, p. 130.
Innervation de la glande mammaire. — L'influence de l'innervation est démontrée par les rapports des glandes mammaires avec les organes génitaux, par l'action des émotions morales sur la sécrétion et la composition du lait, par la suractivité imprimée à la sécrétion par la traite ou la succion du nouveau-né; niais les expériences physiologiques n'ont donné que des résultats incertains. Eckhard, par la section du nerf spermatique externe qui se rend au pis de la chèvre, n'a vu survenir aucune modification de la sécrétion, et de Sinéty, sur le cobaye, est arrivé au même résultat. Cependant Rohrig a constaté une influence réelle de l'innervation sur la sécrétion mammaire. Chez la chèvre le nerf spermatique externe fournit au pis trois espèces de rameaux : 1° des filets aux vaisseaux; 2° un filet au mamelon, rameau papillaire; 3" un ou deux filets à la substance glandulaire, rameaux glandulaires. La section du rameau papillaire relûche le mamelon sans modifier la sécrétion; l'excitation de son bout périphérique érige le mamelon, celle du bout central augmente la sécrétion par action réflexe. La section des Beaunis. — Physiologie, 3c édition. II. — 14
nerfs glandulaires ralentit la sécrétion qui s'accélère par leur excitation. La seclion des rameaux vasculaires augmente la sécrétion d'une façon considérable, leur excitation périphérique l'arrête. Pour lui il y a un rapport intime entre la sécrétion et la pression sanguine, et il ne croit pas qu'il y ait de nerfs sécréteurs proprement dits; il n'admet que des nerfs moteurs agissant soit sur les fibres lisses du mamelon, soit sur celles des conduits, des nerfs excito-réflexes et des vaso-moteurs. Laffont, dans ses expériences sur la chienne, a vu l'excitation périphérique du nerf mammaire augmenter notablement la sécrétion du mamelon correspondant et croit à l'existence de nerfs sécréteurs et vaso-dilatateurs.
L'application de courants induits sur la mamelle peut augmenter et même faire reparaître la sécrétion du lait (Becquerel, Auber). Le jaborandi accroît aussi la sécrétion lactée. La pilocarpine et l'atropine la diminueraient, d'après Hammerbacher.
L'excrétion du lait se fait sous l'influence de la succion exercée par le nouveauné, aidée par la contraction des fibres lisses des conduits excréteurs.
Bibliogfraphie. — Lehmann : Deitr. zur Physiol. der M'dchhildung (Landwirthsch. Versuchsstat., t. XXXIII, 1887). — A. Muistz : Sur l'existence des éléments du sucre de lait dans les plantes (Auu. de ch. et de physique, t. X, 1887) (1).
Article V. — Sécrétion sébacée.
La matière sébacée est une matière huileuse, semi-liquide qui, à l'air, se solidifie en une sorte de masse graisseuse blanche. Au microscope, on y trouve des cellules adipeuses, de la graisse libre, des lamelles épithéliales et quelquefois des cristaux de cholestérine.
La matière sébacée contient de l'eau, une matière albuminoïde analogue à la caséine, de la graisse (30 p. 100) qui consiste surtout en palmitine et oléine, des savons (palmitates et oléates alcalins), de la cholestérine, des sels inorganiques, chlorures et phosphates alcalins, et surtout des phosphates terreux.
Le cérumen, sécrété par les glandes cérumineuses du conduit auditif externe, est une substance onctueuse, jaunâtre, amère, constituée principalement par des gouttelettes graisseuses, mélangées à des lamelles épidermiques et à des cellules adipeuses. 11 contient chez l'homme, d'après Pétrequin et Chevalier, pour 1000 parties : eau, 100 ; matières grasses, 260; corps solubles dans l'eau, 140; corps solubles dans l'alcool, 380; corps insolubles, 120.
La matière sébacée lubrifie les cheveux et les rend moins hygroscopiques ; elle a la même action sur l'épiderme et le rend imperméable à l'eau.
La matière sébacée est sécrétée par les glandes du même nom. Ces glandes sont annexées aux poils, sauf en quelques régions (face interne du prépuce et couronne du gland, vestibules et petites lèvres) et existent sur toute la surface du corps, à l'exception de la paume des mains, de la plante des pieds, du dos des troisièmes phalanges et du gland. Ces glandes, construites sur le type un
(1) A consulter : Eckhard : Beitr. zur Anat., 18ô5. — A. Rôhrig : Exper. Uni. uher die Physiologie der Milchabsonderung (Arch. de Yirchow, t. LXVII, 187G). — Eckhard : Beitr. zur Anat., 1877. — Partsch : Breslauer àrzt. Zeit., 1879. — De Sinéty : De l'innervation delà mamelle [GidiZ. méd., 1879). — Laffont: llech. sur la sécrétion et l'innervation vaso-ynotrice de lamumelle (Gaz. méd., 1879). — C. Partsch : Ueher den feineren Bau der Milchdriise, 1880.
peu modifié des glandes en grappe, produisent la matière sébacée par le mécanisme qui a été décrit pour la glande mammaire. Les cellules profondes des culs-desac sécréteurs s'infiltrent de graisse; ces granulations graisseuses augmentent peu à peu de volume, se réunissent en gouttelettes; les cellules se détachent alors de la membrane propre et sont refoulées par les cellules nouvellement formées ; plus on se rapproche de l'embouchure du canal excréteur, plus les gouttelettes graisseuses deviennent volumineuses; la membrane et le noyau finissent par disparaître, et la sécrétion ne consiste plus alors qu'en une matière grasse mélangée de détritus épilhéliaux. Il y a donc à la fois dans cette sécrétion transformation graisseuse du protoplasma cellulaire et desquamation épithéliale.
Article YI. — Sécrétion du mucus.
Abstraction faite des produits de sécrétion spéciaux qui proviennent des glandes qui s'ouvrent à leur surface, toutes les muqueuses sécrètentun liquide filant, auquel on a donné le nom de mucus.
Ce mucus est ordinairement sécrété en très petite quantité à l'état normal, mais il peut devenir très abondant à l'état pathologique, par exemple dans les catarrhes.
Le mucus est un liquide transparent, incolore (à moins qu'il ne soit troublé par des débris épithéliaux) plus ou moins consistant, mais présentant habituellement une certaine viscosité. Sa réaction est en général alcaline.
Le mucus renferme delà mucine, de l'albumine, un peu de graisse, des matières extractives et des sels consistant surtout en chlorures alcalins et phosphates terreux. Au microscope on y trouve des cellules épithéliales ou des débris de ces cellules et des globules, globules de mucus, ressemblant tout à fait aux globules blancs du sang et de la lymphe.
La mucine a été étudiée dans la Chimie physiologique, page 179 (1).
L'origine et le mode de formation du mucus sont encore à l'étude et ne sont pas encore parfaitement connus. Cependant il semble que le-jnucus puisse se produire de trois façons différentes : 1° il s'en forme
COO
Fig. 2G8. — Cellules calici formes (*).
d'abord comme produit de sécrétion de certaines glandes, dites glandes muqueuses, ou de certaines cellules de glandes composées, cellules muqueuses ; on en a vu un exemple à propos des glandes salivaires (p. 35) et je n'ai pas à y revenir; 2° le
(I) Hammarsten a donné récemuient un procédé pour obtenir la mucine à l'état de pureté. II y a très probablement ditïérentes espèces de niucincs comme il y a (lifTércntcs fspèccs de substances albuminoidcs. La mucine préparée par Hammarsten et proveuaut de la glande sous-maxillaire contenait du soufre. La mucine de la bile au contraire ne serait pas de la mucine véritable (Paijkull).
(*) Revêtement cpithêlial d'une villosité de l'intestin grêle du chat. — 1, a, ouverture des cellules caliciformes. — 6, contour de ces cellules. — c, surface libre des cellules cylindriques ordinaires. — 2, Cfllule calicifonne isolée. — a, ouverture. — r, noyau. — p, prolongement.
mucus est encore un produit de sécrétion de cellules épilhéliales particulières, cellules caliciformes (fig. 268), comme on en trouve dans l'intestin et sur d'autres muqueuses (vessie, etc.). Ces cellules caliciformes peuvent être assimilées à une glande unicellulaire. La substance mucigène est contenue dans les mailles d'un réseau protoplasmique (Lavdowsky) et ce réseau protoplasmique {masse filaire de List), ainsi que le protoplasma du fond de la cellule, présentent des vacuoles dont les mouvements jouent un rôle dans l'excrétion de la mucine (Ranvier); 3° enfin pour certaines muqueuses en particulier, le mucus paraît formé en partie par une véritable fonte épithéliale; il se passerait là, dans l'intestin par exemple, quelque chose de comparable à la desquamation épidermique.^n peut se demander cependant si dans ce cas il s'agit de mucus véritable.
Le mucus joue le rôle d'enduit protecteur pour les muqueuses. Il représente en même temps un produit de déchet de l'épilhélium.
Bibliographie. — L. Ranvier : Leçons sur le système glandulaire (Journ. de Micrographie, 1883 et 188.^). — P. Schiefferdecker : Zur Kentniss des Baues der Schlehndrusen (Ges. d. Wiss. zu Gôttingen, 1884). — Id. : Zur Kennlniss des Braues der Schleimdrilsen (Arch. f. mikr. Anat., t. XXIII, 1884). — W. Biedermaisn : Zur Histol, und Physiol. der Schleimsecretion (Wien. Akad., t. XCIV, 1886). — L. Liebermann : Krit. Betracht. der ResuUale einiger neuerer Aj^b. ûb. das Mucin (BioL Cbl., t. VII, 1887).- — L. Ranvier : Des vacuoles des cellules caliciformes, des mouvements de ces vacuoles et des phénomènes intimes de la sécrétion du mucus (G. rendus, t. CIV, 1887). — Hammarsten : Ueber das Mucin der Submaxillardriise (Zeit. f. phys. Ch., t. XII, 1888). — L. Paijkull : Ueber die Schleimsubstanz der Galle (id.).
ABSORPTIONS LOCALES
Les conditions générales de l'absorption ont été étudiées tome I, p. 691 et suivantes, et la part des membranes connectives et des épithéliums dans ce phénomène a été indiquée dans les chapitres spéciaux consacrés à ces deux tissus (pages 477 et 496). Ici il ne s'agira que des absorptions locales, et comme les plus importantes au point du vue physiologique ont été étudiées dans les chapitres de la digestion (Voir : Absorption alimentaire et Absorption sécréloire) et de la respiration, il sufïïra de quelques mots pour les passer en revue.
1° Absorption cutanée. — Il faut distinguer, dans la question de l'absorption cutanée, l'absorption des gaz, celle des liquides et celle des solides.
L'absorption des gaz et des substances volatiles par la peau est incontestable. On peut empoisonner un animal en le plongeant jusqu'au cou dans une atmosphère d'hydrogène sulfuré, si on prend soin que le gaz ne puisse pénétrer par les voies pulmonaires. Bichal avait déjà sur lui-même observé l'absorption de gaz putrides par la peau. Carpenter, dans sa Physiologie, cite des augmentations de poids constatées sur des jockeys soumis à l'entraînement après un séjour dans une atmosphère saturée d'humidité. La voie d'absorption des gaz par la peau est encore incertaine (surface cpidermique, glandes sudoripares ?). L'absorption a lieu aussi
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 213 quand les liquides (eau, alcool) sont à l'état de pulvérisation. Val Julil a constaté ainsi l'absorption par la peau du tannin, de l'iodure de potassium, etc., en solution pulvérisée.
I/absorption des liquides et des substances dissoutes est beaucoup plus controversée. Pour Feau et les solutions aqueuses, deux causes principales s'opposent à l'absorption : l" la matière sébacée qui recouvre la peau empêche l'eau de pénétrer dans l'épaisseur de l'épiderme ; ainsi, dans un bain, voit-on les gouttes d'eau glisser sur la peau sans la mouiller, comme sur un vernis, si on n'a pas préalablement enlevé cette couche sébacée; 2^ l'imbibilion de l'épiderme se fait avec une très grande lenteur, même sur les parties dépourvues de glandes sébacées (paume des mains, plante des pie<3s, etc.), et cette imbibition est la première condition de l'absorption. Aussi, l'absorption de l'eau et des substances dissoutes dans l'eau ne se fait-elle qu'en très petite quantité et seulement par les régions dépourvues de matière sébacée, à moins que des lavages réitérés, des solutions alcalines, ou des dissolvants appropriés (alcool, élher, chloroforme), n'aient enlevé cette matière grasse ou qu'elle n'ait disparu avec la couche épidermique superficielle, à l'aide de frictions énergiques. Les recherches de Parisot, Deschamps, Delore, Oré, et de beaucoup d'autres expérimentateurs, prouvent qu'il ne faut pas compter d'une façon régulière sur l'absorption des substances contenues dans les bains médicamenteux, à moins que la peau ne présente des solutions de continuité.
La pénétration des substances solide? a été constatée pour certaines substances; par exemple, après les applications de pommade mercurielle, on retrouve les globules de mercure, en partie transformés en sublimé, dans les follicules pileux et dans les glandes sébacées et sudori pares (Neumann), et dans les couches épidermiques. Cette pénétration est favorisée par les actions mécaniques, comme le frottement.
Quand la peau a été dépouillée de sa couche épidermique cornée, l'absorption se fait au contraire avec une très grande rapidité {méthode endermique).
2° Absorption par le tube digestif. — L'eau, les substances en dissolution dans l'eau, l'alcool, etc., sont absorbés dans toute l'étendue du tube digestif. Seulement la rapidité de l'absorption varie suivant les substances et suivant les régions. L'intestin grêle et le gros intestin paraissent absorber en général plus facilement que l'estomac; et même, d'après quelques physiologistes, l'estomac chez certaines espèces animales, le cheval par exemple, serait réfractaire à l'absorption (Colin); on sait que l'eau ingérée séjourne très longtemps dans la panse du chameau. Du reste, la lenteur de l'absorption peut, dans quelques cas, donner le change et faire supposer une non-absorption; ainsi on avait cru d'abord que le curare n'était pas absorbé par l'estomac; il l'est cependant, mais avec assez de lenteur pour que les symptômes de l'empoisonnement ne se produisent pas, le poison étant éliminé au fur et à mesure par les urines; mais si on empêche cette élimination par l'extirpation des reins, l'intoxication se produit (Cl. Bernard, Hermann). Les virus et les venins ne paraissent pas être absorbés par la muqueuse digestive; aussi peut-on impunément, si l'épiderme buccal est intact, sucer la plaie faite parla morsure d'une vipère ou d'un chien enragé.
La pénétration de substances solides (globules sanguins, grains d'amidon, matières colorantes, etc.) par l'intestin dans les chylileres et dans les capillaires
sanguins a été très agitée dans ces dernières années, mais les expériences, quelque nombreuses qu'elles soient, n'ont pas encore donné des résultats précis, et je me ntenterai de les mentionner ici (Voir : Digestion).
3° Absorption pulmonaire. — Les gaz et les substances volatiles sont absorbés
avec la plus grande rapidité par les voies aériennes, et cette absorption n'est guère moins rapide pour l'eau et pour les substances dissoutes dans l'eau. On peut en injecter jusqu'à 40 grammes et plus dans la trachée d'un lapin sans déterminer d'accidents graves, et, dans un cas, il a fallu injecter 40 litres d'eau dans la trachée d'un cheval pour parvenir à l'asphyxier.
Les substances solides peuvent pénétrer aussi dans les poumons et se retrouver jusque dans les ganglions bronchiques (charbon, silice).
La muqueuse oculaire absorbe aussi avec une très grande rapidité les substances dissoutes (Gosselin).
4° Absorption vésicale. — L'absorption vésicale a été admise par presque tous les physiologistes, et on en voyait un exemple dans la concentration de l'urine dans la vessie; Kùss au contraire, en se basant sur ses expériences, répétées sous sa direction par Susini, conclut à l'imperméabilité absolue de l'épithélium vésical. Ces conclusions sont loin d'être acceptées par tous les auteurs, et elles ne pourront l'être que quand les expériences auront été multipliées. Treskin, au contraire, a fait des recherches qui tendraient à démontrer une absorption d'urée dans la vessie pendant le séjour de l'urine dans cet organe. Un certain nombre d'auteurs récents admettent au contraire une résorption par la vessie (Cazeneuve et Lépine, urée et acide phosphorique ; Maas et Pinner, ferrocyanure de potassium, atropine, etc.; Ashdown, iodure de potassium, substances toxiques, etc.). Pour la muqueuse vaginale, l'absorption ne présente pas de doute-*
5° Absorption glandulaire. — Cl. Bernard a montré que les conduits excréteurs des glandes absorbaient facilement les substances toxiques et médicamenteuses, principalement quand les glandes étaient à l'étal de repos (Voir : Sécrétio7is).
6° Absorption par les séreuses. — Les séreuses absorbent avec facilité comme le prouvent les expériences physiologiques et les faits pathologiques. Cette absorption est favorisée par les conditions mécaniques dans lesquelles se trouvent ces membranes : ainsi, dans la plèvre, l'absorption est favorisée par l'inspiration (Dybkowski), dans le péritoine par l'expiration (Ludwig et Schweigger-Seidel).
Le passage de particules solides de la cavité des séreuses dans les lymphatiques a été démontré par Recklinghausen et confirmé par la plupart des expérimentateurs, pour la séreuse péritonéale. Cette pénétration se ferait par des ouvertures (stomates) placées entre les cellules endothéliales du péritoine qui recouvre le centre phrénique.
70 Absorption par le tissu cellulaire. — Le tissu cellulaire absorbe avec une très grande rapidité l'eau et les solutions aqueuses; il vient, comme vitesse d'absorption, après la muqueuse respiratoire. Aussi cette propriété est-elle utilisée fréquemment en médecine dans les injections dites sous-cutanées, lorsqu'on a besoin de faire pénétrer très rapidement un médicament dans le sang.
Alisorption ciilanée. — R. Fleischer : Ztir Frage des Hauiresorpt'ion (Arch. de Virchow, t. CXXIX, 1880). — Ciiampouillon : Sur l'absorption des eaux minérales par la surface cutanée (C. rendus, t. XC, 1888). — G. HuFiSEU : Ueber die JJndurchlàssigkeit der menschlichen Haut filr Liisungen von Lithionsalze (Zeit. f. phys. Ch., t. IV, 1880). — A. RiTTER : Ueber die Resorptionsfdhigkeit der normalen menschlichen Haut (Deut. Arch. fur kl. Mcd , t. XXV, 1883). — V. Juhl : Unters. iiber das Absorptionsvermôgen der menschlichen Haut fUr zerstâubte Flussigkeiten (Deut. Archiv fOr kl. Med., t. XXXV, 1884). — N. A. Randolpii : A note on the culaneous absorption of salicylic acid (Labor. of Univ. of Pensylv., 1885). — Id. : Cutaneous absorption of nicotine (id.) (I).
Absorption vt'sicale. — R. Fleischer et L. Rrinkmann : IJeber das ResorptionsvermQgen der normalen menschlichen Blasenschleimhaut (D. med. Wochensch., 1880). — H. Maas
(1) A consulter : L. Parisot : C. rendus, 18G3. — Barthélémy : De l'absorption cutanée, Th. de Strasbourg, 18Gi.
et 0. PiiSNER : Ueber die Resorptionsverhâltnisse der Blasen-und Harnrôhrensc/ileimhaiU (Chir. Cbl., 1880 et D. Zeitsch. f. Chir., t. XIV, 1881). — P. Cazeneuve et R. Lkpine : Sur l'absorption par la muq. vésicule {C. rendus, t. XCIII, 1881). — H. Asiidown : On absorption from the mucous membrane of the urinary bladder (Journ. of anat., t. XXI, 1887) (1).
Autres absorptions locales. — W. Hack : Ueber das Resorptionsvennôgen granulirenden Flachen (Deut. Zeit. fur Chir., t. XII, 1870). — R. Dubac et Cii. Rkmy : Sur Vabsorplion par le péritoine (Journ. de l'Anat., 1882). — A. Marfucci : Sull' assorbimento del peritoneo (Giorn. intcrn. d. se. raed. di Napoli, 1882). — A. Spina : Ueber Résorption, etc., 1882. — E. Peiper : Ueber die Résorption durch die Lungen (Zeit. fur kl. Med., t. VIII, 1884).
CHAPITRE PREMIER
Outre la sécrétion biliaire et la fonction glycogénique, on a attribué au foie des fonctions très diverses. Aussi me paraît-il indispensable de consacrer un chapitre spécial à la physiologie de cet organe.
Histologie physiologique du foie. — Le foie représente une véritable glande en tube. La figure 269 représente, d'après Malhias Duval, les rapports des
Fig. 269. — Rapports des cafialicules biliaires avec les cellules hépatiques (*).
canalicules biliaires intra-lobulaires ou capillaires biliaires avec les cellules hépatiques chez la grenouille A, et chez l'homme B. Chez la première ils sont creusés au point de jonction de plusieurs cellules hépatiques, tandis que chez l'homme ils sont creusés entre deux cellules.
(I) ^ consulter : Susini : De l'iinperméabilifé de l'épithélium vésical, Th. de Strasbourg
(*) A, c/iez la grenouille. — B, chez l'homni^e. — C, capillaires sanguins. — Cb, canalicules biliaires inJ tra-lobulaires. — H, cellules hépatiques.
Les cellules hépatiques ne présentent pas toujours le même aspect et les varialions qu'elles présentent suivant l'état de la nutrition, l'alimentation, l'époque de l'année ont été minutieusement étudiées dans ces derniers temps. Ces recherches ont été facilitées par l'emploi des réactifs colorants qui agissent différemment sur les différents éléments constituants de la cellule hépatique (I).
Chez les grenouilles, l'activité du foie se partage en deux périodes, d'après les recherches d'Alice Léonard, l'une qui comprend de juin à novembre, l'autre de décembre à mai; les caractères des cellules hépatiques varient dans ces deux périodes et c'est en avril et en novembre qu'on trouve les types les plus accusés de cette différence d'activité. En avril les cellules hépatiques sont petites, contiennent très peu de glycogène, les noyaux sont au contraire volumineux. En novembre, les cellules sont volumineuses et contiennent des granulations qui se colorent par la nigrosine et l'éosine; elles renferment de la substance glycogène (abondante surtout en décembre); les noyaux sont petits.
Les variations des cellules hépatiques de la grenouille sous l'influence de l'alimentation ont été étudiées par Stolnikow. Par V alimentation hydrocarbonée, les cellules sont volumineuses, leur substance se colore facilement par l'éosine et leur noyau par la safranine. Le noyau est entouré d'un espace clair traversé par de fins filaments à peine visibles qui circonscrivent de larges mailles; à l'autre extrémité de la cellule, le protoplasma, s'accumule et forme un réseau dans lequel se trouvent des granulations colorées par l'éosine. Ces cellules sont riches en glycogène et en graisse. Par ïalimentation azotée, les cellules sont moins volumineuses; leur substance se colore par la nigrosine et leur noyau par l'hématoxyline. On ne retrouve plus dans la substance de la cellule les deux zones indiquées ci-dessus ; le protoplasma, finement granulé, esta peu près uniformément réparti dans toute la masse et renferme de gros corpuscules ovales qui se colorent par l'éosine et la nigrosine. Les cellules contiennent beaucoup moins de glycogène, beaucoup moins de graisse mais renferment de la choleslérine et de la lécithine. Par Vinanition, les cellules hépatiques prennent un caractère mixte, intermédiaire entre les deux formes précédentes. Langley décrit un peu différemment les variations produites par l'alimentation dans les cellules hépatiques.
Chez les mammifères des variations analogues se présentent suivant l'alimentation. Dans Vinanition, les cellules hépatiques (sur des préparations à l'alcool) sont granuleuses, un peu troubles, à contours peu nettement limités, à noyau peu distinct de la substance cellulaire. Pendant la digestion et spécialement pendant la digestion intestinale, elles sont plus volumineuses, à contours plus nets; elles contiennent de petites masses de glycogène qui se colorent en brun acajou par l'iode et qui, par une alimentation exclusivement hydrocarbonée, remplissent presque complètement la cellule. D'après Ranvier, la substance glycogène se trouve pendant la vie à l'état liquide ou demi-liquide dans les mailles du réseau protoplasraique qui relie le noyau à la couche protoplasmique limitante. Par une alimentation azotée (fibrine), les cellules sont moins volumineuses et contiennent dans les mailles du protoplasma de fines granulations de nature protéique (Afanassiew). La graisse, après avoir subi une légère diminution, augmente aussi au moment de la digestion, dans les cellules hépatiques (Langley).
(1) Les principales matières colorantes employées dans l'étude du foie sont : l'éosine qui colore en rouge clair le protoplasma des jeunes cellules épithéliales, la substance zymogène des cellules glandulaires, la substance glycogène, etc. ; la safranine, qui colore en rouge intense les corpuscules décrits par Ogata dans le noyau sous le nom de plasmosomes ; V kématoxyline qui colore en bleu la membrane du noyau et la substance nucléaire {chromatine, caryosomes) ; la 7iigrosine, qui colore en gris brun le protoplasma cellulaire.
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 217 D'après Baum, on peut démontrer, à l'aide du réactif de Pettenkofer, la présence des acides biliaires dans l'intérieur des cellules hépatiques (cheval). D'après lui, les acides biliaires se formeraient dans le noyau, la substance glycogène dans le protoplasma cellulaire.
2° Sécrétion biliaire. — L'étude de la bile et de la sécrétion biliaire a été faite avec la digestion, pages 87 et suivantes.
3° Fonction glycogénique du foie. — L'étude de la glycogénie a été faite dans la chimie physioloyique avec la substance glycogène et le glucose (pages 110 et 141).
J'en résumerai très brièvement les points principaux, renvoyant pour les détails aux deux paragraphes que je viens de mentionner. D'après la doctrine classique, telle qu'elle a été établie principalement par les travaux de Claude Bernard, le foie contient une substance, substance glycogène qui se transforme en sucre dans cet organe sous l'influence d'un ferment. Ce sucre est versé dans le sang parles veines sus-hépatiques et oxydé dans les capillaires de certains organes et en particulier des muscles. La substance glycogène du foie a, dans les conditions normales, une origine ahmentaire et provient très probablement des hydrocarbonés (glucose) et dans une moins forte proportion des albuminoïdes, mais il peut aussi s'en former en dehors de l'alimentation. On a vu aussi les objections qui ont été faites et les réserves qu'il faut apporter à la théorie de Claude Bernard, et j'ai résumé les nouvelles théories sur ce sujet et en particulier l'opinion de Seegen et Kralschmer. Je n'ai rien à ajouter ici à ce qui a été dit sur celte question dans la chimie physiologique. (Voir aussi plus loin : Chimie du foie, p. 222.)
4° Rapports de la sécrétion biliaire et de la glycogénie. — Morel, Handfield Jones, Henle ont cherché a localiser dans des parties différentes du foie la sécrétion biliaire et la formation de la substance glycogène; celle-ci se formerait dans les cellules hépatiques, la bile dans les conduits biliaires, et le foie serait composé de deu.x glandes enchevêtrées, une glande vasculaire sanguine glycogénésique (cellules hépatiques et veine porte) et une glande biliaire (canaux biliaires avec leurs glandes en grappe et artère hépatique). A l'appui de cette opinion, on peut invoquer la continuation de la sécrétion biliaire dans la cirrhose et le foie gras, malgré les altérations des cellules hépatiques. Mais il me semble que ces exemples tirés de la pathologie ne sont pas absolument probants; il peut se faire en eflet que les altérations ne soient pas assez étendues pour empêcher la sécrétion bihaire. D'autre part les recherches récentes sur l'histologie du foie et l'existence incontestable des canalicules biliaires capillaires démontrent l'union intime et la dépendance réciproque des deux glandes glycogénique et biliaire. Enfin, ce qui tranche la question c'est que les principes de la bile ont pu être démontrés dans les cellules hépatiques; ainsi Afanassiev a constaté l'existence de la matière colorante de la bile dans les cellules hépatiques après l'ingestion de loluylène diamine et Baum celle des acides biliaires.
A mon avis, le rôle du foie dans ces deux ordes de faits physiologiques doit être compris de la façon suivante en se basant sur la façon dont se fait la circulation hépatique (voir page 220). Les cellules hépatiques sont évidemment le lieu de formation de la substance glycogène; pour la sécrétion biliaire au contraire, il faut l'intervention des deux appareils glandulaires, cellules des lobules hépatiques, canaux biliaires avec leurs glandes en grappe.
Les glandes en grappe des conduits biliaires reçoivent du sang artériel et sous une forte pression, par conséquent dans des conditions favorables pour une filtralion sanguine, pour une sortie du sang de l'eau et des principes salins en solution
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dans le sérum. Ce sont donc probablement ces glandes en grappe qui fournissent la partie aqueuse et les sels de la bile.
Dans les lobules, au contraire, on trouve les conditions les plus défavorables à la filtralioii, mais en revancbe, la lenteur du courant sanguin favorise le contact prolongé des cellules hépatiques avec le sang, et par suite la formation, aux dépens des matériaux fournis par ce dernier, de principes élaborés dans les cellules, et, en effet, comme on l'a vu plus haut, les principes spéciaux de la bile se retrouvent dans les cellules hépatiques à côté de la substance glycogène. Cependant, l'artère hépatique contribue aussi au réseau capillaire du lobule, et son rôle s'explique facilement; il y a là, dans la partie centrale du lobule, une fillration aqueuse qui se fait sous une forte pression, et l'eau qui a passé de cette façon dans les canalicules biliaires capillaires dilue et entraîne la matière colorante et les acides biliaires formés aux dépens de la veine porte dans la partie périphérique du lobule et les fait arriver ainsi dans les canaux biliaires périlobulaires.
D'après celte théorie, les deux appareils prendraient donc part à la sécrétion biliaire, mais une part déterminée, et on comprend alors comment les physiologistes qui ont voulu attribuer cette sécrétion exclusivement à un des deux vaisseaux n'ont pu que se heurter à des expériences contradictoires. Ces expériences ont été mentionnées page 93 et il est inutile d'y revenir. Cependant, il est un point qui demande quelques éclaircissements et qui paraît au premier abord en désaccord avec la théorie. Certains expérimentateurs, Moos entre autres, ont vu la sécrétion continuer après l'oblitération de la veine porte, mais ont trouvé la bile plus épaisse et moins aqueuse; on aurait tort d'en inférer que la veine porte fournil la partie aqueuse de la sécrétion ; en effet, l'oblitération de la veine porte supprime environ les neuf dixièmes du sang qui traverse les lobules; le réseau lobulaire doit donc être fourni en entier par l'artère hépatique; le calibre de ce réseau est beaucoup trop considérable pour cette artère; il en résultera donc une grande diminution de pression non seulement dans le réseau capillaire du lobule, mais dans les capillaires des glandes en grappe, et comme la fillration est sous l'influence immédiate de la pression sanguine, la pression diminuant, la fillration diminuera aussi dans les glandes en grappe et la bile deviendra moins aqueuse. L'arrêt de la sécrétion biliaire observé après l'oblitération rapide de la veine porte peut s'expliquer de la même façon.
5" Du foie comme organe producteur de la graisse. — Le foie est, comme le prouvent les faits pathologiques, très sujet àla dégénérescence graisseuse, et les
cellules hépatiques ont une aptitude toute spéciale à se charger de graisse (fig. 270) dans certaines conditions même physiologiques ; dans ces cas, l'infiltration graisseuse débute en général par les cellules périphériques du lobule, c'est-à-dire les plus rapprochées des rameaux de la veine porte. Cette production de graisse dans le foie paraît se faire dans des conditions qui la rattacheraient intimement à la glycogénie. En effet, d'après Tschérinoff, la matière glycogène donnerait naissance non seulement à delà glycose, mais encore à de la graisse. Cette graisse serait très oxydable, comme celle qu'on rencontre dans l'huile de foie de morue par exemple, et épargnerait par conséquent une certaine quantité d'oxygène ou mieux diminuerait le besoin d'oxygène de la respiration. Il y aurait donc sous ce rapport, et c'est ce qui existe en réalité, balancement entre le foie et le poumon. Partout où la respiration est peu active (embryon, poissons), le foie est
Fig. 270. — Cellules hi'paUques in filtrées de graisse.
Fig. 271. — Cellules du foie chez un chien soumis à une ulim.enlation grasse (*).
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très volumineux; c'est l'inverse dans les conditions contraires; ainsi les oiseaux ont une respiration très active et le foie très petit (Neumann). Pendant la période de la lactation le foie est aussi très riche en graisse ; seulement à l'inverse du foie gras ordinaire, la graisse, d'après de Sinéty, s'accumulerait de préférence dans les cellules centrales du lobule.
La graisse du foie est sujette à de grandes variations. Frerichs, en alimentant des chiens avec de l'huile de foie de morue, a vu la proportion de graisse des cellules hépatiques augmenter avec la proportion de matières grasses ingérées (fig. 271).
D'après Slolnikow, une grande partie de la graisse du foie serait pendant la vie sous forme de lécithine ; après la mort, sous l'influence des acides, celte lécithine se décomposerait el laisserait apparaître les gouttelettes de graisse dans les cellules.
6° Du foie comme organe hématopoiétique. — On a attribué au foie un double rôle au point de vue des globules sanguins; il serait, pour les uns, formateur, pour les autres, destructeur des globules sanguins ; enfin, pour quelques physiologistes, il aurait h. la fois les deux fonctions. Cette question a été étudiée à propos de l'évolution des globules rouges, pages 409 et 410, t. I,
7° Formation d'urée dans le foie. — Cette question a déjcà été traitée dans la Chimie physiologique {ip. 272, t. I). J'ajouterai cependant que Gréhant et Mislawsky, enjrépétant l'expérience de Stolnikow sur l'électrisation du foie, n'ont pas constaté d'augmentation d'urée dans l'urine, dans la bile et dans le sang des veines hépatiques.
8» Action antitoxique du foie. ~ Heger avait constaté dans ses expériences de circulation artificielle sur le foie avec du sang défibriné additionné d'un alcaloïde, que le sang qui sortait de l'organe contenait moins d'alcaloïde que le sang injecté. Schiff et Lautenbach admirent, d'après leurs expériences, que le foie a la propriété de détruire certains poisons organiques. Ainsi une dose de nicotine qui, injectée dans les veines ou dans le tissu cellulaire sous-cutané, déterminerait la mort, reste sans effet ou ne produit que des efl'ets bien moins marqués quand on l'injecte dans l'intestin ou dans une branche de la veine porte; de même de la nicotine triturée avec un fragment de foie perdrait en partie ses propriété toxiques. La neutralisation des propriétés toxiques est encore plus marquée avec rhyosciamine. Lautenbach a obtenu les mêmes résultats avec la conicine, avec le venin du cobra. Sctiitf admet qu'à l'état normal, l'organisme animal produit, comme résultat de la métamorphose régressive de quelques-uns de ses tissus, une substance narcotique ou vénéneuse très énergique, qui se détruit dans le foie auquel elle est conduite par la circulation veineuse. Après la ligature de la veine porte ou après l'extirpation du foie, cette substance s'accumule dans le corps. Cette hypothèse de SchitT et de Lautenbach a été reprise par V. Jacques, Haltus et plus récemment par H. Roger, Cependant Je dois dire que, pour ce qui concerne la nicotine, les expériences faites dans mon laboratoire par A. René n'ont pas donné les résultats des auteurs précédents. Chouppe elPinet, en expérimentant sur la strychnine,
(*) A et B, cellules hépatiques de deux séries d'expériences. — 1, état au début de l'cxpéiience. — 2, état au bout de trois jours. — 3, état au bout de huit jours (Frerichs),
n'ont pu constater d'action spéciale du foie sur celte substance. D'après eux, il n'y aurait qu'un ralentissement dans l'absorption de l'alcaloïde dû à son passaj^e dans la circulation capillaire; le foie n'agirait pas autrement que le cerveau ou les muscles.
Les expériences de Noselmann et Liénaux sur les suites de la ligature de la veine porte chez le chien, sont aussi contraires à l'hypothèse de .Schiff et de Lautenbach.
9» Circulation hépatique. — Les conditions de la circulation hépatique ont déjà été étudiées page 95 ; je n'aurai que peu de chose à y ajouter en ce qui concerne spécialement la circulation veineuse. Rosapelly, dans une série d'expériences, a mesuré comparativement la tension dans les veines sus-hépatiques et dans la veine porte, et a toujours trouvé la tension plus forte dans cette dernière que dans les veines sus-bépaliques ; la différence de tension des deux vaisseaux est plus accentuée au moment de l'inspiration. Rosapelly a mesuré aussi la vitesse de la circulation hépatique par le procédé d'Héring (voir : Mécanique circulatoire) et a trouvé une vitesse moyenne de 4 à 5 millimètres par seconde. D'après Flugge, sur un chien pesant 20 kilogrammes, la quantité de sang qui passerait en une minute par le foie pourrait être évaluée à 500 grammes (1).
10° Innervation du foie. — Influence du système nerveux sur la glycogénie. — L'innervation du foie a déjà été étudiée, page 96, pour ce qui concerne la sécrétion biliaire. Il ne reste plus qu'à l'étudier ici au point de vue de la glycogénie.
L'influence du système nerveux sur la glycogénie, malgré les nombreuses expériences faites sur ce sujet, est encore très obscure.
CL Bernard a démontré, par une expérience célèbre, que la piqûre du plancher du quatrième ventricule (fig. 272), au niveau des origines du pneumogastrique,
produit un diabète temporaire qui dure 5 à 6 heures environ chez le lapin, un peu plus chez le chien (voir : Innervation). D'après Dock, ce diabète ne se produirait pas chez animaux dont le foie est dépourvu de matière glycogène à la suite de l'inanition, et le même observateur a constaté que chez ces les animaux l'ingestion de sucre ne fait pas reparaître le glycogène dans le foie, mais si l'ingestion de sucre a lieu avant la piqûre le diabète se produit (Seelig). Le diabète qui succède à l'opération se produit non seulement chez les mammifères, mais chez les oiseaux et les animaux à sang froid, La pi- Fig. 273. — Piqûre diabétique {*). qûre du quatrième ventricule ne produit plus
le diabète si on a sectionné primitivement les splanchniques ; mais si la section de ces nerfs est faite «près la piqûre, le diabète ne s'en produit pas moins. Ce qui prouve que, dans le cas de piqûre diabétique, le sucre de l'urine provient bien du foie, c'est que le sucre cesse d'appa-
(1) Je mentionnerai ici quelques rapports intéressants de la circulation hépatique avec les conduits biliaires. Si on injecte une solution, de sucre par exemple, dans la veine porte, le liquide s'écoule par la veine cave et si on lie cette dernière, par les conduits biliaires. Si on l'injecte par la veine cave, le liquide sort par la veine porte et, si on lie celle-ci, par les conduits biliaires. Si on injecte le liquide par l'artère hépatique, le liquide sort par la veine cave et par la veine porte, et si on lie ces deux vaisseaux par les conduits l)iliaires.
(*) Quatribne ventricule du lapin. — P, piqûre produisant la glycosurie (Cl. Bernard).
raîlre dans l'urine après la ligature du foie, el que la piqûre diabétique ne réussit pas chez les grenouilles d'hiver dont le foie est dépourvu de sucre (Schi(ï)..La piqûre diabétique augmente la quantité de sucre du sang et le fait apparaître dans la bile dont la sécrétion serait ralentie (Jeanneret). Wickham-Legg a vu, sur des chats, le diabète manquer, quand il avait fait préalablement la ligature des conduits biliaires. Il en serait de même, d'après Luchsinger, en faisant ingérer de la glycérine avant la piqûre, fait contredit cependant par Eckhard.
L'excitation du bout central du pneumogastrique, celle du dépresseur (Filehne, Laffont), la section des fibres de l'anneau de Vieussens et la destruction du ganglion cervical inférieur et du premier glanglion Ihoracique (Cyon et Aladolf), 1 excitation de la moelle produisent le diabète. Le même effet serait déterminé par l'arrachement du spinal (Schiff), la section du ganglion cervical supérieur (Pavy), l'extirpation du ganglion cœliaque (Munk), la section du splanchnique (quelquefois), par l'excitation du deuxième lobule de la partie moyenne du cervelet (Eckhard).
L'interprétation de l'expérience de Cl. Bernard est assez difficile. Après l'opération, les vaisseaux du foie sont dilatés et gorgés de sang, de sorte que le diabète semble devoir être rapporté à des troubles de l'innervation vasculaire, d'autant plus que des centres vaso-moteurs se trouvent dans la même région. Il y aurait dans ce cas paralysie vasculaire du foie. Mais cette paralysie ne paraît pas due à la destruction d'un centre vaso-moteur, puisque le diabète n'est que temporaire ; il serait plutôt dû h une excitation de nerfs vaso-dilatateurs analogues aux fibres de la corde du tympan qui dilatent les artères de la glande sous-maxillaire (Cl. Bernard). C'est à cette dernière opinion que se rattache Laffont, en se basant sur ses expériences. D'après cet auteur la piqûre du plancher du quatrième ventricule agirait en irritant les centres vaso-dilatateurs du foie, et la disparition du diabète s'expliquerait par l'altération que ces centres subissent par l'hémorrhagie consécutive à la piqûre et la paralysie vaso-dilatatrice qui en est la conséquence. Ces nerfs vaso-dilatateurs, parlant d^ bulbe, descendraient dans la moelle jusqu'à la hauteur de la première paire des nerfs dorsaux et sortiraient par les deux ou trois premières paires dorsales pour se jeter dans la chaîne sympathique et les nerfs splanchniques ; l'arrachement de ces nerfs empêche en effet le diabète de se produire après la piqûre du quatrième ventricule. Le diabète dû à l'excitation du dépresseur, du pneumogastrique, de nerfs sensitifs, n'est qu'un diabète réflexe dû à l'excitation des centres vaso-dilatateurs. Picard a vu la glycosurie se produire par l'excitation du bout périphérique des nerfs qui se rendent au foie.
Quant à la question de savoir comment la vascularisation plus grande du foie agit pour produire le diabète, il est assez difficile de se prononcer. On admet généralement que cette vascularisation favorise le contact du ferment avec la substance glycogène.
L'influence de l'innervation sur la formation de la substance glycogène dans le foie a été peu éiudiée. Les premières expériences remontent à CI. Bernard qui constata, sur le lapin, qu'après la section de la moelle entre la dernière cervicale et la première dorsale, le sucre disparaissait du sang et du foie, tandis que la substance glycogène au contraire s'accumulait dans cet organe. J. Meyer a repris cette question, en se servant de lapins soumis à l'inanition pour faire disparaître le glycogène du foie etauxquels il faisait desinjeclions inlra-voineuses de glu(îbse Il est arrivé aux résultats suivants : 1" la section de la moelle entre la cinquième et la sixième vertèbre cervicale empêche la formation de glycogène dans le foie • 2° la section entre la dernière cervicale et la première dorsale augmente la production de glycogène dans le foie sans diminuer la proportion de sucre du sang; 3° la
section entre la deuxième el la troisième vertèbre dorsale diminue la formation de la substance glycogène.
1° Chimie du foie. — La réaclion de foie frais est alcaline ; elle devient acide après la mort. Le foie renferme 60 à 70 p. 100 d'eau. Débarrassées du sang par une injection glacée de solution salée , les cellules hépatiques contiennent les substances suivantes : des principes albuminoïdcs (albumine, myosine), de la nucléine, de la jécorine, des matières extractives azotées (xanthine, bypoxanthine, acide urique, urée), de l'acide urique, de la substance glycogène, du sucre de raisin, un ferment hépatique, de la graisse, de la matière colorante, des substances minérales et spécialement des phosphates de potasse et de soude et du phosphate de fer.
Dans des recherches récentes sur les ferments hépatiques, Dastre n'a pu constater dans le foie l'existence d'un ferment diaslasique transformant le glycogène en sucre. D'après ses expériences, les fermentations glycosiques obtenues par les physiologistes avec la macération ou la décoction du foie sont le résultat de l'activité des micro-organismes venus de l'extérieur; elles disparaissent quand on a recours à des procédés de stérilisation et ne sont pas dues à un ferment soluble. Cependant, contrairement à Seeger et Kratschmer, il admet toujours la transformation de glycogène en sucre dans le foie ; mais cette transformation est le fait de l'activité vitale des cellules hépatiques el une conséquence de leur nutrition. Aussi toutes les causes qui ralentissent ou arrêtent l'activité cellulaire (basses températures, etc.) ralentissent ou arrêtent la transformation du glycogène. Dastre a constaté en outre dans le foie l'existence d'un /"ermeni mvers// déjà signalé par U. Gayon.
D'après Zalesky, le fer est un élément constant de la substance, hépatique et existe à la fois dans la cellule et dans le noyau. Les divers états dans lesquels il s'y trouve ont été étudiés dans la Chimie physiologique, p. 77.
L'acide lactique paraît être un produit normal de l'activité hépatique. Dans les circulations artificielles faites sur le foie avec du sang oxygéné, du sang asphyxique ou du sérum, le liquide qui sort du foie est toujours plus riche en acide lactique que le liquide injecté dans l'organe (Gaglio, Wi^sokowilsch).
La jécorine, trouvée par Drechsel dans le foie de cheval (voir : Chimie physioloqne, p. 318), a été aussi rencontrée par Dario Baldi dans la rate, le sang, les muscles (très peu), le cerveau. Elle parait accompagner la lécithine. Mais c'est dans le foie qu'on la trouve en plus grande quantité. Son rôle physiologique est encore inconnu. Mais elle est importante à connaître parce que, comme elle réduit à chaud l'oxyde de cuivre en solution alcaline, et qu'elle est soluble dans l'eau, elle peut faire croire à l'existence du glucose dans un organe. Il y aurait donc lieu de réviser à ce point de vue tous les dosages de glucose dans les organes dans lesquels, comme dans le foie, il peut exister à la fois de la jécorine et du glucose. 11 est probable que, dans ces analyses, le chiffre du glucose est trop élevé.
Le tableau suivant donne les analyses du foie de l'homme et de quelques animaux par V. Bibra :
HOMME
BOEUK.
VEAU
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Les cendres du foie, d'après Oidtmann, ont la composition suivante; j'yjo'ns deux analyses des cendres de la rate, par le môme auteur, comme point de comparaison :
KOIE (i'iululto (h.
Potasse
Soude
Magnésie
Ctiaux
Chlore
Acide ptiosphorique Acide sulfurique . .
Silice
Oxyde de fer
Oxydes métalliques
l'OIE ireiilaut.
HATE (riioiiime.
GO
RATE de femme.
On voit, en comparant cette analyse à celle des cendres de tissu musculaire, qu'il y a une grande ressemblance dans leur composition. Les métaux, autres que le fer, trouvés dans le foie sont du manganèse, du cuivre et du plomb, qui sont introduits par l'alimentation. En outre, on retrouve dans le foie les autres métaux ingérés : mercure, zinc, arsenic, antimoine.
Bibliog^raphic. — P. Heoer : Sur le pouvoir fixateur de certains organes pour les alcaloïdes introduits dans le sang qui les traverse {C. rendus, t. XC, 1880). — V. Jacques : Essai sur la localisation des alcaloïdes dans le foie, 1880. — Hoppe-Seyler : Ueber den Ilarnstoff in der Leber (Zeit. f. phys. Cti., t. V, 1881). — Langley : Preliminary Account of the structure of the cells of the liver, etc. (Proceed. Roy. Soc, 1882). — Afanasiew : Ueber anat. Vercinder. der Leber wuhrend verschied. Thatigkeilszustcinde (A. de Pli., t. XXX, 1883). — V. CoLUCCi : Rech. expér. sur la régénération partielle du foie (Arch. ital. de biol., t. III, 1883). — G. Tizzoisi : Ét. exp sur la régénér. partielle du foie (id. et Biol. Cbl., 1883). — Griffini : St. sper. sulla regenerazione parziale del fegato (Arch. p. le se. méd., t. VII, 1883). — Id. : Ét. exp. sur la régénér. partielle du foie (Arch. ital. de biol., t. V, 1884). — Florence Eves : Some exper. on the liver ferment (Jouru. of physiol., t. V, 1884). — H. Baum : Zur Lehre von der Structur und Pinjsiologie der Leberzellen (.Mitth, aus d. phys. und hist. Laborat. v. Ellenberger, 1884). — Baltus : Contrib. à Vét. de la localisation des alcaloïdes dans le foie (Journ. des se. méd. de Lille, 1884). — \V. v. Sciirôder : Die Bildung des Ilarnstoffs in der Leber (Arch. fur exp. Pat., t. XIX, 1885). — N. Langley : On variât, in the amount and distribution of fat in the liver-cells of the frog (Proceed. roy. soc. Lond., t. XXXIX, 1S85). — J. Seeoen : Zur Umwandlung des Pépions durch die Leber (Arch. de Plluger, t. XXXVII, 1885). — Mosselmann et Liénaux : Sur la cause de la mort après la ligature de la veine porte Bruxelles, 1885). — 0. Minkowski : Vcrsuche iiher den Einfluss der Lehercxstirpation auf den Stoffwechsel (Cbl., 1885). — H. Baum : Die Histologie der Leberzellen, etc. (Ber. ûb. das Veterinarwescn im Kônigreich Sachsen, 1885 et Dcut. Zeit. f. Thiernied., t. XII, 1886). — H. Roger : Note sur le râle du foie dans les intoxications (Soc. de biol ' 1886). — S. Zaleski : St. ûb. die Leber (Zeit. f. phys. Ch., t. X. 1886). — B. Ransom : On the influeiice of glycérine on the liver (Journ. of physiol., t. VIII, 1887). — Dastre • Oiiération de Thiry. Fidule cholécysto-jcjunale, etc. (Soc de biol., 1887). — Ciiouppe cI Piiset • Action du foie sur la strychnine (Soc. de biol., 1887 et C. rendus, t. CV, 1887) — J. Seegen : Ueber liuckslaaung des Leberblules bei gehemmtem Abfluss durch dieLebervenen (Cbl., 1887). — Id. : Ueber Zuckerbildung in der Leber (id.). — Stolnikow : Vorqiinqe in der Leberzellen, insbesondere bei der Phosphorvergiftung (Arch. f. Physiol., 1887) — Alice Léonard : Der Einfluss der Jahreszeil auf die Leberzellen von liana lemporaria (id ) — W. Wissokowitscii : Die Gevnnnung der Milchsciure aus der kûnstlich durchblutclen Leber (id.). - Dario Baldi : Einige Beob. ilber die Verbrcitung des Jecorins im thieris chen Orgamsmus (id.). - H. Girard : Ueber die posl-mortale Zuckerbildunq in der Leber (Arch. de Ptlïigot', t. XLI, 1887). - M. Abeles : Zuckerbildung in der Leber (Wien med
Jahrb., 1887J. — Ghkiiant et Mislawsky : Vcxcitalion du foie par l'électricité augmenlct-elle la quantité d'urée contenue dans le sang? (C. rendus, t. CV, 188';). — A. Dastre : Rech, sur les ferments hépatiques (Arch. de phys., 1888) (1).
PHYSIOLOGIE DES GLANDES VASCULAIRES SANGUINES
La physiologie de ces organes est encore très obscure, cependant un lien étroit les rattache tous entre eux, c'est qu'ils jouent un rôle essentiel dans la formation des globules blancs.
Tous ces organes peuvent être considérés comme des dérivés plus ou moins perfectionnés du tissu connectif, tel qu'on doit le comprendre d'après les données modernes (voir page -465, T. I), et leur structure générale se réduit en dernière analyse à des lacunes connectives dont les mailles, infiltrées de globules blancs, sont constituées par du tissu réticulé et s'abouchent avec les origines des capillaires lymphatiques. Si l'on suit la série progressive de modifications anatomiques que ces organes présentent en se perfectionnant, on trouve d'abord le degré le plus simple, ce qu'on peut appeler Yinfîllration lijmphoide diffuse, dans laquelle le tissu connectif réticulé s'infiltre de globules blancs, comme la muqueuse intestinale ; dans un degré plus avancé, l'infiltration lymphoïde est circonscrite, elle se dégage du tissu ambiant et forme une petite granulation arrondie ou follicule clos ; tels sont les corpuscules de Malpighi de la rate. Mais ces follicules clos ne restent pas ainsi isolés ; ils se réunissent, ils sagmlnent en masses plus ou moins volumineuses, comme dans les plaques de Peyer de l'intestin. Enfin, dans un degré de développement supérieur, ils constituent de véritables organes, amygdales, glandes lymphatiques, thymus, etc., pour trouver en dernier lieu, dans la rate (2) qui occupe le sommet de la série, leur maximum de développement. (Voir aussi sur ce Sujet, Beaunis et Bouchard, Anatomie, 4* édit., p. 867.)
L'élément caractéristique de tous ces organes, leur produit commun, c'est le globule blanc, et si son mode de formation n'est pas encore bien éclairci au point de vue histologique, il n'y a plus aujourd'hui de doute sur le lieu de sa formation.
Il est probable qu'il faut séparer de celte catégorie d'organes lymphoïdes un certain nombre d'organes rangés habituellement parmi les glandes vasculaires sanguines. La glande thyroïde, par exemple, paraît avoir des rapports intimes avec la circulation cérébrale et n'être autre chose qu'un diverticulum de cette circulation. D'autre part, les capsules surrénales et la glande pituitaire semblent, par leurs connexions et leur mode de développement, se rattacher surtout au système nerveux du grand sympathique.
(1) A consulter : Lereboullet : Mém. sur la structure intime du foie (Mém. de l'Acad. de méd., t. XVII, 1802). — CL Bernard : OEuvres; passim.
(2) La rate des sauriens et des reptiles représente la transition entre les glandes lymphatiques et la rate des vertébrés supérieurs.
Entin, il est encore quelques petits organes, glande coccygienne, ganglion intercarotidien, dont la fonction est encore indéterminée.
On n'étudiera donc dans ce chapitre que les organes lymphoïdes, glandes lymphatiques, thymus, rate, etc., en rapport avec la production des glohules blancs.
Article I". — Physiologie des organes lymphoïdes.
Les organes lymphoïdes (infdtration lymphoïde, follicules clos, glandes lymphatiques, etc.), ont pour rôle essentiel la forniiition des globules Lianes. Ces globules blancs, formés dans les mailles du tissu réliculé par un mécanisme encore inconnu, sont versés dans les radicules lymphatiques et passent de là dans le courant sanguin. Il est possible cependant que des globules blancs soient formés en dehors de ces organes lymphoïdes et dans les lacunes mêmes du tissu coiineclif, ce qui se comprend facilement si l'on réflécbil que les organes lymphoïdes ne sont, comme on l'a vu plus haut, qu'une transformation du tissu connectif réticulé; ce tissu connectif, sous une influence particulière, une irritation par exemple, prolifère, et le produit de cette prolifération est une formation de globules blancs, une infiltration lymphoïde dilfuse. Aussi peut-on trouver des globules blancs dans la lymphe avant même que cette lymphe n'ait traversé un ganglion.
Article II. — Physiologie de la rate.
Procédés. — Oncomètre de Roy. — Roy a employé, pour étudier les changements tic volume de la rate, uu instrument, ïoncoinètre, construit sur le même principe que celui qui a été décrit pour le rein (p. 178). A cet appareil est annexé aussi un appareil enregistreur, Voncographe. Pour les détails et l'application de l'instrument, voir le mémoire original de l'auteur.
L'étude anatomique de la rate donne des indications précieuses pour sa physiologie; l'identité des corpuscules de Malpighi et des follicules clos révèle à priori son rôle d'organe formateur de globules blancs, rôle confirmé par les faits physiologiques et pathologiques. Mais cette fonction n'est pas la seule qu'on puisse attribuer à la rate, et son intervention dans les phénomènes de nutrition et en particulier dans rhématopoièse paraît plus complexe que celles des organes lymphoïdes proprement dits.
Le volume de la rate éprouve des modifications très rapides qui correspondent à l'activité circulatoire de l'organe et à son innervation. Il présente en effet, à ce double point de vue, une disposition sur laquelle Vulpian a insisté ; le volume de la rate dépend de deux conditions antagonistes : i° la pression du sang dans l'artère splénique, pression qui distend les mailles de la rate ; 2" la contraction toni- (jue des fibres lisses des trabécules qui tend à rétrécir ces mailles; si on détruit le plexus nerveux qui entoure l'artère, on paralyse les libres lisses des trabécules et la rate se dilate sous l inlluence de la pression sanguine qui n'est plus équilibrée par la contraction des fibres lisses; si on lie l'artère en respectant le plexus, le gonflement de la rate ne se produit pas (Bochefontaine) ; si on he à la fois le plexus et l'artère, la rate se gonlle par reflux veineux (A.. Moreau). Ces variations de volume de la rate correspondront donc aux variations de la circulation abdominale, et toutes les fois que cette circulation sera activée (digestion, course, etc.) la rate en ressentira plus que tout autre organe le contre-coup.
Roy, à l'aide de Voncomètre, a pu étudier d'une façon plus précise et plus com- Beaunis. — Physiologie, 3^ édition. II. — 15
plète les varialions de volume de la raie. 11 a vu que la rate présentait des variations rythmiques de contraction et de dilatation, véritables systoles et diastoles de la rate et que ces varialions étaient tout à iait indépendantes de la pression artérielle. Il y a donc là un fait fondamenlal, particulier à la circulation splénique. Ces varialions ne dépendent pas non plus des ondulations de Traube qui seront étudiées ù propos de la pression sanguine. On compte en moyenne soixante systoles (el diasioles) par heure chez le chat et le chien.
Ces variations rythmiques du volume de la rate sont soumises à un certain nombre d'influences particulières et spécialement aux influences nerveuses qui seiont étudiées plus loin.
La rate n'est pas seulement très dilatable, elle est contractile. Celte contractilitc de la rate a été constatée directement chez l'homme et chez les animaux. Celle contractilité, comme l'ont montré les recherches de Cl. Bernard, Schill', Tarchanofl", Bochefontaine, est sous l'influence de l'innervation. L'excitation du plexus splénique, du plexus cœliaque, du grand splanchnique gauche, du ganglion seniilunaire, du grand sympathique, de la partie supérieure de la moelle épinière, du bulbe, la faradisation de l'écorce cérébrale (Bochefontaine), l'électrisation à travers la peau (homme) produisent sa contraction par action directe. Cette contraction se fait encore par action réflexe si on excite le bout central du pneumogastrique, du laryngé supérieur ou des nerfs sensilifs (ischiatique, médian). Le vomissement, la nausée, l'asphyxie produisent le môme résultat. La quinine, la strychnine, le camphre, l'eucalyptus, le seigle ergoté (?), l'eau froide sont encore des constricteurs de la rate. La contraction de la rate chasse directement le sang des veines spléniques, qui sont intimement adhérentes au tissu trabéculaire (Fick), el la pression sanguine augmente à ce moment dans la veine splénique. Le curare empêche cette contraction (Bulgak). La section des nerfs de la rate produit, comme on l'a vu plus haut, la dilatation de l'organe.
Toutes ces recherches devront du re.«.te élre reprises et contrcMées avec Vomomètre. Ch. Roy, à l'aide de son appareil, a étudié l'influence de Viîinei'vation sur les varialions de volume de la rate. L'excitation de l'extrémité centrale d'un nerf sensitif coupé ou celle de la moelle allongée déterminent une contraction rapide de la l atc. 11 en est de même après l'excitation du bout périphérique des splanchuiques et des pneumogastriques. Mais après la section de ces quatre derniers nerfs, l'excitation des nerfs sensilifs produit encore la contraction de la rate, preuve qu'il y a d'autres voies de transmission pour les influences vaso-constrictives qui vont de la moelle allongée à la rate. Ch. Roy incline ù penser que la rate possède dans son intérieur même des centres qui régularisent et maintiennent les variations rythmiques de volume de l'organe.
Le poids et le volume de la rate augmentent au moment de la digestion : Schœnfeld, dans ses expériences sur les lapins, a trouvé que le maximum du poids de la rate se présentait cinq heures après le repas ; la rate est sujette par conséquent à une véritable intermittence fonctionnelle.
L'étude comparée du sang de l'artère et de la veine, et celle de la pulpe splénique, ont donné des résultats intéressants pour la physiologie de cet organe. La pulpe splénique contient des éléments de plusieurs sortes : 1° des globules blancs ; 2° des globules granuleux plus volumineux, de nature indéterminée; 3° des globules rouges; 4° des formes de transition entre les globules blancs et les globules rouges ; o° des cellules qui contiennent des globules rouges ou des débris de ces globules et dont la signification a été très discutée; on les a regardées comme des globules rouges en voie de destruction; en réalité ce sont des globules rouges en-
PlIYSIOLOGllî DE LA NUTRITION. 22T fermés dans des globules blancs amœboïdes, comme le sont les corps élrangers, les grains d'amidon, par exemple, qui peuvent se trouver en contact avec ces globules blancs (foir page 357, t. I).
Le sang de la veine splénique contient plus de globules blancs que le sang de l'artère; ainsi llirt a trouvé dans Tarière un globule blanc pour 2200 rouges, et dans la veine, un pour 60 globules rouges; mais Tarchanofî et Swaen ont obtenu des résultats différents et trouvé peu de dillerence à ce point de vue entre le sang de l'artère et le sang de la veine. Ils ont constaté en outre, fait contirmé par Kelsch cbez l'iiomme, que la dilatation de la rate (par paralysie nerveuse) s'accompagne d'une diminution dans la quantité des globules blancs du sang, probablement par accumulation mécanique de ces globules dans la rate. Le sang de la veine splénique est aussi moins coagulahie, quoique, d'après Béclard et Gray, il renferme plus de fibrine, fait nié par Funke. Estor et Saint-Pierre y ont trou\c moitié moins d'oxygène pendant la digestion que pendant le jeilne.
La composition chimique de la rate donne des renseignements précieux pour sa physiologie. A l'étal frais, elle est alcaline. Elle contient, d'après Oidtmann, pour 1000 parties, 775 parties d'eau, 180 à 300 de matières organiques, et 5 à 9,5 de cendres. Parmi les matières organiques, on rencontre des substances azotées, leucine, tyrosine {?), xautbine, hypoxantbine, taurine, acide urique, des acides succiuique, acétique, formique, lactique et butyrique, de l'inosiLe (en quantité considérable; Cloettaj, delà cboleslécine. L'analyse des cendres de la rate a été donnée page 223. Un fait à remarquer et sur lequel je reviendrai plus loin, c'est la forte proportion de fer et de potassium qu'elle contient.
L'extivpalion de la rate, faite plusieurs fois avec succès cbez l'homme et qui réussit très bien cbez les animaux, ne donne pas de résultats très nets au point de vue de la physiologie, et il n'y pas lieu de s'en étonner, puisque les autres organes lymphoïdes peuvent dans ce cas la suppléer dans la formation des globules blancs. Cependant Mosler a observé une diminulion des globules blancs. L'hypertrophie des ganglions lymphatiques s'est montrée dans quelques cas ; l'excrétion de l'urée augmente (Friedleben) ; la proportion des principes solides du sang diminuerait (Becquerel et Rodier) ainsi que la quantité de fer (Alaggiorani) ; mais en tout cas, un fait certain, c'est que la santé générale n'en est pas atteinte et que les animaux se retrouvent très vite dans les mômes conditions c[u'avant l'opération ; ils semblent même engraisser plus facilement (Slinstra). D'après P. Picard et Malassez, il y aurait après l'extirpation de la rate diminution passagère du nombre des globules rouges et de leur richesse en hémoglobine. D'après les mêmes auteurs, cette extirpation ne serait innocente que chez les jeunes animaux et serait mortelle chez l'animal âgé.
On avait cru remarquer une régénération de la rate après son extirpation (Philipeaux) ; mais, d'après les expériences de Peyrani, il est probable que cette régénération ne se produit pas môme quand l'extirpation a été incomplète (tj. Des
(1) Dans un cas d'extirpation incomplète de la rate sur une lapine pleine, le fragment de rate laissé dans l'abdomen (le huitième environ de la rate normale) ue s'était pas régénéré au bout de cinq mois et demi environ. Je trouvai à sa place un petit corps blanc jaunâtre de la grosseur d'une noisette; en rincisant je vis qu'il formait une sorte de kyste à parois assez épaisses, rempli par uue matière blanche, moUe, analogue à du suif, insoluble dans l'éther et le chloroforme ; au microscope et traitée par l'acide chromique étendu , cette matière se composait de globules blancs un peu anguleux et déformés par la pression réciproque. 11 est probable que les globules blancs formés dans le fragment de la rate resté dans l'abdomen, ne pouvant plus être entraînés par la circulation, s'étaient accumulés pendant que le réticulum de la pulpe splénique se résorbait. L'appendice caecal, très riche, connue on sait, chez le lapin en follicules clos, était congestionné, très
résultats contradictoires ont été obtenus dans ces dernières années par un certain nombre d'auteurs qui ont repris ces expériences (Tizzoni, Griffini, Foa).
Masoin, dans une série d'expériences qui ne sont pas encore assez nombreuses et assez démonstratives, a observé des atrophies congénitales de la raie ciiez des lapins lioiit les parents avaient subi l'extirpation de cet organe.
D'après les données précédentes, les fonctions de la rate peuvent être comprises de la façon suivante.
1° Elle sert à la formation des globules blancs comme tous les autres organes lymphoides.
2° Il paraît se faire en outre dans la rate une formation de globulcx rouges, ou plutôt la transformation des globules blancs en globules rouges parait s'effectuer dans cet organe d'une façon plus ou moins complète (Schœnfeld, Kolliker, Funke). C'est du moins ce qu'on est en droit de conclure de l'existence dans la pulpe splénique des formes de transition, mentionnées plus haut, entre les globules blancs et les globules rouges. Celte opinion trouve un appui dans les expériences récentes de P. Picard et Malassez. Ces observateurs ont constaté en effet que le sang veineux de la rate dilatée (par section nerveuse) est plus riche en globules rouges et en hémoglobine que le sang de l'artère; il y a dans la rate formation de globules et d'hémoglobine, et cette formation se constate dans la masse splénique isolée; enfln P. Picard a constaté dans le tissu de la rate l'existence des matériaux des globules sanguins et en particulier du fer et du potassium ; un poids donné de rate contient d'après ses recherches plus de potassium el plus de fer qu'un poids égal de sang. Enfin, après l'extirpation de la rate, le sang serait moins riche en globules et en hémoglobine.
3° Beaucoup de physiologistes, Kolliker, Ecker, Béclard, etc., ont admis aussi que la rate était un lieu de destruction des globules rouges. Celte opinion s'appuie surtout sur les formes cellulaires particulières qu'on rencontre dans la pulpe splénique, globules rouges plus ou moins altérés enfermés dans des globules amœboïdes, globules rouges libres altérés ou fragments de globules. L'existence de fer dans la rate, invoquée par P. Picard en faveur de la formation de globules rouges, pourrait aussi être invoquée en faveur de leur destruction, surtout si ce fer se présente, comme le dit Nasse, à l'élat de granulations jaunâtres constituées par de l'oxyde de fer et un peu de phosphate de fer et de substance organique: ces granulations existent surtout chez les vieux animaux. Il est difficile, sur ces simples données, d'affirmer cette destruclion de globules, sans qu'on puisse cependant la nier d'une façon absolue. Des recherches plus précises permettront seules de décider la question.
4* L'influence de la rate sur la formation du ferment pancréatique albuminoïde (théorie de Schiff) a été examinée page 78.
5" L'influence de la rate sur la formation de l'urée a été mentionnée page 272, 1. 1.
6° Le rôle probable de la rate dans la réserve organique des albuminoides a été mentionné page 706, 1. 1.
1° La rate joue le rôle de diverticulum par rapport à la circulation abdominale, et en particulier pour la circulation du foie et de l'estomac (Gray, Dobson, Longet, etc.). Il y a en etfetdes relations intimes entre les fonctions de la rate et celles du foie. Drosdoiï et Hotscheschkarow ont vu en effet, quand ils déterminaient la
vascularisé et pourvu de deux glandes lymphatiques qui lui étaieut intimement accolées. Le sang, le foie et les autres organes n'offraient rien de particulier. L'animal était bien nourri et très gras. Cette lapine mit bas, 26 jours après ropération, quatre petits à terme dont trois moururent immédiatement.
PHYSIOLOGIE DE LA NUTRITION. 229 contraction de la raie par l'excitalion de ses nerfs, le foie devenir plus rouge, plus dur, plus volumineux, en un mot être le siège d'une véritable congestion sanguine; en même temps la quantité des globules blancs du foie augmentait après chaque contraction de la rate.
Sasse croit que la rate n'a qu'une signification embryogénique, comme les mamelles chez le mâle. , ,
Les fonctions de la moelle osseuse dans la formation des globules du sang ont ete étudiées page 408, t. I.
Les fonctions du tlujmus sont très obscures. Elles paraissent identiques à celles des ganglions lymphatiques; mais les expériences n'ont donné jusqu'ici que des résultats incertains dont il est impossible de tirer une conclusion.
niblio^raphie. — G. Tizzom et M. Imi.eti : Studi cfiimici epatologici su/la funzione ematopoetica (Atti dei Lincei, t. IV. 1880). - H. St.uiki. Der Ehcngr/ia/f m Leber und MHz, etc. (A. de Virchow, t. LXXXV, 1881). - Cii. S. Roy : The physiol. and pat of the spleen (Cambr. Physiol. Labor., 1881). - Tizzom : Sulla riproduzto7ie tola c del à milza (Acad. de Lincei, t. X, 1881). - P. Fo.v : Sulla cosidetla riproduziove délia viilz (Soc. nied. chir. di Modena, 1881). — G. Tizzo.m : Sidle milze succeniuruUe delcane e sulla riproduzione délia milza, etc. (Ac. d. se. di Bologna, 1881 et 1882). — Id. : Sulla reprod. d. mi/za (Arch. per le se. mcd., t. VI, 1882). — Griffini : Sidla riproduzione parziale délia milza (id.). — 1d. : Sur la reproduction partielle de la rate (Arch. ital. de biol., t. m, 1883). — G. Tizzoni : Les rates accessoires et la néoformation de la rate (id. et Acad. de Lincei, 1883). — P. Foa : Conlrib. allo studio délia fisiopathologia délia milza (Sperim., 1883). -- Id. : Conlrib. à l'ét. de la physio-patholof/ie de la rate (Arch ital. de biol., t. IV, 1884). — Gru'fini et Tizzoni : Ét. exp. sur la reproducl. partielle de la rate (Arch. ital. de biol., t. IV, 1884). — Tizzoni : Nouv. rech. sur lareprod. totale de la rate (id.). — Id. : Sulla splenectomia nel cotiiglio, etc. (Arch. par le se. med., t. VIII, 1884). — A. Eterxod : Sur un cas de régénération de la ra/e (Rev. méd. de la Suisse rouK, 1885). — Tizzoni : De la spléneclomie chez le lapin (Internat. Monatssch. f. Anat., t. II, 1885). — P. FoA : Sulla riproduzione delta milza (Gazz. di Ospit., 1880) (1).
SIXIÈME SECTION
STATIQUE DE LA NUTRITION
§ 1"'. — Bilan des entrées et des sorties.
Procédés pour l'étude de la nutrition. — Pour étudier la nutrition chez un animal ou un individu donné, il y a certaines règles générales auxquelles il est indispensable de s'astreindre. Tout en renvoyant pour les détails aux mémoires spéciaux et eu particulier aux travaux récents mentionnés dans la bibliographie, je résumerai en quelques lignes les principes qui doivent guider dans celte étude.
II y a d'abord deux cas à distinguer : l» celui dans lequel le sujet en expérience est soumis à l'inanition ; 2° celui dans lequel il est alimenté.
Dans le premier cas, inanition, les ingesta se réduisent à une introduction d'oxygène qu'on dose par les procédés indiqués dans le chapitre de la respiration, p. 12G.
Dans le second cas, alimentation, les ingesta comprennent, outre l'o-xygène, les aliments divers qu'on fait ingérer au sujet et dont on peut l'aire varier la qualité ou la quantité. Dans ces conditions on prépare le sujet sur lequel on veut expérimenter en le soumettant à ce qu'on appelle la ration d'entretien, c'est-à-dire qu'on lui donne une alimentatiou telle qu'il ne perde ni ne gagne et que son poids reste constant. Dans cet état
(1) A consulter : Liégeois : Anat. et Physiol. des glandes vasculaires sanguines, 1860. — Beaunis : Anat. génér. et physiol. du système lymphatique, 18G3. — Friedleben : Die Physiol. der ThymnsdrUse, etc., 1858.
d'équilibre, le? quantités d'azote, de carbone, d'hydrogène, etc., introduit dans l'organisme doivent correspondre exactement, jour par jour, aux quantités des mêmes substances éliminées par les dillérentes voies d'élimination. Une fois cet équilibre atteint on peut, en faisant varier uu dos facteurs de l'alimentation, ou une des conditions de milieu du sujet, voir (niulle intlncnce a cette variation sur les excréta et par conséquent sur la nutrition. Ces expériences doivent être en général de longue durée pour permettre des conclusions légitimes.
D'autres fois, au lieu d'étudier les variations lentes on veut étudier les variations que subit la nutrition dans le cours d'une journée, les variations horaires comme on les appelle. Là le problème présente une difficulté, c'est que l'alimentation a lieu à certaines heures de la journée et que les variations qui sont dues au repas lui-même et à la digestion viennent se mélanger aux variations dues à d'autres causes et ne permettent pas de dégager nettement ces dernières. On en a vu des exemples à propos de la sécrétion urinaire.
On a essayé de tourner la difficulté en soumettant le sujet à l'inanition, ce qui annihile en efTet l'iniluence des repas, mais met le sujet dans des conditions fâcheuses au point de vue de la nutrition générale. En outre les expériences deviennent ainsi impossibles chez l'homme.
Pour parer à cette difficulté j'ai imaginé une méthode qu'on peut appeler méthode dm alimentations fractionnées et que j'ai décrite dans mes Recherches sur tes conditions de l'activité cérébrale (p. 10. fasc. I). Cette méthode consiste à faire toutes les heures un repas, de sorte que la somme de tous ces repas Itoraires équivale à la somme des aliments qui représente la ration ordinaire d'entretien. Cette méthode dont on pourrait, sans inconvénient, restreindre l'emploi à 16 ou 18 heures en laissant quelques heures ininterrompues pour le sommeil, pi'rinet de maintenir l'organisme dans un état de nutrition constant et par suite de saisir daus toute leur pureté les variations des excret'i qui tiennent à des causes indépendantes de l'alimentation. J'ai pu constater par moi-même que ce régime, tout fastidieux qu'il puisse être, n'a aucuu inconvénient pour la santé et qu'il pourrait même être continué pendant plusieurs jours consécutifs et permettre des expériences de longue durée. Naturellement l'urine doit être émise aussi toutes les heures avant chaque repas partiel. Tous ces repas doivent être identiques.
Toutes les recherches de imtrition ont pour base l'analyse comparée des ingesta et des excréta.
Ingesta. — Les inç/esta comprennent l'oxygène d'une part, de l'autre les aliments. — Les procédés de dosage de Voxijcjène ont été décrits avec la respiration (p. 126). — Les aliments, dans des expériences alDsolument rigoureuses, devraient être analysés tous. Mais on se heurte ici à des difficultés presque insurmontables. Les substances alimentaires usitées ordinairement ont une composition tellement complexe qu"il serait absolument impossible d'en faire des analyses complètes. On tourne la difficulté eu employant autant que possible des aliments simples, tels que de la fibrine, de l'albumine, du blanc d'œuf, du sucre, de la graisse, de l'huile, de la poudre de viande, etc., en un mot des substances de composition bien connue et relativement faciles à analyser. Mais quand un régime alimentaire doit être continué longtemps, le sujet se fatigue vite de ces aliments et on est obligé de les changer sous peine de dégoût, surtout chez l'homme. Aussi très souvent se contente-t-on de substances alimentaires de préparation assez simple et rentrant dans les conditions ordinaires du régime normal, pain, viande, laitage, œufs, farine, etc. On prélève quelques échantillons qu'on soumet à l'analyse et on tâche d'obtenir une constance assez grande dans la préparation de ces diverses substances. On peut se reporter aussi, quoiqu'il \ ait dans ce cas un peu moins de certitude dans les résultats, aux tableaux d'analyse des substances abmcntaires donnés par les auteurs (.Moleschott, Kœnig, etc.).
Excréta. — Les excréta comprennent l'urine, les excréments, les produits de la respiration, la sueur et la perspiration cutanée, les produits de la desquammation épidermique, le lait et quelques antres sécrétions, telles que les larmes, le mucus (nasal, bronchique, etc.). Ces dernières sécrétions et les produits épidermiques sont en général négbgés, sauf dans certaines conditions spéciales (nourrices, etc.). Les procédés pour recueillir et analyser les produits de la respiration pulmonaire et cutanée, ainsi que la sueur ont été mentionnés dans les paragraphes correspondants. 11 en est de même pour l'urine. Pour les fèces il importe de pouvoir distinguer les fèces qui proviennent de l'alimentation qui a précédé le début de l'expérience ainsi que celles qui terminent la série expérimentale. On peut employer plusieurs procédés. Chez le chien on peut lui faire avaler au début et à la fin de la série des os qui donnent aux excréments un aspect blanchâtre, crayeux, caractéristique; on peut aussi lui faire avaler une petite éponge ou des
fragments de bouchon. On obtient ainsi une ligne de séparation bien nette entre les fèces ae rcxpéricucc et celles qui l'ont précédée ou suivie. Ou peut, chez l'homme, arriver au même résultat en donnant soit des légumes ou des fruits fortenu>nt colores et dont coloration se i-etrouve dans les selles, soit du lait qui produit dos selles blanchâtres caractéristiques.
Les éléments les plus importants des excrela au point de vue de la nutrition sont l'azote et le carbone. — Azote. — La quantité d'azote éliminé donne la quantité d'albuminoidcs détruite. 1 gramme d'azote correspond à 2,14 grammes d'urée et à 6,45 grammes d'albuminoïdes. — Carbone. — La quantité de carbone des excréta correspond dans une alimentation exclusive de viande, à la quantité de carbone qui entrait dans la composition *le l albumine de l'alimentation. Mais il peut y avoir soit un excès, soit un déficit de carbone. S'il y a excès de carbone, c'est-à-dire s'il y a dans les excrela plus de carbone qu'il n'en a été introduit avec les ingesta, cet excès correspond à la désassimilation d'une <[uantité correspondante de substance non azotée de l'organisme, graisse ou hydrocai bonés: s'il y a un déficit de carbone, c'est-à-dire s'il y a dans les excréta moins de carbone qu'il n'en a été introduit par les ingesta, c'est que ce carbone en moins a servi à former de la graisse qui s'est fixée dans l'organisme. — Autres élcmenls. — Le soufre drs excréta provient de la désassimilation des al])umino'ides. Un gramme de soufre correspond environ à 16 grammes d'azote. Le p/iosphore provient de la lécithine et de quelques autres substances (midéine, jécorine) ; sa relation avec les albuminoides présente une bien moins grande constance que celle du soufre.
On peut, en donnant à un animal une quantité convenable d'aliments, compenser exactement les pertes de l'organisme ; il y a alors équilibre par-
II. — SORTIES (I
TOTAL
EAU
CARBONE
HYDRO- GÈNE
AZOTE
OXYGÈNE
SEl.S.
Eau formée dans l'or-
(1) Les chiffres supérieurs placés entre accolades sur la ligne de l'urine correspondent aux éléments des prmcipes azotés, les chiffres inférieurs, aux éléments des orincinP^ n , azotés. Les 296.^ 3 d'eau formés dans l'organisme ont été compté^a pai' pour f3 crU comparaison de 1 eau ingérée avec l'alimentation et de l'eau éliminée. ^'^'^^'"cr '«^
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fait entre les entrées et les sorties, entre le j^ain et la perte. Chez l'homme^ ce cas ne peut guère se réaliser expérimentalement, mais on peut très bien le concevoir au point de vue théorique et l'on a pu ainsi, en se basant sur les données physiologiques, établir pour l'organisme humain dans des conditions moyennes le bilan exact de la recette et de la dépense. C'est ce bilan i|ue présentent, pour 2i heures, les deux tableaux de la page 231 empruntés à Vierordt. Le premier tableau donne en grammes le chifl're des différents aliments introduits dans l'organisme et de l'oxygène inspiré. Le second tableau donne les pertes de l'organisme par les poumons, la peau, l'urine et les excréments.
J'ai, d'après les recherches faites sur moi-même et déjà mentionnées à propos de la sécrétion urinaire (p. 167), dressé pour la période d'observation comprise entre le 15 décembre et le lo janvier, les tableaux de la statique de la nulrilion. Le poids du corps (70 kilogr.) n'ayant varié que dans des limites très faibles, j'ai pu pendant tout ce temps me considérer comme soumis en réalité à la ration d'entretien. Ce tableau contient, dans sa première partie, les ingesta : albuminoïdes,. graisse, hydrocarbonés, eau, sels, oxygène inspiré. Le chiffre de sels, 25 grammes, est arbitraire, mais ne modifie en rien le résultat et ne sert qu'à compléter le tableau. Pour les albuminoïdes, la graisse et les hydrocarbonés, j'ai calculé les
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TOTAL
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Urine
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quantités de carbone, d'hydrogène, d'azote et d'oxygène qu'ils contenaient. Le chiffre d'oxygène inspiré a été obtenu en calculant la quantité d'oxygène nécessaire pour oxyder le carbone et l'hydrogène des aliments et pour entrer dans la constitution de l'urine et des fèces (chiffres donnés par le tableau des excréta) et en retranchant de ce chiffre la quantité d'oxygène existant déjà dans les ingesta.
La seconde partie, les excréta, contient les chiffres totaux pour la peau et la respiration, l'urine et les fèces et la composition de chacun de ces produits en eau, carbone, hydrogène, azote, oxygène et sels. La partie de l'hydrogène 'qui n'entre pas dans la composition de l'urine et des excréments est oxydée pour former de l'eau (eau formée dans l'organisme = 214S'',919) qui vient s'ajouter à l'eau éliminée par la respiration cutanée et pulmonaire (chiffre compris entre parenthèses). Tous les chiffres de ce tableau sont exprimés en grammes.
On voit, d'après les tableaux des entrées {ingenta), que dans l'alimentation les principes azotés sont aux principes non azotés dans le rapport de 1 à 3 1/2.
Ce rapport est en eff'etàpeu près conservé dans les rations alimentaires employées pour les adultes dans les différents pays (1).
Les tableaux des sorties [excréta) montrent que la respiration élimine 32 p. 100, lu peau 17 p. 100, l'urine 46,5 p. 100, les fèces 4,3 p. 100 environ de la totalité des produits éliminés.
La part que prennent les différents organes et les différents tissus de l'organisme dans les phénomènes de nutrition n'a pu encore être faite d'une façon satisfaisante, et il a été jusqu'ici impossible de dresser pour chaque organe, comme on l'a fait pour l'organisme entier, le bilan de la recette et de la dépense, autrement dit la statique de la nutrition ; on sait seulement que cette nutrition est plus active dans certains organes que dans d'autres sans qu'on puisse cependant la formuler en chiffre précis, du reste la question a été traitée, autant qu'il est possible de le faire dans l'état actuel de la science, à propos de la physiologie de chaque organe.
Il est très rare que l'égalité indiquée plus haut existe entre les entrées et les sorties, de sorte qu'en réalité, même chez l'adulte qui a atteint sa croissance, le corps ne peut se maintenir dans le statu quo et subit continuellement des variations, soit en 'plus, soit en moins, variations qui cependant, dans les conditions normales, ne sont jamais assez considérables pour que son poids augmente ou diminue d'une quantité notable. Les variations de cet équilibre entre les entrées et les sorties peuvent tenir soit aux premières soit aux secondes. Si l'apport alimen-
(1) Cotte proportion, déjà indiquée page 7, varie naturellement suivant diverses conditions, âge, travail manuel ou intellectuel, situation sociale, etc. Le tableau suivant donne les moyennes pour diverses conditions et divers âges; j'y joins les chillVes obtenus dans mes expériences indiquées ci-dessus. '
Enfants ;i la mamelle
Enfants de 2 à 10 ans
( Repos absolu . . . .
Ouvriers. < Travail modoi'é..
( Travail intense.
Jeunes médecin.s (1)
Moi-même (48 ans)
G H. VISSE
IIYDROC.MI- BONÉS.
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et des graisses.
TOTAL (les
solides.
(1) Moyenne de deux séries d'observations de Fôrster.
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taire augmente sans que celte augmentation soit compensée par une élimination correspondante, le poids du corps augmentera et il augmente proportionnellement à l'excès de la recette sur la dépense. Si au contraire l'élimination s'accroît sans que la dépense soit couverte par une introduction suffisante d'aliments, l'organisme perd de son poids et cette perle est en rapport avec le degré d'écart qui existe entre les sorties et les entrées.
Enfin les variations, soit dans les entrées, soit dans les sorties, peuvent porter non pas seulement sur la totalité des produits qui les composent, mais exclusivement sur quelques-uns de ces produits. Ainsi, par exemple, il pourra y avoir privation totale d'aliments comme dans l'inanition absolue, ou bien on pourra, au lieu de priver un animal de toute alimentation, retrancher seulement dans sa nourriture certains principes, tels que les albuminoïdes, les sels, etc., en y conservant tous les autres; il se produira dans ce cas des troubles particuliers aussi intéressants à étudier pour le physiologiste que pour le médecin.
Il en sera de même pour les produits d'élimination; quoique nous ne puissions agir que d'une manière très incomplète sur l'élimination des produits de déchet comparativement avec la facilité que nous avons de varier l'alimentation, nous pouvons cependant, dans de certaines limites, diminuer ou augmenter l'intensité des diverses excrétions et arriver ainsi à des résultats physiologiques importants.
La question du déficit d'azote a été traitée, p. i 52.
Il peut être important pour l'élude des actes nutritifs dans les différents organes de connaître le poids des organes et des tissus les plus importants du corps; voici ces poids, en grammes, d'après les recherches de Krause et de E. Bischoff :
Grammes.
Muscles et tondons Z'),\h8
Squelette frais 9,7.03
Poau et tissu adipeux 7,404
Sang 5,000
Foie 1,858
Cerveau 1,430
Poumons 1,200
Intestin grêle 780
Gros intestin 480
Gros vaisseaux 361
Reins 292
Cœur 292
Troncs nerveux 2i)0
Rate 246
Estomac 202
Vessie et pénis
Pancréas
Langue avec ses muscles
Larynx, trachées et bronches.
OEsophage
Parotides
Moelle épinicre
Testicules >. . .
Glandes sous-maxillairos
Prostate
Yeux
Glande thyroïde
Capsules surrénales
Thymus
Glandes sublinguales.
Grammes.
Le tableau suivant donne, d'après plusieurs auteurs, les proportions des organes chez un certain nombre d'espèces, proportions rapportées à un kilogramme de poids vif :
BISCHOFK
p. KALCK.
A. KALCK.
l>. 1 ALCK.
E.MANLEI..
Homme.
Cliicu.
r.hut.
Lapin.
Toulet.
Oie.
Poids total
Appareil de mouvement
Annareil H'aççimilntirdi Tt'gunient;!
Appareil sensoriel
Appareil urinaire
Appareil respiratoire
Appareil sexuel
Glandes vasculaires sanguines
I Oo ,o
1 t i yO 1
(1) Moyennes de C. Sfhmidt, Voit l'f Fali k.
Bililioarrapliie. — II. C. BowiE : Ueber den Eiweissbedarf eines mittleren Arbeiters [Zaït. fiir Biol., t. 1\', 187!)). — W. Omlmûi.leh : Ziisammense/zimc/ der Kost siebenbiirgischer Fcldarbeitev (Zeit. fur Biol., t. XX, 1884). — B. Sciieube : Die Nahrung der Japaner (Arch. fUr Hygiène, t. X, 1884). — H. Beaunis : Rech. sur Vinfluence de l'activité cérébrale sur la sécrétion urinaire et spécia/etneiit sur l'élimination de l'acide pliosplioriqiie, dans : licc/terches sur les conditions de l'activité cérébrale, 1884 et : Revue médicale de l'Est, 1883).
§ 2. — Influence de l'alimentation sur la nutrition.
Inanition
Dans l'inanition (privation absolue d'aliments), la substance de l'organisme se détruit peu à peu; la désassimilation continue à se faire dans les tissus et les organes et, pour réparer ces perles, ceux-ci ne peuvent s'adresser qu'au milieu intérieur, au sang ; mais le sang cesse bientôt, faute d'alimentation, de fournir aux tissus les principes nécessaires à leur réparation. Il arrive donc un moment où il n'y a plus que désassimilation sans assimilation correspondante; à partir de ce moment, les organes et les tissus perdent de leur poids, seulement cette perte de poids n'est pas la même pour les divers organes; elle se fait très rapidement pour ceux dans lesquels la nutrition est très active; beaucoup moins vite pour ceux où la nutrition est très lente. Cependant, deux autres conditions interviennent encore : d'une part la nature cliimique même du tissu ; d'autre part, la nature des principes réparateurs que le tissu doit prendre dans le sang. Ainsi la graisse, substance très oxydable, disparaît la première dans l'organisme, d'autant plus que la faible proportion de graisse contenue dans le sang est loin de suffire à une réparation même incomplète du tissu adipeux. Les substances albuminoïdes, au contraire, perdront moins rapidement de leur poids, tant à cause de leur désassimilation plus lente qu'à cause de la provision d'albumine qu'ils trouvent dans le sérum sanguin. Le sang sera donc le pre-
(1) On peut consulter à ce propos les courbes données dans le travail de Luciani et ï>uiciiini.
mier atteint dans l'inanition; pourtant, à cause de sa fixité de composition^ les proportions de ses divers principes constituants ne varient pas autant qu'on pourrait le supposer au premier abord. Il diminue de quantité, se concentre, perd de son albumine, tandis que la quantité relative des globules rouges et de fibrine ne varie pas sensiblement; mais il y a diminution absolue du nombre des globules rouges. Parmi les organes et les tissus, ceux qui sont le siège de la réserve organique (voir page 705, 1. 1) sont atteints d'abord par l'inanition; puis, quand cette réserve a disparu, les autres organes diminuent à leur tour. Les deux tableaux suivants empruntés à Ghossat et à Voit, donnent la perte de poids pour cent subie par les différents organes à la lin de l'inanition.
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En même temps, les sécrétions diminuent de quantité et deviennent plus concentrées; l'urine est fortement acide, même chez les herbivores, et [la proportion de l'urée baisse d'abord vite, puis plus lentement, jusqu'à la mort. Les excréments deviennent rares, ne sont plus composés que de résidus intestinaux et peuvent même manquer tout à fait surtout chez les carnivores. Les échanges gazeux respiratoires sont moins intenses, la proportion d'acide carbonique expiré devient plus faible ainsi que l'absorption d'oxygène ; seulement^ les oxydations dans l'organisme portant alors surtout sur la graisse, une partie de l'oxygène absorbé ne se retrouve pas sous forme d'acide carbonique. Ces troubles de nutrition s'accompagnent de troubles correspondants dans la production de forces vives; la température s'abaisse et cet abaissement serait, d'après Chossat, de 0,3 degré par jour pour les animaux à sang chaud ; l'activité musculaire perd peu à peu de son énergie, et cette faiblesse générale atteint bientôt le cœur et les muscles inspirateurs; les respirations sont plus rares, le pouls faible et moins fréquent. L'innervation, et surtout l'innervation cérébrale, paraît le moins atteinte ; c'est du moins ce qui semble résulter de ce fait que les fonctions intellectuelles s'exercent presque jusqu'à la mort et que le cerveau est de tous les organes celui qui perd le moins de son poids. La mort dans l'inanition arrive au bout d'un temps variable, suivant les espèces animales et les conditions individuelles ; chez l'homme, les chiffres donnés sont très différents, et il €st difficile de préciser une moyenne : on cite des cas dans lesquels la vifr
PHYSIOLOGIE DE LA NUTKITION. '-^'^ s'est prolongée jusqu'à trois semaines (1). Chez les oiseaux et les petits mammifères la mort arrive, en général, au bout de neuf jours; elle est plus rapide chez les jeunes animaux, et d'autant plus lente que le corps est plus riche en graisse. Chez les animaux à sang froid, l'inanition peut être supportée beaucoup plus longtemps : ainsi des grenouilles peuvent vivre plus de neuf mois sans nourriture.
Le tableau suivant, emprunté à Bidder et Schmidt, donne une idée de la façon dont se fait la nutrition chez un animal à jeuu (chat) :
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L'animal, au moment de sa mort, avait perdu H97 grammes. Dans cette perte les albuminoïdes entraient pour 17,01 p. 100, la graisse pour 11,05 p. 100, l'eau pour 71,91 p. 100.
Chez l'homme, il a été fait quelques recherches ; mais on conçoit qu'elles ne puissent être faites que dans des conditions exceptionnelles. Je donnerai le tableau suivant emprunté à Tuczek et basé sur l'analyse de l'urine de deu.x aliénées qui s'étaient soumises à un jeûne volontaire de 21 (I) et 16 (II) jours. (Les chilTres expriment les moyennes en grammes pour vingt-quatre heures).
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0,O0ii 0,261 6,225 2,0!iO
j, 1 A l'état d'aliuientation normale.
(1) Dans ces dernières années, un certain nombre d'individus se sont soumis volontairement dans un but intéressé, à nu jeûne plus ou moins prolongé et plus ou inoins complet. Mais l'absence de tout contrôle scientifique rigoureu.x et de toute observation précise empêche d'en tirer aucune conclusion utile pour la physiologie.
On peut rapprocher de rinanition les phénomènes d'hibei^nation. Pendant l'hibernation, qui peut durer jusqu'à cent soixante-trois jours, l'animal ne prend aucune nourriture et il est intéressant de rapprocher des chiffres donnés plus haut les chiffres ci-dessous, qui indiquent, d'après Valentin, la perte de poids pour cent subie par les diflërenls organes à la fin de l'hibernation (niarmolte).
Pour les reins et le cerveau la perte élait presque insensible.
Uibliog^raphie. — M. Rïibnek : Ueber den Sloffverbraudi im hiPir/evnden Pflanze7ifresser (Zoit. fur BioL, t. XVII, 1881). — S. Valentin : Beiti-. ziir Kenntniss des Winterschlafes der Murmellhieve (Molesch. Unt., t. XIII, 1881). — Fr. Kïickein : Beifrag :ur Kennlniss des Stoffverbmnchs beim hungernden Hii/m (Zcit. fur Biol., t. XVIII, 188"2). — W. Oiil- MULLER : Ueber die Abnahme der einzelnen Organe bei an Atrophie gestorbenen Kindein (Zcit. fur Biol., t. XVIII, 1882). — Fr. Tuczek : Miltlieihing von Sloff'wechschintersuchiingen bei abstinirenden Geisteskranken (Arch. f. Psychiat., t. XV, 1885). — E. Quinquaud : Sur la dénutrition exjiérimentale (C. rendus, t. CI, 1885). — L. Luciani et G. Bufalini : Sul decorso delV inanizione (Archiv per le se. nicd., t. V) (1).
L'alimentation peut être insuffisante de deux façons : ou bien elle peut contenir tous les aliments simples indispensables pour la nutrition de l'individu (eau, sels, albuminoïdes, hydrocarbonés et graisses), mais en quantité trop faible, ou bien l'un ou l'autre de ces aliments simples peut manquer complètement.
Dans le premier cas [inanitiation, inam'saiion) , les phénomènes se rapprochent beaucoup de ceux de l'inanition proprement dite; seulement, leur intensité et leur rapidité d'apparition sont en rapport avec la quantité du déficit alimentaire. Cette inanition lente peut même se prolonger presque indéfiniment sans que la mort en soit la terminaison nécessaire, si, comme dans la misère, la proportion d'aliments, insuffisante pour développer dans sa plénitude l'activité vitale, suffit cependant pour entretenir l'existence. Dans le second cas, quand un des aliments simples mentionnés plus haut vient à manquer complètement, et le cas ne se réalise guère que dans des recherches expérimentales, il survient des phénomènes particuliers qui ont été étudiés par plusieurs physiologistes et surtout par Pettenkofer et Voit, phénomènes qui donnent des indications précieuses sur les actes intimes de la nutrition.
1° Privation d'eau dans V alimentation. — La privation absolue d'eau (boissons et eau des aliments solides) dans l'alimentation d'un animal équivaut bientôt à une inanition complète ; les sécrétions ne tardent pas à s'arrêter^ spécialement la sécrétion rénale ; l'élimination par la peau et les poumons paraît aussi diminuer ; enfin la mort arrive avec les accidents qui ont été indiqués page 83, t. L
(I) A consulter : Chossat : Rech. expér. sur l'inanition, 1843. — Bidder et Schmidt : Die Verdaungssc'ifte, iSô'l.
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Alimentation insuffisante et alimentation exclusive.
2° Privation de sels dans V alimentation. — La privation absolue de sels dans l'alimentation amène des troubles profonds dans l'organisme, troubles dont il a déjà été parlé dans le chapitre des aliments (page 78, t. I). Quand la suppression, au lieu de porter sur l'ensemble des principes minéraux, porte sur un seul de ces principes (chlorure de sodium, potasse, etc.), les accidents varient suivant le rôle alimentaire de chacun d'eux.
3. Privation d'albuminoides dans l'alimentation. Alimentation grasse on hydrocarbonéc exclusive. — Une nourriture composée exclusivement de graisse ou d'hydrocarbonés, à l'exclusion de tout principe azoté, ne peut suffire longtemps pour entretenir l'existence. Le fait le plus important dans ce cas, c'est la diminution de l'urée, diminution plus marquée encore avec les hydrocarbonés qu'avec la graisse. Cette diminution d'urée tient non seulement à l'absence d'aliments azotés, mais encore à une désassimilation moins active des substances albuminoïdes de l'organisme; en effet la quantité d'urée excrétée est plus faible qu'elle ne le serait dans l'inanition pure et simple ; la graisse introduite par l'alimentation a donc détourné à son profit une partie des oxydations internes et épargné d'autant la consommation des principes azotés de l'organisme.
4° Privation d'aliments non azotés. Alimentation azotée exclusive. — Chez les herbivores et les omnivores, les aliments azotés, ingérés seuls à l'exclusion des hydrocarbonés et des graisses, ne peuvent suffire à l'existence, leurs organes digestifs n'étant pas disposés pour digérer et absorber la quantité d'albuminoïdes nécessaires pour l'entretien de la vie. Mais chez les carnivores il n'en est pas de même, et les albuminoïdes, à eux seuls, peuvent suffire, au moins pendant un certain temps, à condition qu'ils en ingèrent des quantités considérables. Ainsi Pettenkofer et Voit ont pu maintenir un chien de 30 à 35 kilogrammes dans le statu quo pendant 49 jours, en lui donnant par jour 1500 grammes de viande (dégraissée).
Dans ces conditions, la quantité d'urée excrétée dépend de l'alimentation, et tout l'azote de la viande ingérée se retrouve sous forme d'urée dans l'urine.
Quand on augmente encore la ration de viande, il arrive un moment oii l'animal engraisse; tout l'azote de l'alimentation reparaît bien dans l'urine à l'état d'urée, mais il n'en est pas de même du carbone, qui ne se retrouve pas intégralement dans l'urine et dans les produits de l'expiration : une partie du carbone ingéré a donc servi à la formation de la graisse.
Le tableau suivant donne une idée des recherches de Bischoff et Voit sur ce sujet et montre à quelles proporlions peul monter, dans ces conditions, la production de l'urée. Les expériences ont. été faites sur un chien : les chiffres donnent les quantités en grammes poiu- vingl-quatre heures :
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Parmi les substances albuminoïdes, il en esl une, la gélatine, dont la valeur alimentaire a été très controversée. Cependant, il esl prouvé aujourd'hui que donnée seule, elle ne peut suffire pour entretenir l'existence et ne peut suppléer les autres principes azotés ; mais si elle est employée conjointement avec d'autres albuminoïdes, elle permet, tout en diminuant la proportion de ces derniers, d'arriver au même résultat. Ainsi, dans les expériences de G. Voit, un chien qui, avec un régime de 500 grammes de viande et 200 grammes de lard par jour, perdait 136 grammes de son poids, n'en perdait plus que 84 pour un régime composé de 300 grammes de viande, 200 grammes de lard et 100 grammes de gélatine, et n'en perdait plus que 32 si l'on ajoutait 200 grammes de gélatine au lieu de 100.
Kibliosrrnpliic. — L. IlmsciiFELD : Unt. ûbev den Eiweissbedarf des Menschen {X. de Pli., t. XLl, 1887).
Alimentation mixte
1" Albuminoïdes et graisses. — On a vu plus haut que si on donne à un Carnivore une alimentation exclusivement azotée, il en faut une quantité considérable par jour (1/25 à l/i20 du poids de l'animal) pour qu'il se maintienne dans le stalti quo, et une quantité plus considérable pour qu'il engraisse. Si au contraire on ajoute de la graisse à l'alimentation, les mêmes résultats peuvent être obtenus avec une quantité trois à quatre fois plus petite d'albuminoïdes.
Le tableau suivant donne un résumé des recherches de Voit et Pettenkofer sur cette question. Les expériences ont été faites sur un chien de 30 kilogrammes environ. Les deux premières colonnes donnent les quantités de viande et de graisse ingérées par jour; la troisième, la quantité d'albuminoïdes (de l'alimentation et de l'organisme) détruite par la désassimilation nutritive; la quatrième, la quantité d'albuminoïdes gagnée ( — ) ou perdue (H-) par le corps; la cinquième, la quantité de graisse détruite; la sixième, la quantité de graisse gagnée ( — ) ou perdue (-}-) par l'organisme. Toutes ces quantités sont évaluées en grammes :
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L'inspection seule de ce tablecau montre de suile quelle influence l'addition de graisse à l'alimenlalion azotée exerce sur la désassimilation des albuminoïdes et de la graisse et sur le gain de l'organisnae par rapport à ces deux ordres de substances. Quant à l'interprétation Ihéorique des résultats obtenus, elle est encore trop incertaine pour pouvoir être discutée ici, et je ne puis que renvoyer aux mémoires originaux.
Un fait constant dans l'addition de graisse à l'alimentation azotée, c'est la diminution de l'urée. Cette diminution est très sensible dans le tableau suivant que Vierordt tire des expériences de BischofT, Voit et Pettenkofer, tableau qu'on peut rapprocher de celui de la page 240. Les quantités sont évaluées en grammes :
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Les mêmes faits ont été observés chez l'homme (femme hystérique) par Debove et Flamant.
2" Albuminoides et hydrocarbonés. —L'addition d'hydrocarbonés (amidon, sucre, etc.) à l'alimentation azotée a des effets comparables, sur certains points, à ceux que produit l'addition de la graisse. La désassimilation des substances azotées est enrayée, ainsi que celle de la graisse de l'organisme, et la production de l'urée baisse d'une façon plus marquée qu'avec la graisse.
Le tableau suivant, comparable à celui qui a été dressé pour les albuminoïdes et la graisse, donne les résultats oblenus par Pettenkofer et Voit :
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Alimentation exagérée
Il y a alimentation exagérée quand la quantité d'aliments introduite dan? l'organisme dépasse la quantité nécessaire pour couvrir les pertes de cet organisme. Cet accroissement de l'alimentation peut porter, du reste, soit sur l'ensemble des principes alimentaires, soit sur quelques-uns seulement de ces principes.
Dans l'alimentation en excès, il peut se présenter plusieurs cas :
1° Ou bien l'élimination augmente proportionnellement à la quantité de matériaux ingérée; l'équilibre subsiste toujours entre les entrées et les sorties, et le corps ne perd ni ne gagne de son poids; c'est ce qui arrive, par exemple, quand un excès d'alimentation est compensé par un accroissement d'exercice musculaire;
2° L'accroissement de l'élimination ne compense pas l'accroissement des matériaux de nutrition ingérés; la désassimilation est inférieure à l'assimilation; une partie des principes alimentaires est conservée dans l'organisme sans servir à la réparation des matériaux de déchet, et le corps augmente de poids ;
3° Enfin, les aliments ingérés peuvent dépasser la faculté digestive et la puissance d'absorption de l'organisme; dans ce cas, l'excès d'aliments ingérés se retrouve dans les excréments sans avoir été modifié par la digestion. Il y a, en effet, pour chaque individu, une limite maximum de ration alimentaire, limite qu'on ne peut dépasser sans amener des troubles correspondants dans la santé générale, et cette limite maximum varie pour chaque espèce d'aliments simples; elle est facilement atteinte pour la graisse et les albuminoïdes, plus difficilement pour les sels et pour l'eau.
L'alimentation exagérée peut être utilisée, dans certains cas, dans un but thérapeutique; tel est, par exemple, la cure de Weir-Milchell dans certains cas d'hystérie. Dans ces conditions la quantité d'azote de l'urine peut monter à des proportions considérables, jusqu'à 28'^'', 94 par jour.
Nutrition chez les herbivores et chez les carnivores
Les recherches citées dans les paragraphes précédents et dont les résultats ont été donnés sous forme de tableaux, ont été faites presque toutes sur un Carnivore, le chien, et quoique les actes intimes de nutrition soient, au fond, les mêmes chez les herbivores et les carnivores, il y a cependant chez les deux classes une répartition différente des ingesta et des excréta quoique Ton puisse aboutir toujours de part et d'autre àl'équilibre entre les entrées et les sorties.
Le tableau suivant donne, d'après Boussingault, la balance des entrées et des sorties pour le cheval dans une période de vingt-quatre heures :
I.A l'EHSPIRATlON
La dilférence entre les herbivores et les carnivores est surtout bien visible si on examine pour chacun d'eux combien, pour 100 parties d'eau, de carbone, d'hydrogène, etc., introduites, il y en a d'éliminées par les excréments, l'urine et la perspi- •ration. C'est ce que montre le tableau suivant pour un Carnivore (chat) et pour un berbivore (cheval) :
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La première conclusion à tirer de ce tableau c'est que, chez les herbivores, comme le montre la colonne des excréments, il n'y a guère que 45 p. 100 des aliments introduits qui soient absorbés, ce qui tient évidemment à la constitution même et à la nature des substances végétales qui entrent dans leur alimentation .et qui contiennent toujours une grande proportion de principes réfractaires. Un autre fait, c'est l'importance de l'urine, comme voie d'élimination, chez les carnivores. Si on recherche quelle est la proportion de principes assimilés éliminés par l'urine et par la perspiration chez les herbivores et les carnivores, on trouve les 'Chiffres suivants :
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Chez les herbivores, la proportion des substances azotées de l'alimentation par rapport aux substances non azotées est à peu près de 1 à 8 ou 9.
La nutrition chez les omnivores sera, a pj'iori, intermédiaire entre celle des herbivores et des carnivores, et plus ou moins rapprochée des uns ou des autres, suivant la prédominance des substances végétales ou animales dans l'alimentation.
Le révjme végétal est suivi plus ou moins rigoureusement par quelques sectes ou quelques individus [végétariens). Ce qui a été dit ci-dessus permet facilement de se rendre compte de la façon dont se fait la nutrition dans ces conditions. Le régime exclusivement végétal parait moins favorable à la santé et diminue la résistance vitale de l'individu; mais quand il est mitigé par l'adjonction de certaines substances d'origine animale telles que le lait et les œufs, il constitue un régime très sain et parfaitement acceptable.
Pour les co7iditions qui influencent la nutrition, voir : Uespiration {Échanges gazeux, p. 145 et 146) et : Sécrétion urinaire (p. 164).
Pour Vinfluence du système nerveux sur la nutrition, voir : iVer/!s trophiques.
L'influence du mouvement musculaire sur la nutrition a été étudiée p. 56(), t. I, et 149, t. 11.
Bibliog^raphie. — L. Gkandeau : Instr. pratique mr le calcul des )'aiio7is alimentairesdes animaux de la ferme, 1876. — 1. Mu>k : Ziir Lehre vom Stoffwechsel des Pferdes (Arcli. f. Physiol., 1880). — R. Hdiberger : Futterungsversuche an Ochsen, etc. (Landwirth. Versuchstat, t. XXIV, 1880). — H. Weiske : Uni. iiber die Erniihrungsvorgange des Schafes, etc., 1880. — Tu. Cramer : Die Evjiuhrungsweise der sog. Végétarien, etc. (Zeit. fur phys. Ch., t. YI, 1882). — W. Oiilmui.ler : Zusammensetzîing der Kost siebenbiirgisc/ier Feldarbeiter (Zeit. fur Biol., t. XX, 1884).
Bibliojçrapliic gi'nérale. — K. Vierordt : Die Sauerstoffzehrutig der lebendcn Gevjebe (Zeit. fur Biol., t. XIV, 1878). — E. Pflûger : Ziir Kenntniss der Gase der Organe (A. de Pflijgcr, t. XVIII, 1878). — W. Camerer et 0. Hartmann : Der Stoffwechsel eines Kindes im erstenLebemjahre (Zeit. fiir Biol., t. XIV, 1878). — M. Riie^iER : Ueber die Ausnûizunr/ einiger Nahrungsmittel im Darmkanale des Menschcn (Zeit. fiir Biol., t. XV, 1879). — F. .Mieschek et Glaser : Statistische und biologische Beitrage zur Ken7ilniss des Rheinlachses im Hhein (Internat. Fischerei-Ausstellung zu Berlin, 1880). — J. Mayer : Ueber den Einfhiss vermehrter Wasserzufuhr auf den Staff umsalz im Thierkdrpcr (Zeit. fiir kl. Mod., t. Il, 1880^. — Martin-Damourette et Hyades : Sur quelques effets nutritifs des alcalis à doses modérées, etc. (C. rendus, t. XC, 1880). — M. Gruber : Ueber den Einflussdes Borax auf die Eiweisszersetzung im Organismus (Zeit. fiir Biol., t. XVI, 1880). — L. Riess : Ueber den Einfluss des Alkools auf don Stoffwechsel des Menschen (Zeit. fiir kl. Med., t. II, 1880). — G. HAYEiM : Sur les effets physiologiques et pharmacothérapiques des inhalations d'oxggône (C. rendus, t. XCII, 1881). — Speck : Uni. iiber die Beziehung der geistigen Thutigkeit zum Stoffwechsel (Arch. fur exp. Pat., t. XV, 1881). — A. Ott : Ueber den Einfluss der kohlcnsauren Natrons und des kohlensauren Kallcs auf den Eiweissumsatz (Zoit. fur Biol., t. XVII, 1881). — C. ViRCHOW : Ueber die Einwiritung des benzôesauren und des salicylsauren Natrons auf den Eiweissumsatz (Zeit. fur phys. Ch., t. VI, 1881). — H. v.
HoESSLiN : Uebcr den Einfluss der Nahrungszufulw auf Sloff' und Slo/fwechsel (A de Virohow, t. LXXXIX, 1882). - W. Camkrer : Versuche iiber den Stoffwecfisel vofi Kmdern, etc. (Zoit. fur BioL, t. XVIII, 1882). - Id. : Dcr Stoffwechsel von Kindcrn tm Aller von 3-11 Jahren (id., 1882). - Sophie Masse : Vnters. iiber die Ernàhrung von Kindern Im Aller von 2-11 Jafiren (Zeit. fur Biol., t. XVIII, 1882). - L. Fedek : ]hr zeilhche Ablaufder Zerselzung im T/derkÔrper {ZciL fur BioL, t. XVII, 1882). - S. Lkvy : Ueber den Ein/luss dcr verdunnlcn Lufl au f den Sloffivechscl der Taube (Zeit. fUr kl. Med t. IX, 1882). — F. Penzoldt et R. Fi.eische : Exper. Bcitrdge zur Pathol. des Slo/fwcch- (A. de Virchow, t. LXXXVIl, 1882j. — J. Byrxe Poweh : On Ihe excrclion of nilrogen bg Ihe skin (Proceed. Roy. Soc. Loud., t. XXXIII, 1882). — Bahlmanx -. Ucber d>e liedeulung der Amidosubslanzen far die thierische Erndhrung (Arcli. fur PhysioL, 1882).
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DEUXIÈME PARTIE
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT
Les organismes vivants sont des producteurs de forces vives. Ces forceS' vives, comme on l'a vu dans les prolégomènes, ne sont en réalité que des modes divers de mouvement, mouvement qui se dégage tantôt sous forme de travail mécanique extérieur, tantôt sous forme de chaleur ou d'électricité, tantôt enfin sous cette forme plus obscure et plus mystérieuse encore à laquelle on donne habituellement le nom de force nerveuse ou d'innervation.
PREMIÈRE SECTION
PRODUCTION DE TRAVAIL MÉGANIQUE
Le travail mécanique est produit dans l'organisme par les muscles, qui constituent les organes actifs du mouvement. Les conditions générales de la contraction musculaire ont déjà été étudiées dans la Physiologie générale ; il ne s'agira donc ici que des muscles considérés comme moteurs mécaniques et des effets qu'ils produisent, comme forces motrices, par leur application aux parties mobiles du corps et en particulier aux diverses pièces du squelette qui constituent les organes passifs du mouvement. La mécanique animale n'a pas, en réalité, d'autres lois que la mécanique ordinaire, seulement la complexité des organes actifs ou passifs qui entrent en jeu dans un acte déterminé rend très difficile le calcul des puissances et des résistances, et explique pourquoi, malgré les remarquables travaux des frères Weber, d'Helmholtz, de Marey, de Giraud-Teulon et de quelques autres physiologistes, la théorie mathématique des mouvements dans l'organisme animal reste encore à faire. Ainsi, pour ne citer qu'un exemple, il est bien démontré aujourd'hui que les surfaces articulaires n'appartiennent jamais à des courbures parfaitement déterminées et mathématiquement calculables; elles ne sont qu'approximativement sphériques, cylindriques, héliçoïdes. etc., et il est par conséquent à peu près impossible de les faire rentrer dans une formule générale.
Les puissances musculaires s'appliquent non seulement sur les levierssolides constitués par les os pour produire les mouvements partiels ou totaux du corps, mais ils s'appliquent encore soit sur des liquides, commedans la circulation du sang, soit sur des masses gazeuses, comme dans la^ ventilation pulmonaire, de sorte que la même puissance, la contraction musculaire, détermine des effets très différents suivant la disposition del'appareil sur lequel la puissance est appliquée.
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STATION ET LOCOMOTION
L'organisme humain est composé en grande partie d'organes et de tissus mous, peu résistants, incapables par eux-mêmes de maintenir la forme du corps contre les puissances extérieures et en particulier contre la pesanteur. Cette rigidité, cette persistance de la forme, indispensables aux diverses manifestations de l'activité vitale, le corps les doit aux os dont l'ensemble constitue le squelette. Ces os sont articulés entre eux de façon à permettre des déplacements partiels ou totaux de l'organisme (mouvements partiels des membres, mouvements de locomotion, etc.), sans que la résistance et la solidité du tout soient compromises.
La mécanique du squelette et la mécanique articulaire sont donc essentielles à connaître quand on veut étudier le mécanisme de la station et de la locomotion. Mais la physiologie des os et des articulations est si intimement liée à l'anatomie de ces organes qu'il est impossible de les étudier à part, et cette étude est faite dans les traités d'anatomie auxquels je renvoie, tant pour la physiologie générale des articulations que pour celle des diverses articulations prises en particulier (Voir : Beaunis et Bouchard, Analoviie, 4" édition, page 138).
Article I". — Mécanique musculaire.
Action des muscles sur les os
Quand deux os sont réunis par une articulation et qu'un muscle va de l'un à l'autre, il peut se présenter deux cas : ou bien le muscle est rectiligne ou bien il est réfléchi.
Dans le premier cas, si le muscle est rectiligne, le muscle, en se contractant, tendra à rapprocher ses deux points d'insertion, et la résultante du raccourcissement de toutes ses fibres pourra être représentée par une ligne idéale qui figurera graphiquement le muscle lui-même et sa direction. Les os peuvent aussi être représentés par des lignes idéales figurant l'axe de l'os. Le muscle, en se contractant, exerce une traction égale sur ses deux points d'insertion, et tend à les déplacer l'un vers l'autre d'une quantité égale ; mais les obstacles qui s'opposent à ce déplacement peuvent différer à chacun des deux points d'insertion, de façon que l'un d'eux peut se déplacer seulement d'une quantité très faible ou même rester immobile; de là la distinction des insertions d'un muscle en insertion fixe et insertion mobile; mais ces mots n'ont en réalité qu'une valeur toute relative ; l'insertion fixe pourra dans certaines circonstances devenir insertion mobile et vice versa; cependant pour la plupart des muscles, une des insertions joue le plus habituellement le rôle de point lixe, et c'est en général celle qui est la plus rapprochée de l'axe du tronc ou de la racine des membres.
Si le muscle est réfléchi, il pourra arriver deux cas : 1° ou bien le point de réflexion est molùleet les insertions sont fixes; alors ce point de réflexion se rapprochera d'une droite joignant les deux points d'insertion du muscle; c'est de cette façon qu'agissent les muscles curvilignes à insertion fixe qui compriment les organes contenus dans une cavité ; 2" ou bien le point do réflexion est fixe; alors chacune des insertions se rapproche du point de réflexion, et nous rentrons dans le cas des muscles à direction rectilignc; ici du reste, comme ci-dessus, une des insertions du muscle peut être fixe, et l'autre se rapproche seule du point de réflexion ; dans ce cas, le muscle peut, au point de vue physiologique, être considéré comme partant de son point de réflexion.
Si maintenant nous examinons les différentes positions qu'un muscle en état de contraction peut imprimer à un os mobile par rapport à un os fixe, nous trouverons les cas suivants (fîg. 273):
1° Le muscle fait avec Vos mobile un angle aigu, MM'A (fig. 273, 1). Le muscle MM'
Fig. 213. — Positions d'un os mobile par rapport à un os fue.
tire le point mobile M' dans la direction M'M; il représente une force qu'on peut décomposer en deux composantes: 1° l'une M'a, parallèle à l'os mobile et se confondant avec son axe, tend à presser cet os contre l'os fixe dans l'articulation A ; celle partie de la force est donc complètement perdue pour le mouvement; 2° l'autre composante M'6, perpendiculaire à l'os mobile, entraîne le point mobile M' dans la direction M'6; celle-là est seule utile. En comparant les deux figures I etf, on voit que plus l'angle intercepté par les deux os est obtus, plus il y a de force perdue, et qu'à mesure que cet angle se rapproche d'un angle droit, la quantité de force utilisée M'ô devient plus grande ;
2° Le muscle fait avec l'os inobileun angle droit (II). Dans ce cas toute la force est utilisée, et le point mobile M' est tiré dans la direction même du muscle M'M ; c'est ce qu'on appelle le moment d'un muscle.
3° Le muscle fait avec Vos mobile un angle obtus ÂM'M (III). Nous retrouvons là encore les deux composantes comme dans le premier cas: 1° l'une M'a tire le point mobile M' dans la direction M'a, et tend à écarter l'os mobile de l'os fixe dans l'articulalion A; c'est donc l'inverse de ce que nous avons vu précédemment; mais son effet est toujours perdu pour le mouvement de l'os; l'autre composante M'6 tire le point M' dans la direction M'6 et possède seule un effet utile. On comprend maintenant futilité des saillies articulaires sur lesquelles les tendons se réfléchissent ;
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en augmentant l'angle d'incidence du muscle sur l'os mobile, elles favorisent d'autant l'action delà force motrice.
Il est facile de trouver, avec cette construction, l'intensité de la force utilisée à chaque instant de la contraction quand on connaît la force du muscle. Il suffit en eilot de donner à la ligne MM' la valeur de la force du muscle et de construire le rectangle des forces comme dans les ligures ci-joinles ; on aura immédiatemenl la valeur des deux composantes M'a et M'6 en comparant leur longueur à celle de la diagonale du rectangle M'M.
Il est important de remarquer que, suivant qu'un muscle sera au début ou à la lin de sa contraction, il y aura pression des surfaces articulaires les unes contre les autres ou tendance à l'écartement de ces surfaces. Beaucoup de muscles ne passent pas parles trois positions que nous avons étudiées, et cessent d'agir avant d'avoir atteint leur moment, c'est-à-dire le point où leur traction s'exerce perpendiculairement à l'os mobile. Quoi qu'il en soit, tous les mouvements imprimés à un os par la contraction d'un muscle peuvent être ramenés à un des trois cas précédents.
Nous avons supposé un muscle tendu sur une seule articulation et allant d'un os à l'os contigu ; mais il y a des muscles tendus sur plusieurs articulations et dont les contractions peuvent par conséquent s'exercer sur plusieurs os à la fois. Ici le problème est plus complexe ; on peut toujours, il est vrai, apprécier l'action d'un muscle sur une articulation donnée, en supposant toutes les autres fixes; mais on n'a pas là ce qui se passe en réalité, et ces mouvements, que nous supposons se faire successivement, se font simultanément et se modifient les uns les autres. Dans tous ces mouvements, l'os mobile représente un levier dont le point d'appui est à l'articulation avec l'os fixe, la puissance au lieu d'insertion du muscle moteur, la résistance, en un point quelconque variable où vient s'appliquer la résultante des actions de la pesanteur et des obstacles au déplacement de l'os mobile (résistance des antagonistes, tension des parties molles, etc.), et, suivant les positions respectives de ces trois points, l'os mobile représentera un levier du premier, du deuxième ou du troisième genre.
Dans le levier du premier genre, le point d'appui se trouve entre la puissance et la résistance. C'est ce qui arrive, par exemple, dans l'équilibre de la tête sur la colonne vertébrale (fig. 274) ; le point d'appui A correspond à l'articulation occipito-atloïdienne ; la résistance R se trouve en avant de l'articulation sur une perpendiculaire abaissée du centre de gravité de la tête qui par son poids tend à s'incliner en avant ; la puissance P est en arrière, au point d'insertion des muscles de la nuque. La colonne vertébrale, dans ses différentes pièces, le tronc sur le bas- l'''g-2"'i. — Levier du pre-
sin, la jambe sur le pied, représentent un levier du même f "'« {<-Y'^iàre de
II.,. ((i lete sur la colonne
genre. Le levier du premier genre peut être appelé le vcrlébrale).
levier de la station. Il se présente exceptionnellement, chez
l'bo mme, dans certains mouvements; ainsi dans le mouvement d'extension de l'avant-bras sur le bras, le point d'appui est à l'articulation du coude, la puissance derrière l'articulation à l'insertion du triceps, la résistance (poids de l'avant-bras) en avant de l'articulation.
Dans le levier du second genre, la résistance est entre la puissance et le point d'appui. Dans ce levier, le bras de levier (1) de la puissance est toujours plus long que
(1) On appelle bras de levier la distance qui sépare le point d'appui du point d'annlicatiou de la force (puissance ou résistance). i f ^
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Fig
27 ô. — Levier du second genre {soulèvement du talon par le tendon d'Achille).
le bras de levier de la résistance; ce levier est très avantageux au point de vue de la force puisque, les forces étant inversement ^proportionnelles à leurs bras de levier, il suffira d'une force médiocre pour vaincre une résistance considérable; mais il est désavantageux au point de vue de la vitesse, car les vitesses ou les déplacements des points d'application des deux forces sont proportionnelles à leurs bras de levier. Ainsi, si le bras de levier de la puissance = 10 et celui de la résistance = I, il suffira d'une force égale à 1 kilogramme pour déplacer une résistance de 10 kilogrammes, mais le point d'application de la puissance se déplacera de 10 mètres pendant que celui de la résistance ne se déplacera que de 1 mètre. Le levier du second genre est donc le levier de la force. Il ne se présente que rarement dans la machine animale; cependant on le rencontre quelquefois, par exemple quand on se soulève sur la pointe des pieds (fig. 275); le point d'appui se trouve au point de contact des orteils avec le sol; la puissance à l'insertion du tendon d'Achille, la résistance est représentée par le poids du corps, dont le point d'application se trouve à l'articulation tibio-tarsienne. Le levier du second genre se rencontre dans la plupart des instruments de travail dont l'homme se sert, ainsi dans la brouette, dans le maniement du levier pour soulever une pierre, etc.
Dans le levier du troisième genre, la puissance est entre le point d'appui et la résistance. A l'inverse du précédent, le bras de levier de la résistance est toujours plus considérable que celui de la puissance, et s'il est avantageux au point de vue de la vitesse, il est désavantageux au point de vue de la force. Aussi le levier du troisième genre est-il le levier de la vitesse. C'est aussi celui qui est le plus employé dans les mouvements chez l'homme. Ainsi dans la flexion de l'avant-bras sur le bras, le point d'appui est à l'articulation du coude, la puissance à l'insertion des fléchisseurs (biceps et brachial antérieur), la résistance (poids de l'avant-bras) à la partie moyenne de l'avant-bras, et le même genre de levier se retrouve dans la plupart de nos mouvements (fig. 273).
Un muscle n'agit jamais seul, tous les segments osseux dont se compose le squelette ayant une certaine mobilité les uns sur les autres ; pour qu'un muscle déplace par une de ses extrémités un os donné, il faut que l'autre extrémité soit immobile et que par suite l'os qui lui donne attache soit fixé par d'autres muscles, et ainsi de suite, de proche en proche jusqu'aux parties centrales du squelette; pour les mouvements peu énergiques, cette fixation, n'ayant pas besoin d'être absolue, s'opère soit par l'influence mécanique de la pesanteur, soit par des contractions tellement faibles qu'elles passent inaperçues et que tout se fait à notre insu; mais cette énergie paraît dans toute son intensité quand nous voulons exécuter un mouvement exigeant un très grand déploiement de force musculaire; alors tous les muscles entrent en contraction, et le squelette forme un tout rigide et inflexible qui donne un point d'appui solide aux muscles spécialement chargés du mouvement ii exécuter; c'est ce qu'on voit, par exemple, dans l'eff^ort.
Les mouvements produits par la contraction musculaire peuvent être envisagés de deux façons différentes: 1° on peut avoir égard aux mouvements d'un os isolé sur un autre os, autrement dit, aux mouvements qui se passent dans une articulation ; 2» on peut avoir égard aux divers mouvements que peut produire un muscle donné, en le supposant agir isolément.
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Les mouvements d'un os sur un autre sont presque toujours le fait, non pas d'un seul, mais de plusieurs muscles dits congénères; c'est ainsi qu'on a pu créer des groupes de fléchisseurs, d'extenseurs, etc. qui agissent :probablemeut tous àe la fois dans un mouvement.
Contraction simultanée des muscles antagonistes
Dans la doctrine classique, quand un muscle se contracte, un fléchisseur par exemple, le muscle extenseur est inactif et n'oppose à la contraction du fléchisseur d'autre résistance que celle de sa tonicité. Il y a donc une opposition tranchée, radicale, entre les deux catégories de muscles ; leur rôle est absolument difl"érent; l'un est actif, l'autre passif; quand l'un se contracte, l'autre se repose, et vice versa; ils sont, comme on dit antagonistes. Winslow, par une sorte d'intuition, puis Duchenne de Boulogne, en se basant sur des considérations de physiologie pathologique, étaient cependant arrivés à une théorie toute diflerente, théorie que j'ai confirmée par mes expériences.
Je donnerai un résumé de mes recherches sur cette question, recherches faites sur la grenouiHe, le lifpin, le cobaye et le chien (1).
Dans les conditions expérimentales indiquées dans la note ci-dessous, les trois cas suivants peuvent se présenter :
Les deux muscles antagonistes se contractent simultanément;
2" Un seul des deux muscles se contracte, le muscle antagoniste se relâche et s'allonge ;
3° Un seul des deux muscles se contracte; le muscle antagoniste reste immo' bile.
J'examinerai successivement chacun de ces cas :
1° Les deux muscles ayiiagonistes se contractent simultanément.
Dans quelques cas, les plus rares du reste, les deux «contractions sont calquées pour ainsi dire l'une sur l'autre; elles débutent et finissent en même temps, et la' courbe de la contraction d'un muscle est la reproduction de la courbe de la contrac-
(1) Chez la grenouille, la disposition expérimentale était la suivante. Le tendon dui gastro-cnémieu était relié à l'un des leviers du myographe double de Marcy, l'animall étant du reste fixé à la planchette de la façon ordinaire ; à l'autre levier, je rattachais Ib tendon d'un muscle antagoniste, fléchisseur du tarse, tantôt le tibial antérieur (pré-fémoro-aslragalien de Dugès), tantôt le péronier {gënio-péronéo-calcanéen de Dugès). Lesdeux muscles étaient donc tout a fait indépendants l'un de l'autre. L'animal ainsi préparé, je pratiquais une série d'excitations pour déterminer des contractions réflexes. Cesexcitations portaient sur la peau, sur les viscères, sur les nerfs sensitifs, et j'employais tous les divers modes d'excitation, électriques, mécaniques, chimiques, etc., tels du rest« que je les ai décrites dans mon travail sur la forme de la contraction musculaire et sur les phénomènes d'arrêt. Tantôt la grenouille était intacte, l'intégrité des centres nerveux étant conservée; d'autres fois je faisais l'extirpation totale ou partielle de l'encéphale. Quelquefois, enfin, l'animal était abandonné à lui-même, et j'attendais que des conti'actions spontanées se produisissent, l'animal n'étant pas soumis à d'autres excitations que celles qui résultaient de sa fixation sur la planchette du myographe.
Pour les mammifères, l'animal étant attaché sur la planchette d'opérations, j'implantaisF dans l'extrémité supérieure du tibia un(> tige de fer qui la traversait de part en part et me permettait de fixer le membre inférieur et de le maintenir dans une immobilité absolue. Les tendons du gastro-cnémien et d'un muscle antagoniste, ordinairement le tibial antérieur, étaient isolés, détachés de leur insertion osseuse et rattachés chacun isolément aux leviers de deux tambours de Marey. Ces tambours étaient réunis à deux tambours enregistreurs, comme dans le myographe à transmission. Pour le reste de l'expérience, je suivais la même marche que pour les expériences sur la grenouille.
tiou de l'aiUre, sauf, en un point, la hauteur du tracé qui correspond à Tintensité du raccourcissement. Mais le plus liabiluellement il n'en est pas ainsi, et les deux conlractions ditlerent de caractère. Ces différences peuvent porter sur le début, la terminaison, la durée, la hauteur et enfin la forme de la contraction, et dans ces
fmrrfïTrrrmrrnmïrr^ i
Fig. 2(0.
Contractions simultanées des muscles antagonistes (*)
conditions on peut rencontrer toutes les variétés imaginables. Il n'y a du reste qu'à se reporter à la figure 27ô.
2" Un des deux muscles se contracte seul, le muscle antagoniste se relâche et s'allonge.
Cet allongement réflexe du muscle antagoniste dont on voit un exemple dans la
figure 277, rentre évidemment dans la catégorie des phénomcnes d'arrêt que j'ai étudiés antérieurement (p. 682, t. I).
.Je n'ai rien à dire de particuher sur le troisième cas, celui dans lequel un seul des deux muscles se contracte tandis que le muscle antagoniste reste immobile.
Quand, au lieu de déterminer des contractions réfiexes par des excitations appropriées, on abandonne l'animal à lui-même, sans l'exciter en aucune façon, il se produit, au bout d'un certain temps, des contractions qu'on peut appeler .spontanées, quoique le terme ne soit pas tout à fait juste; mais j'entends simplement par là l'absence d'excitations déterminées de la part de l'expérimentateur, car le fait seul d'être attaché sur la planchette d'opéralions ou sur le myographe constitue, en réalité, une excitation ou plutôt une série d'excitations. Quoi qu'il en soit, dans ces conditions, les contractions qui se produisent dans les muscles antagonistes présentent absolument les mêmes caractères que ceux qui viennent d'être étudiés, et on y observe les mêmes phénomènes de
(*) 1, contractions du tii)ial antérieur. — 2, contractions du gastro-cnémien (grenouille). — I.a ligne iul'ériourc est lo tracé des chocs d'induction (0 par seconde), appliqués sur la peau de l'alidomen. — Nota. I,e retard apparent de la contraction du gastro-cnémien (ligne 2) sur celle du libial antérieur (ligne 1) fient simplement ù ce que le levier de ce dernier était plus long de 12 millimètres que celui du gastro-cnémien. afin d'éviter la confusion qui se serait produite entre les deux courbes si elles avaient été superposées. Kn réalité les débuts des contractions des deux muscles étaient simultanés.
(**) 1, contraction réflexe du gastro-cnémien. — 2, allongement réflexe du tibial antérieur. — Même remarque que pour la figure 270.
Fig. 277. — Allongement réflexe du muscle anlarjonisle ('*).
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cuulraclions simultanées et de relâchement réflexe des muscles antagonistes.
En est-il de môme dans les contractions volontaires? La chose me paraît évidente; cependant la démonstration rigoureuse en est presque impossible, à cause de la difficulté qu'on éprouve pour savoir, chez les animaux, si l'on a réellement affaire à des contractions volontaires; cette difficulté résulte naturellement des conditions expérimentales dans lesquelles on est forcé de placer l'animai pour enregistrer les contractions de ses muscles.
En résumé, les expériences que je viens d'exposer confirment, dans leur traits généraux, les vues anciennes de Winslow, reprises et développées depuis par Duchenne (de Boulogne), et leur donnent la sanction qui leur manquait jusqu'ici. Les muscles antagonistes ne sont donc pas, comme on l'admet généralement, les uns actifs, les autres passifs dans un mouvement donné ; mais, au contraire, ils interviennent tous directement dans ce mouvement, et le mouvcmcnl total n'est que la résultante des actions qui se passent au même moment dans les muscles antagonistes.
L'innervation centrale, excitation ou arrêt, se distribue donc à la fois dans les muscles opposés, les fléchisseurs et les extenseurs, je suppose, pour prendre un exemple, et il y a une véritable synergie, ou comme dit Duchenne, une harmonie des antagonistes. Ainsi la flexion pourra se produire dans les deux conditions suivantes : Ou bien il y a contraction simultanée des fléchisseurs et des extenseurs ; seulement la contraction des fiéchisseurs est prédominante et celle des extenseurs ne fait que modérer la durée, l'étendue ou la rapidité du mouvement de flexion. C'est ce qui a lieu surtout dans les mouvements qui exigent une grande précision.
Ou bien il y a à la fois contraction des fléchisseurs et relâchement des extenseurs, et ce relâchement, qui annule toute résistance de l'antagoniste, permet au mouvement de flexion d'acquérir instantanément toute son amplitude et son maximum de rapidité, mais ce sera évidemment aux dépens de la précision même du mouvement.
Pour les détails de ces expériences, et pour les conséquences qui en dérivent au point de vue pathologique, je ne puis que renvoyer au travail original.
Bibliog^raphie. — H. Beaunis : Sur la conlraction simultanée des 7miscles antagonistes (Soc. de ])iol., 1885). — Id. : Rech. sur la contraction simultanée des muscles antagonistes ((iaz. inéd. de Paris, 1885).
Travail mécanique de l'homme
Procédés. — Dynamoraétrie. — Je ne décrirai pas les différentes espèces de dynauiouiètros employés pour mi'surcr la force musculaire. Le plus usité est \o. dynamomidre de Régnier (lig. -m). 11 se compose d'un ressort élastique ovale dont les deux !)ranches se rapprochent par la pression dans le sens de son petit axe ou par la traction dans la direction de son grand axe. Le degré de rapprochement des deux hrauches du ressort (degré correspondant à la force musculaire déployée) est indiqué par la déviation d'une aiguille sur une échelle divisée et dont les divisions correspondent à des poids déternnnés. La graduation supérieure indique, en kilogrammes, la force de traction, la graduation in- Fig. 278. — Dynamomètre.
férieure la force de pression. Il
existe différentes sortes de dynamomètres pour apprécier la force des bras, celle des membres inférieurs, etc. Aux dynamomètres ordinaires, ou peut substituer avantat^eu-
sèment des dynamomètres enregistreurs ou dynamographes en rattachant le ressort du dynamomètre à une membrane de caoutchouc d'un tambour de Marey et celui-ci à un tambour à levier inscripteur.
Les elTets produits par la force musculaire sont très variables ; ce seront, tantôt un mouvement imprimé à un corps en repos, tantôt un changement de forme d'un corps, tantôt des transformations ou des annihilations de mouvements, etc. ; mais, quels qu'ils soient, ces effets peuvent toujours se réduire â une poussée ou à une traction et par suite s'évaluer en poids, ce qui permet leur comparaison avec toutes les autres actions mécaniques. 11 sera donc facile de mesurer la force déployée par un muscle ou par un organisme.
Mesuré au dynamomètre, le maximum de la force de pression, d'après Quôtelet, serait de 70 kilogrammes pour un homme de moyenne taille; la force développée par la Iraclion est à peu près du double.
Le travail mécanique de Thomme s'évalue habituellement, comme celui des animaux et des machines, en kilograramètres. Le kilogrammètre ou unité de travail est la quantité de travail nécessaire pour élever 1 kilogramme à 1 mètre de hauteur dans l'unité de temps (en une seconde). En effel, pour connaître TefTet utile d'un mouvement, il ne suffit pas de connaître le travail produit, mais il faut savoir en combien de temps le travail a été accompli. Or, les observations pratiques ont montré qu'un ouvrier de force ordinaire peut fournir? kilogrammètres environ par seconde; mais comme les muscles ne peuvent se contracter continuellement, et qu'un ouvrier ne peut guère dépasser utilement huit heures de travail par jour, on a pour vingl-qualre heures le chiffre de 2,3 kilogrammètres par seconde.
Le travail produit n'est pas le même pour les différentes espèces animales. Le tableau suivant donne pour l'homme et pour quelques animaux la quantité de kilogrammètres produits en huit heures de travail; la dernière colonne donne la quantité de travail par kilogramme d'animal et par seconde.
POIDS MOYEN
TRAVAIL de 8 heures en kilogrammètres.
TRAVAIL par seconde et par kil.
en kilogrammètres.
70 kilos.
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La quantité de travail produite varie naturellement suivant la façon dont la force musculaire est utilisée.
Celle quantité de travail est bien plus considérable, comparativement au poids du corps, chez de petits animaux, ainsi chez les insectes ; Plateau, dans ses curieusss expériences sur ce sujet, a vu que certains insectes peuvent traîner 20 (abeille), 23 (hanneton) et jusqu'à 40 fois leur poids.
Article II. — Station.
Procédés. — Procédé de détermination du centre de gravité. Pr. de Borelli. — Le centre de gravité du corps peut être déterminé expérimentalement par les mêmes procédés que pour tous les autres corps solides. Borelli faisait coucher un homme sur une planche placée en équilibre sur un couteau horizontal comme un fléau de balance, de
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façon que la planche ainsi chargée restât en équilibre ; le centre de gravité se trouvait Uans le plan passant par l'arête du couteau; la situation du centre de gravité dans le plan antéro-postérieur et surtout dans le plan transverso-vertical (frontal) est plus difficile à déterminer expérimentalement : cependant on peut y arriver en partie pratiquement, en partie par des raisons théoriques. On peut déterminer de la même façon les centres de gravité des ditférentes parties du corps. — Appareil de Demeny. Demcny a perfectionné le procédé de Borelli et construit un appareil qui donne facilement, pour une attitude quelconque, la position du centre de gravité dans le corps de l'homme. L'appareil est constitué par un lit de sangle pouvaiit osciller sur des couteaux, autour de deux axes horizontaux et rectangulaires, formant une suspension de Cardan très mobile.
Procédés d'enregistrement des oscillations transversales du corps dans la station. — Pr. de Vierordt. — Ces oscillations peuvent être enregistrées directement si on adapte au sommet de la tête un pinceau vertical qui trace sur un papier tendu horizontalement audessus du sujet en expérience les mouvements de va-et-vient ou d'oscillation que le corps exécute pendant la station. En joignant par des lignes droites les points extrêmes des lignes d'oscillation, on obtient un polygone irrégulier qui représente l'aire des excursions de ces oscillations du corps.
On appelle station cet état d'équilibre du corps dans lequel il peut se maintenir un certain temps sans se déplacer. Il y a plusieurs espèces de stations, suivant l'attitude prise par l'organisme : station debout, station assise, décubitus ou station couchée, etc., mais, dans toutes, la condition essentielle pour l'équilibre de la station, c'est que la perpendiculaire abaissée du centre de gravité du corps tombe dans la base de sustentation, et le maximum de stabilité est atteint quand cette perpendiculaire rencontre le centre même de la base de sustentation. On sait qu'on appelle base de sustentation le polygone formé par la réunion des points d'appui extrêmes par lesquels le corps touche le sol. J'insisterai surtout ici sur la station droite, la plus importante de toutes, et dont l'analyse suffira pour faire comprendre facilement toutes les autres.
Il y a trois conditions essentielles à considérer dans la station droite; le centre de gravité du corps, la base de sustentation et enfln la façon dont la ligne de gravité •est maintenue dans la base de sustentation.
i" Centre de gravité du corps. — Le centre de gravité du corps se trouve au niveau du promontoire (E. Weber), ou, d'après Meyer, dans le canal de la deuxième vertèbre sacrée. Harless le place un peu plus bas; en représentant par 1000 la hauteur totale de l'homme, la dislance du vertex au centre de gravité serait = 414, celle de ce dernier à la plante des pieds serait = 586. Chez les femmes il est situé un peu plus bas, un peu plus haut au contraire chez l'enfant. Le centre de gravité du tronc (les jambes enlevées) se trouve sur la ligne qui va de l'appendice xiphoide à la 8« vertèbre dorsale (la 10" d'après Horner), et dans un plan transversal qui passe un peu en arrière de l'axe des têtes des fémurs.
La position du centre de gravité du corps varie naturellement suivant la position qu'on donne au corps et à ses différentes parties et encore plus suivant les fardeaux dont on le charge et la façon dont ces fardeaux sont portés. De là les attitudes diverses prises dans ces cas suivant le mode de chargement, attitudes qui ont toutes pour but de ramener la ligne de gravité dans la base de sustentation; de là ces mouvements de compensation si marqués, surtout quand la base de sustentation est très étroite, comme dans la station sur un seul pied ou dans les expériences d'équilibre.
2° Base de sustentation. — La base de sustentation est constituée dans la station droite ordinaire uniquement par les pieds, et varie de grandeur suivant l'écarlement
des pieds. Celte base de sustentation s'agrandit singulièrement, et avec elle la stabilité, dans la station assise et surtout dans le décubitus. La diminution de cette base dans la station sur un seul pied ou sur la pointe des pieds, par exemple, s'accompagne au contraire d'une diminution correspondante dans l'équilibre du corps, la moindre oscillation portant la ligne de gravité en dehors de la base de sustentation et rendant la chute imminente.
3" Maintien de la ligne de gravité dans la base de sustentation. — Si la contraction nuisculaire était seule chargée de maintenir la ligne de gravité dans la base de sustentation, la fatigue interviendrait bientôt et la slation ne pourrait être maintenue longtemps ; c'est en elfet ce qui arrive dans certaines attitudes, comme dans la station accroupie. Pour que la station puisse se prolonger, il faut donc que d'autres conditions interviennent et que l'action musculaire soit réduite au minimum. Ces conditions se rencontrent dans la disposition même des articulations combinées avec l'action de la pesanteur. Toutes les articulations du tronc et des jambes sont maintenues dans l'extension par le poids même des divers segments du corps, de façon que le corps représente un tout rigide en équilibre sur l'astragale et supporté par la voûte plantaire.
Cette rigidité se produit de la façon suivante dans les difiérenles articulations qui représentent toutes des leviers du premier genre.
Art. atloîdo-occipitale. — La tête est en équihbre sur l'atlas, et son centre de gravité tombe un peu en avant de l'axe de rotation de l'articulation occipito-atloïdienne; ici les muscles de la nuque interviennent, mais l'effort qu'ils ont à faire est très faible à cause de la faible longueur du bras de levier de la résistance (distance de la ligne de gravité à l'articulation).
Art. vertébrales. — L'action musculaire intervient aussi dans le maintien de la rectitude du rachis surtout dans certaines cohditions, ainsi, quand, après le repas, le poids des viscères tend à l'incliner fortement en avant.
Art. coxo- fémorale. — Le centre de gravité du tronc tombe un peu en arrière de l'axe de rotation des fémurs ; mais la chute du corps en arrière est empêchée par la tension du ligament de Berlin et du tenseur du fascia lata; en outre, ce dernier ligament ainsi que le ligament rond et, d'après Duchenne, les petits et moyens fessiers, s'opposent à une inclinaison latérale.
Art. du genou. — Dans l'articulation du genou, le centre de gravité des parties supérieures du corps tombe très peu en arrière de l'axe de rotation, et l'articulation est maintenue dans l'extension par le tenseur du fascia lata et sa bandelette aponévrotique et par le triceps fémoral.
Tout le corps, jusqu'à l'articulation tibio-tarsienne, forme ainsi un tout rigide dont la solidité est maintenue pour une grande partie par la tension môme des ligaments et pour une faible part par l'action musculaire, et ce tout rigide est en équilibre sur l'astragale; mais cet équilibre est très instable, car le centre de gravité du système se trouve bien au-dessus du point d'appui, puisqu'il est situé au niveau du promontoire.
Aussi, à cause de la longueur du levier, les plus faibles déplacements dans l'articulation tibio-tarsienne se traduisent-ils à l'extrémité du levier, c'est-à-dire à la tète, par des oscillations d'une amplitude considérable, oscillations qu'on peut enregistrer comme on l'a vu plus haul, par le procédé de Yierordt. Ces oscillations sont dues évidemment à des contractions musculaires inconscientes (et peut-être aussi aux mouvements de la circulation et de la respiration) et surtout aux contractions des muscles de l'articulation tibio-tarsienne. Ce sont en effet ces muscles qui rétablissent à chaque instant l'équilibre et ra-
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mènent dans la base de sustentation la ligne de gravité du corps qui tend à s'en écarter, et, malgré la précision des contractions musculaires, il est bien difficile que la contraction ne dépasse pas quelquefois la limite voulue. La sensibilité musculaire ou mieux le sens musculaire Joue donc un rôle essentiel dans la station, puisque c'est par lui que nous avons la notion du degré de contraction nécessaire pour rétablir l'équilibre (Voir : Sens musculaire).
Mais la sensibilité musculaire n'intervient pas seule dans le maintien de l équilibre dans la station; deux autres ordres de sensations interviennent aussi, des sensations tactiles d'une part, des sensations visuelles de l'autre.
L'astragale qui supporte tout le corps repose sur la voûte plantaire et par conséquent sur la peau du talon d'une part et sur celle qui recouvre les têtes des métatarsiens de l'autre. Il y a donc là des sensations de pression qui se produisent à chaque instant et qui se produisent avec une intensité variable, suivant les déplacements du centre de gravité. Eu etfet, si le contre de gravité se déplace en avant, la ligne de gravité tombera sur la tôte des métatarsiens, et la sensation de pression sera plus forte à ce niveau qu'au niveau du talon; les sensations tactiles de la plante du pied peuvent donc nous avertir des déplacements du centre de gravité et exciter par conséquent les mouvements nécessaires pour ramener ce centre de gravité dans la station. Aussi voit-on, quand la sensibilité de la plante du pied est éinoussée, par exemple par un bain froid ou à la suite de maladies, les oscillations du corps augmenter d'amplitude, et par conséquent la stabilité de l'ensemble diminuer.
Les sensations visuelles ont un effet analogue; la fixation des objets qui nous entourent rend la station plus stable et facilite l'équilibre; les oscillations augmentent d'amplitude dans l'obscurité ou quand on ferme les yeux, et cette amplitude acquiert un degré considérable quand, comme dans certaines maladies, l'ataxie locomotrice par exemple, la sensibilité musculaire est en même temps abolie.
On admet en général deux modes principaux de station droite, la station symétrique et la station insymélrique.
Dans la station srjmétrique, le poids du corps repose également sur les deux jambes, et le centre de gravité du corps se trouve dans un plan antéro-postérieur qui partage le corps en deux moitiés symétriques. Dans ce mode de station, dont on donne habituellement pour type la position militaire, l'action musculaire joue un rôle considérable, aussi ne peut-elle être maintenue longtemps sans fatigue.
Dans la station insymétrique ou station hanckée, le poids du corps repose sur une seule jambe, placée dans l'extension, et le centre de gravité du corps tombe sur l'articulation tibio-tarsienne de ce pied. L'autre jambe un peu Iléchie, placée ordinairement en avant de la précédente, n'appuie que très légèrement sur le sol; elle ne supporte en rien le poids du corps et ne sert qu'à rétabUr l'équilibre par des mouvements presque imperceptibles. Ce mode de station est beaucoup plus avantageux que le précédent, puisqu'il exige beaucoup moins d'action musculaire; aussi les oscillations y sont-elles beaucoup plus faibles que dans la station symétrique. La position hanchée est la position naturelle, celle que nous prenons instinctivement quand la station se prolonge au delà de certaines limites,
Bihliog^rapliie. — H. Strasser : Ueber die Griindbedingungpn der acliven Locomotion (Natur. Ges. zu Halle, t. XV, 1880). — Id. : Zur principielïcn Eingang in Sac/icn der Gelenkmechanik (D. Zeit. f. Chir., t. XIII, 1880j. — Ch. Aeby : Ueber dus leilende Princip hei der Diffcrenzirung der Gelenke (Festschrift f. Ilcnle, 1882). - Marey : De la mesure des forces dans les différents actes de la locomotion (G. rendus, t. XCVIl, 188-3). — In. : Rech. expér. sur la morphologie des muscles (C. rendus, t. CY, 1887). — F. Beely • Zur Mechanik des Sle/iens (Arch. f kl. Chir., t. XXVII, 1882). — C. H. v. Meyer : Slatik und Mechanik des menschlichen Fusses, I88G.
Beaunis. — Physiologie, -î» édition, II. — 17
Article III. — Locomotion. — Marche et course.
Fig
Procédés d'exploration. — A. Procédés des frères Weber. — La marche s'exécutait sur un sol horizontal de 40 mètres de long. La longueur et la durée moyenne du pas s'obtenaient en divisant la longueur du trajet par le nombre de pas et par le temps employé à le parcourir. Le temps de V appui de la jambe était indiqué par une montre à tierces encastrée dans le sol et dont le bouton, saillant au dehors, demeurait abaissé tant que le pied restait en contact avec lui par l'intermédiaire d'une planchette mince. La durée de l'oscillation de la jambe s'obtenait eu retranchant la durée de l'appui de la durée d'un pas double. L'inclinaison du tronc se mesurait à l'aide d'une lunette installée à 100 mètres sur le côté de la carrière parcourue, lunette dont l'oculaire mobile contenait un lil qu'on pouvait faire coïncider avec l'image d'une ligne tracée à l'avance sur le tronc. Enlin l'amplitude des oscillations verticales du tronc était mesurée en observant un point du tronc au moyen d'une lunette horizontale munie d'un micromètre.
B. Procédés enregistreurs de Marey. — Marey a imaginé plusieurs appareils pour enregistrer directement ces mouvements. Les principaux appareils de Marey sont les suivants : !<> une chaussure exploratrice (fig. 279) destinée à enregistrer la pression
du pied sur le sol ; l'intérieur de la semelle contient une chambre à air qui communique avec un tambour à levier; à chaque pression du pied sur le sol, l'air est comprimé dans cette chambre à air, et cette pression, transmise à l'air du tambour, soulève le levier inscripteur; on peut aussi disposer dans la semelle deux chambres à air correspondant, l'une au talon, l'autre à la partie antérieure du pied de façon à enregistrer séparément les appuis du talon et de la pointe (voir fig. 279) ; '2° un appareil explorateur des oscillations verticales (fig. 280); il est formé par un tambour à levier placé sur une planchette qu'on assujettit au-dessus de la tête du sujet en expérience ; le levier du tambour est chargé d'une masse de plomb qui agit par son inertie ; quand le corps s'élève en oscillant verticalement, la masse de plomb résiste et force la membrane du tambour à s'abaisser ; la pression se transmet au levier du tambour qui s'élève; le contraire arrive quand le
corps descend ; 3» un cylindre enregistreur portatif avec deux tambours qui communiquent chacun avec un des appareils précédents; le sujet en expérience (fig. 28*2) porte ces différents appareils et peut ainsi enregistrer les mouvements de la marche, de la course, du saut, etc., à différentes vitesses et dans toutes les conditions possibles. Les tracés des figures 28.îet 28G, empruntées à Marey, ont été pris avec ces appareils. — Carlet, dans ses expériences sur la marche, a employé, outre ces appareils, un appareil explorateur des mouvements oscillatoires du tronc, et un appareil explorateur des 'mouvements d'inclinaison du tronc pour la description desquels je renvoie au mémoire original. La marche se faisait sur un chemin cii'culaire d'une circonférence de 20 mètres environ et parfaitement horizontal. L'appareil enregistreur se composait d'un cylindre vertical fixé sur l'axe du manège, et de tambours à levier communiquant par des tubes en caoutchouc avec les divers appareils explorateurs. — Pour inscrire les mouvements de la marche pendant un temps très long et sur un espace de longueur considérable, Marey a imaginé un instrument particulier, l'orfo/ym/^/'e (fig. 281). L ofiographe se compose d'un cylindre vertical tournant d'une manière uniforme sous l'action de rouages d'horlogerie placés dans son intérieur. Le cylindre est recouvert d'un papier gradué millimétriquement, et sa vitesse est calculée de façon que chaque
Chaussure exploratrice des appuis du pied sur le sol
Fig. 280.
Explorateur des réactions dans la marche et la course.
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millimètre corresponde à une minute par exemple. I^arallèlemeiU à ^^^^^y'^^ ^ meut, de bas eu haut, uu style iuscvipteur actionné par une ^'"^,.ecolonne creuse qui répond au style inscripteur : cette vis est .un ou^^
ment par les mouven.ents alternatifs de va-et-vient de la "'^"^^'^l^^^; ^^î/ïH Z'^^^ logue aux tambours à levier et communiquant avec la ehambreaau <^«J'^ ^ exploratrice; à chaque tour de vis, le style s'élève de 1/2 .^^'be a^b^s de
particulière fait que le style, une fois arrivé au sommet de la colonne, retombe au bas celle-ci et recommence une ascension nouvelle; on peut ainsi écrire pendant plusieurs tours du cylindre sans que les tracés se confondent. Marey a récemment perfectionné son appareil et construit un nouvel odographc à papier saiis fin qui permet d'enregistrer d'une nianièro continue les espaces parcourus et
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Fig. 281. — Odographe.
Fig. 2S2. — Coureur muni de chaussures exploratrices et portant l'appareil inscripteur du rythme de son allure (Marey).
les vitesses des différentes allures. L'odographe a été appliqué à l'inscription de mouvements divers (marche des voitures, des trains de chemin de fer, de moteurs quelconques, etc.) et les courbes fournies par l'instrument donnent les notions les plus précises sur les espaces parcourus, les vitesses absolues et relatives, les accélérations et les ralentissements, les arrêts ûo mouvement, etc.
C. Procédés de H. Vierordt. — La marche s'effectue sur des bandes de papier posées sur le sol ; une ligne tracée d'avance sur le papier indique la direction de la marche. La chaussure contient pour chaque pied trois chambres renq)lies d'un liquide coloré, différent pour le pied gauche et pour le pied droit, et correspondant l'une au talon, les deux autres à la partie antérieure du pied ; chaque appui du pied sur le sol laisse donc sur le papier une triple empreinte {Procédé des empreintes); ces empreintes font connailre : la longueur du pas, la position de chaque pied, l'angle que fait l'axe de chaque pied avec la ligne de direction de la marche, l'écartement des pieds. Pour étudier les soulèvements et les abaissements des diverses parties du corps, des feuilles de papier verticales sont tendues latéralement le long du champ de marche, et des tubes horizontaux placés à différentes hauteurs (calcanénm, trochanter, etc.) injectent sur ces feuilles des liquides colorés {Procédé des injections) .
D. Procédés photographiques et chrono-photographiques de Marey. — Muybridge appliqua le premier à la reproduction des mouvements des animaux les procédés de la photographie instantanée. Mais c'est à Marey que sont dus les principaux perfectionnements apportés à cette méthode. Marey imagina d'abord un fusil photi.fjra-
phique permettant de viser et de suivre dans l'espace un oiseau qui vole, un homme qui court, etc., pendant qu'une glace tournante recevait une série d'images photographiques montrant les attitudes successives ; il put avoir ainsi douze images par seconde ; le temps de pose pour chacune d'elles n'étant que de l/720<= de seconde. — Il a imaginé depuis un procédé bien plus satisfaisant dans lequel les images successives sont obtenues avec un seul objectif sur une même plaque immobile. L'appareil photographique est braqué en face d'un écran noir, et devant cet écran ou fait passer un homme vêtu de blanc et vivement éclairé par le soleil. Pendant ce temps un appareil rotatif laisse passer la lumière à des intervalles réguliers; à chaque admission de la lumière une image se forme sur la glace sensible en des points différents. Pour éviter la confusion qui résulte de la superposition des images et cependant avoir le plus grand nombre d'attitudes possible, Marey a eu recours à la photographie partielle, c'est-à-dire qu'il a supprimé certaines parties de l'image pour que le reste fût plus facile à comprendre. C'est ainsi qu'en habillant un homme d'un vêtement mi-partie blanc, mi-partie noir, la moitié blanche seule donnera une image, et on le verra comme s'il était réduit à la moitié
Fig. 283. — Marche lente. La moitié droite du corps est seule rendue visible.
droite de son corps comme dans la figure 283. Du reste, on peut aussi, si l'on veut multiplier les figures, simplifier encore plus les images. Le moyen consiste à revêtir le marcheur d un costume entièrement noir, sauf d'étroites bandes de métal brillant qui, appliquées le long des membres, indiquent la direction des os. La figure 289, qui représente les phases successives d'un pas de course, a été obtenue par cette méthode. Dans cette figure il y a soixante-dix images par seconde. — La chrono-pholoqraphie consiste à déterminer, à des temps égaux, la position d'un corps en des points différents de l'espace. Pour tous les détails de ces procédés, je ne puis que renvoyer à la Méthode graphique de Marey (Supplément).
E. Reproduction synthétique des allures de l'homme. — En plaçant dans le phénakislicope ou zootrope de Plateau une série d'images successives, telles qu'on les obtient par la méthode précédente des photographies instantanées, on reproduit, de façon à en donner l'illusion complète, les différentes allures de l'homme (Garlet, Mathias buval).
Il est absolument impossible, dans un ouvrage élémentaire, d'étudier en détail les mouvements multiples que le corps humain peut exécuter par l'action des muscles sur les diverses pièces du squelette. Les mouvements partiels ou sur place, quelque compliqués qu'ils soient, peuvent toujours être analysés avec facilité quand on connaît exactement la physiologie des articulations et l'action des muscles ou groupes musculaires qui meuvent une articulation donnée, et les éléments de celte étude se trouvent dans tous les traités d'anatomie. Quant aux mouvements d'ensemble ou de locomotion proprement dits, tels que la marche, la course, le saut, la natation, etc., on se bornera ici à donner une idée générale de la marche et de la course, renvoyant pour le reste aux traités spéciaux de gymnastique médicale.
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1, — Marche.
La marche se dislingue de la course parce que le corps ne quitte jamais le sol. Chaque jambe porte alternativement le poids du corps et le pousse en avant de façon à déterminer le mouvement de progression en laisani changer à chaque instant la base de sustentation.
Si (fig. 284) nous décomposons les forces qui entrent en action dans la marche, G représentant le centre de gravité du corps, nous voyons que deux forces agissent sur ce centre de gravité, G : i° l'une, représentée par la jambe JG, fait équilibre à la pesanteur ; 2° l'autre, produite par l'extension de la jambe J'G, pousse le centre de gravité dans la direction GF, et peut se décomposer en deux composantes, l'une verticale, GV, qui tend à porter en haut le centre de gravité ; c'est à elle qu'est due la légère oscillation verticale constatée dans la marche ; l'autre horizontale, GH, qui détermine la progression. Les deux jambes représentent alors un triangle dont l'hypoténuse J'G est constituée par la jambe postérieure étendue, la perpendiculaire JG ou le grand côté, par la jambe qui supporte le poids du corps ; le petit côté J'J représente la longueur d'un pas. Cependant Marey considère cette longueur comme un demi-pas seulement et donne le nom de pas h la série de mouvements qui s'exécutent entre deux positions semblables d'un même pied.
J'étudierai successivement les mouvements du pied dans la marche, le pas, les mouvements des membres inférieurs, les mouvements du tronc, les mouvements des membres.
Fig. 284
- Forcefi qui entrent eu jeu dans la marche.
A. Mouvements du pied dans la marche. — Dans la marche naturelle le pied commence à se poser sur le sol par le talon, puis il continue son mouvement en s'appliquant par toute la plante et se déroule en s'appuyant fortement sur la partie antérieure pour se détacher enfin par la pointe. Le temps pendant lequel le pied appuie sur le sol, depuis son poser jusqu'à son lever, constitue un temps d'appui ou une foulée.
La figure 285, empruntée à Carlet, permet d'analyser facilement les mouvements des pieds pendant la marche. P. d représente le tracé du pied droit, P. g celui du pied gauche, le sens de la marche étant indiqué par la direction de la flèche. Pour chaque tracé, le soulèvement de la courbe correspond à l'appui du pied sur le sol et ce soulèvement comprend lui-môme deux saillies dont la première correspond à l'appui du talon, la deuxième à l'appui de la pointe. Le trait horizontal qui sépare les soulèvements répond au temps pendant lequel le pied ne touche pas le sol et oscille. Si on examine ces tracés, on voit que, au moment où le talon gauche se pose sur le sol (ligne 1), la pointe du pied droit y est encore; pendant tout ce
temps (1 à 3), le corps repose sur les deux jambes {temps de double appui). Alors le pied droit quitte le sol et oscille (3 à o), tandis que le pied gauche est à l'appui complet {temj)s d'appui unilatéral). Après avoir achevé son oscillation, le pied droit se pose sur le sol par le talon (ligne 5) tandis que la pointe du pied gauche y est
O.Rv
Fig. 28Ô. — Graphique représenlcml les mouvements des deu r pieds et les mouvements
oscillatoires du pubis pendant la marche.
encore; le corps repose de nouveau sur les deux jambes [temps de double appui 5 à 7) et ainsi de suite; seulement les mouvements des deux pieds alternent successivement; on peut exprimer littéralement ces mouvements de la façon suivante :
DOUBLK PAS.
Temps dédouble appui.
r AS.
PAS
Temps de double appui.
Temps d'appui unilatéral.
Temps de doulilo appui.
Temps d'appui unilatéral.
Pied droit
Pied gauche. .
Appui de la pointe.
Appui du talon.
Lever.
Appui.
Appui du talon.
Appui de la pointe.
Appui.
Lever.
.\ppui de la pointe.
Appui du talon.
On voit facilement sur la figure 285 que, dans la marche, le temps de l'oscillation d'un pied, 3 à 5, est toujours plus court que le temps d'appui du pied opposé 1 à 7. Carlet a constaté aussi dans ses expériences que la pression du pied sur le sol est plus forte pendant la progression que pendant la station, que cette près-
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 263 sion augmente avec la grandeur des pas, et que cette augmentation de pression ne dépasse pas un poids de 20 kilogrammes.
B. Du pas. — Le double pas de Marey comprend, comme il a été dit plus haut, la série de mouvements qui s'exécutent entre deux positions semblables d'un même pied, comme on le voit par le tableau ci-dessus. Le pas ordinaire comprend le temps du double appui, plus le temps de 1 oscillation de la jambe (i à 5, fig. 285). Il y deux choses principales à considérer dans le pas, sa longueur et sa durée.
1° Longueur dupas. — Dans le triangle rectangle JGJ' (fig. 284), où J'J représente la longueur du pas, J'J sera d'autant plus considérable que JG sera plus court et l'hypoténuse J'G plus longue. La longueur du pas sera donc plus grande si : 1° la jambe portante JG se fléchit pour abaisser le point G ; aussi le tronc est-il d'autant plus bas qu'on marche plus vite, et si : 2° la jambe étendue J'G est plus longue; les personnes à longues jambes et ù grand pied font de plus grandes enjambées. Carlet a constaté que, à mesure que la longueur des pas augmente, les appuis de la pointe accusent une augmentation de pression, tandis que les appuis du talon restent sensiblement les mêmes. Gela tient à ce que le tronc, s'abaissant de plus en plus au moment où la pointe seule du pied touche le sol, nécessile une augmentation de pression de la partie antérieure du pied qui doit soulever le tronc.
2° Durée ou nombre des pas. — La durée du pas diminue, comme l'ont montré les frères Weber, à mesure que la longueur du pas augmente. C'est cette durée qui détermine la rapidité de la marche. Cependant Marey a montré que cette loi n'est vraie que jusqu'à une certaine limite à partir de laquelle il y a désavantage à presser l'allure du pas. Comme on l'a vu plus haut, la durée d'un pas égale le temps de double appui, plus le temps d'appui unilatéral; plus la marche est
rapide, plus le temps de double appui diminue (fig. 280). Dans la marche très rapide même, d'après Weber, ce temps pourrait être réduit à zéro et la jambe se détacherait du sol dès que l'autre commence à s'y poser. Cependant Carlet n'a pu constater ce résultat et a vu au contraire que, même dans la marche la plus rapide, le temps de double appui n'était jamais nul.
Le tableau suivant donne, d'après Weber, les rapports entre la durée et la longueur du pas et la vitesse de la marche :
[') D, mouvements du pied droit. — G, mouvements du pied gauclie. — 0, oscillations verticales. L'ascension des courbes D et G correspond au moment où les pieds appuient sur le sol, la descente des courbes au moment où les pic.ls sont détat-hés liu sol.
2t)'t LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
DL'RKE du pas en secondes.
LONGUEUR du pas eu millimètres.
VITESSE ne In Tn'iffht* 1111* ceeniifie
" 1*1 llluli^lll; Util Sll^UlHii'
eu millimètres.
oo 1
La figure 287, empruntée à Marey, montre bien les mouvements des pieds aux différentes allures. A correspond à la marche la plus lente, B à la marche ordinaire, C à la course rapide. L'espace total parcouru était de 3 mètres et demi ; les vibrations d'un diapason do dix vibrations doubles par seconde (bas de la figure) indiquent les durées; les lignes horizontales du tracé corre.'^pondent aux appuis du
Fig. 287. — Moiivcmeiits d'un des pieds à différentes cdlitres (.Maroy).
pied sur le sol et à son immobilité, les lignes obliques à Toscillation du pied. Les longueurs du pas se mesurent par la projection de ces lignes obliques sur les ordonnées, la durée du pas par la projection des deux lignes, horizontale et oblique, sur la ligne des abscisses (vibrations du diapason). On voit facilement comment la longueur du pas augmente avec la vitesse de l'allure.
C. Mouvements des membres inférieurs. — Au début du pas, l'une des jambes, jambe portante ou active, est située au-dessous du centre de gravité du corps, l'autre, jaw^c oscillante, est placée plus en arrit^re. A partir de cette position, chacune des deux jambes prend les positions suivantes pendant la durée d'un pas (fig. 283 et 288).
Au moment oij le pied se pose sur le sol, la jambe [jambe portante) est étendue ou très légèrement fléchie. D'après Carlet, immédiatement après le poser, la jambe se fléchit dans l'articulation du genou, mais elle s'étend presque aussitôt et son extension est complète au moment où le talon quitte le sol. Il se produit ainsi un allongement du membre qui peut aller jusqu'au septième de sa longueur et qui pousse le tronc en haut et en
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avant. Quand l'extension de la jambe est arrivée à son maximum, le pie quitte le sol par la flexion du genou, le pied et les orteils restant étendu? et la jambe passe à l'état de jambe oscillante.
Fig. 288. — Epure montrant les positions du meml)ve inférieur droit pendant la période
d'appui du pied droit (*).
La jambe oscillante, une fois détachée du sol, oscille d'arrière en avant en même temps qu'elle est portée et entrainée en avant par le mouvement du tronc.
D'après les frères Weber, ]a jambe oscillerait comme un pendule composé, et d'après des lois purement physiques : la durée des oscillations dépendrait uniquement de la longueur de la jambe, et l'isochronisme des oscillations assurerait la régularité de la marche. Cependant les recherches de Duchenne, Marey, Carlet, ont (lémonlré que rinlervention musculaire est incontestable et qu'il est impossible de la nier, par exemple pour le psoas iliaque et le tenseur du fascia lata (flexion de la cuisse), le couturier (flexion de la jambe), etc. L'examen de la figure 287 montre bien du reste que le mouvement de la jambe ne ressemble pas à l'oscillation d'un pendule, car ce mouvement se traduit par une ligne droite et est donc uniforme dans toute sa durée. Mais les forces physiques n'en jouent pas moins un rôle essentiel dans la marche, et épargnent d'autant l'action musculaire; ainsi la pression atmosphérique, qui maintient au contact les surfaces articulaires coxofémorales, fait à peu près équilibre au poids de la jambe (Weber).
Le moment où la jambe oscillante se pose sur le sol varie dans les divers modes de marche lente ou rapide; mais, dans la marche ordinaire, la jambe termine son oscillation et se pose sur le sol un peu après qu'elle a dépassé la verticale du centre de gravité.
Pendant ces mouvements des jambes, le grand Irochanter (représentant l'extrémité supérieure du membre inférieur) exécute des oscillations dans le sens horizontal et dans le sens vertical. Horizontalementy \e grand trochanter gauche se porte à gauche au moment ofi le pied gauche appuie sur le sol, à droite au
(*) A, A'. A', talon. — H', B', pointn du pied. — C, hanche. — G, gonou. — a', trajectoire du talon. — 6', 62, 63^ trajectoire du genou. — y', ï*, y', trajectoire de la hanche.
moment où la jambe gauche oscille ; en outre, au milieu de la période d'appui unilatéral, les deux trochanters se trouvent dans un même plan vertical perpendiculaire au chemin ; à tout autre instant de la marche, celte condition cesse d'avoir lieu et le trochanter de la jambe postérieure se trouve situé derrière celui de la jambe antérieure. Verticalement, le grand trochanter gauche par exemple s'élève et atteint son maximum d'ascension au moment où la jambe gauche oscille, s'abaisse légèrement au moment où le pied gauche se pose sur le sol. se relève un peu au milieu de la période d'appui unilatéral et redescend ensuite pour atteindre son minimum de hauteur au moment du double appui el avant que la jambe gauche se détache du sol. Les minima d'élévation correspondent donc toujours au moment du double appui. On voit donc que les deux trochanters sont soumis à un double mouvement de bascule par lequel l'un s'élève ou s'abaisse par rapport à l'autre, en même temps qu'il s'approche ou s'éloigne de lui. A mesure que la grandeur des pas augmente, les oscillations verticales du grand trochanter augmentent aussi, mais, contrairement à l'opinion de Weber, uniquement parce que le niveau des minima s'abaisse graduellement, les maxima restant tous situés ù la même hauteur (Carlet). L'amplitude des oscillations verticales du trochanter est d'environ 69 millimètres.
D. Mouvements du tronc. — Le tronc exécute dans la marche quatre sortes de mouvements, des mouvements d'oscillation, des mouvements d'inclinaison, des mouvements de rotation, des mouvements de torsion.
i° Mouvements cC oscillation du tronc. — Carlet a éludié ces mouvements en prenant la symphyse du pubis comme point d'exploration. Le pubis, outre le mouvement en avant dans la direction du chemin parcouru, exécute des oscillations dans le sens horizontal de droite à gauche, et mce versâ, et des oscillations dans le sens vertical. Horizontalement (fig. 285 , 0. P. /i.), le tronc (ou le pubis) est à son maximum d'écart à gauche (ligne 4) quand le pied gauche est au milieu de sa ' période d'appui, et à son maximum d'écart à droite (ligne 8) quand le pied droit est au milieu de sa période d'appui; dans la marche naturelle, l'écart tranversal des pieds restant le même, l'amplitude des oscillations horizontales du pubis est sensiblement constante quand la grandeur des pas augmente (1). Verticalement (fig. 2So, 0. P. V.), le pubis descend au début de la période de double appui (lignes 1, 5, 9), et pendant la seconde moitié de l'appui unilatéral (lignes 4 à 5 et 8 et 9); il s'élève à la fin de la période de double appui (lignes 3, 7, W), el pendant la première moitié de l'appui unilatéral (3 à 4, 7 à 8) ; autrement dit, le maximum d'élévation du pubis a lieu quand un des pieds est au milieu de la période d'appui, et l'autre au milieu de son oscillation ; son minimum d'élévation a lieu quand les deux pieds sont au milieu de leur période de double appui. Si l'on dresse, avec Carlet, la courbe des mouvements du pubis, on peut dire que, dans l'espace de deux appuis consécutifs, il décrit une M ronde majuscule, considérablement surbaissée, dans le plan vertical, et une S italique couchée, considérablement allongée, dans le plan horizontal (2). L'amplitude des oscillations verticales du pubis est d'environ 37 millimètres au moment où le pubis atteint le
(1) D'après Carlet, la courbe des oscillations horizontales du pubis est une sinusoïde considérablement surijaissée.
(2) Si l'on construit la trajectoire du pubis dans l'espace, on voit qu'on peut la regarder comme étant inscrite dans un demi-cylindre creux au fond duquel se trouvent les minima et sur les bords duquel viennent se terminer tangentiellenicnt les maxima (Carlet, Mcm. cité, p. 62).
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maximum de son oscillalioii verticale (moment où le talon quitte le sol), il s élève d'environ 10 millimètres au-dessus de la position qu'il occupe dans la station.
2" Mouvements d'inclinaison du troiic. — A chaque pas, le tronc s'incline alternativement du côté du membre à l'appui, et cette inclinaison latérale arrive à son maximum au moment où l'oscillation verticale du tronc atteint son maximum du même côté. En même temps le tronc s'incline en avant en faisant avec la verticale un angle qui ne dépasse pas 10 degrés. Cette inclinaison augmente avec la grandeur du pas.
3° Mouvements de rotation du tronc. — Quand les bras sont fixés au tronc, l'un des côtés du bassin et l'épaule correspondante sont animés de mouvements de rotation dans le môme sens. Ces mouvements de rotation du tronc correspondent aux oscillations horizontales du grand trochanter (voir page 263). L'allure de l'homme rappelle dans ce cas l'amble des quadrupèdes.
4° Mouvements de torsion du tronc. — Quand les bras sont libres, l'un des côtés du bassin et l'épaule correspondante sont animés de mouvements de rotation en sens contraire; les bras oscillent en sens inverse des jambes, ce sont les mouvements de torsion du tronc. Dans ce cas, l'allure de l'homme rappelle la marche ordinaire des quadrupèdes. Les muscles spinaux des lombes jouent un rôle considérable dans les mouvements du tronc.
5° Mouvements des membres supérieurs. — Ces mouvements, comme il vient d'être dit, n'ont lieu que quand les bras sont libres et consistent en des oscillations qui se font en sens inverse des oscillations des jambes. Cette oscillation] du bras n'est pas, comme l'a démontré Duchenne, une simple oscillation pendulaire et est sous la dépendance de l'action musculaire (deltoïde) (1).
Marey et Demeny, à l'aide des procédés photographiques, ont étudié les mouvements du tronc et de la tête pendant la marche et rectifié quelques-uns des résultats de Carlel. Voici le résumé de leurs recherches. — 1° Trajectoire du sommet de la tête. — Dans la marche l'écart latéral maximum de la trajectoire du sommet de la tête a lieu pendant l'appui unipédal et coïncide avec l'élévation maximum du sommet de la tête et avec le minimum de vitesse horizontale. Sa valeur est en moyenne de 2,;) centimètres à droite et à gauche de la ligne de progression et il varie dans le même sens que l'écartement des empreintes des talons. Il est nul pendant le double appui. — 2° Torsions du tronc suivant Vaxc vertical. — La hanche est portée en avant, en même temps que le membre inférieur oscillant, tandis que la hanche opposée correspondant au membre à l'appui reste en arrière. Le maximum de cette torsion {= 9°) a lieu au moment du double appui et coïncide avec le minimum d'élévation du corps au-dessus du sol. Cette torsion du bassin est nulle pendant l'appui unipédal et au moment d'élévation et d'écart latéral du tronc. Le mouvement de l'axe des épaules se fait en sens inverse de celui de l'axe du bassin; il est de même sens que la projection des membres inférieurs. Le maximum de torsion (= 120) tombe en même temps que la torsion inverse de la ligne des hanches. — 3° Torsions du tronc suivant l'axe horizontal. — La ligne des hanches s'abaisse du côté de la hanche suspendue, tandis que la ligne des épaules se relève du même côté. En résumé, l'épaule est toujours en avant de la tête quand la hanche est en arrière et inversement.
(1) Le travail accompli dans la marche a été évalué en kilogrammètrcs par Ilildebrand. 11 a trouvé 7,^15 kilogrammètres pour un pas de 80 centim. de longueur (homme dé "G kilos et do 88 cent, de longueur de jambe) et 4*,.333 pour un pas de 48 centim. de long, ce qui doune dans le pren)ier cas (2 pas par seconde) 51,948 kilogrammètres par heure et dans le second cas (un pas par seconde) 15,588 kilogrammètres ; le travail ordinaire
Bililiograplile. — Mahey : Et. sur la marche de l'homme (C. rendus, t. XCI, 1880). — H. V. Meyek : Die Mec/ianik des menschlichen Ganges (Biol. CbL, 1881). — H. Virchow : Veber Gehen und Stehen (WUrzb. Sitzungsber., 1883). — Carl Boegle : Veber den Mechanismus des menschlichen Ganges, I88.S. — Marey : Les forces utiles dans la locomotion (Rcv. sciont.. 1884). — Id. : Et. sur la marche de l'homme au moyen de l'odographe (C. rendus, t. XCIX, 1884). — A. H. Pareau : Veber die Abwickelung der Fusssohle von Boden (Nederl. tijdsc. v, genenk., t. XXI. 1885). — Marey : Locomotion de l'homme. Images stcréoscopigues, etc. (C. rendus, t. C, 1885). — J. L. Soret : Sur la détermination photographique de la trajectoire d'un point du corps humain pendant les mouvements de locomotion (id., t. Cl, 1885). — Dé.me.ny : Variations de la durée du double appui (id., t. C, 1885). — H. Vierordt : Die zeitlichen Verhâltnisse des Gehens (A. de PfL, t. XLI, 1887).
Course
Tandis que dans la marche, même la plus rapide, il y a un temps pendant lequel les deux pieds touchent le sol (temps de douhle appui), dans la course il y a un temps pendant lequel les deux jambes sont détachées du sol et le tronc suspendu en l'air. Les principaux points par lesquels le mécanisme de la course diflere de celui de la marche sont les suivants.
Le mouvement d'extension de la jambe est beaucoup plus fort que dans la marche, de sorte que le tronc se trouve projeté en avant et détaché du sol: les deux jambes, devenues libres, suivent le mouvement de translation du corps en avant et oscillent en môme temps d'arrière en avant; pendant ce temps de suspension, la jambe qui a donné l'impulsion est située un peu en arrière de l'autre et quand celle-ci se pose sur le sol pour projeter à son tour le tronc en avant et en haut, la première continue son mouvement d'oscillation.
La torsion du bassin autour d'un axe vertical et celle des épaules suivant l'axe horizontal sont plus faibles que dans la marche ; les oscillations verticales du tronc sont moins prononcées et la trajectoire de la tête est d'autant plus tendue que la course est plus rapide. L'inclinaison du tronc en avant
Fig. 289. — Coureur dont les images sont réduites à des lignes et à des points brillants
(Marey).
pendant la première moitié de l'appui et en arrière pendant la seconde moitié est plus accentuée que dans la marche.
La figure 289, obtenue par le procédé des photographies partielles,
d'un ouvrier eu 24 heures qui égale environ 300,000 kilogrammètres équivaudrait ainsi à 33 kilomètres.
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montre les phases successives d'un pas de course, avec 60 images par seconde.
La vitesse de la course peut aller jusqu'à quatre mètres et demi et plus par seconde; des coureurs peuvent même parcourir neuf mètres par seconde, mais sans pouvoir soutenir cette vitesse.
La figure 290, empruntée à Marey, donne les espaces parcourus par le corps aux différentes allures.
Fig. 290. — Inscription des mouvemenls de translation du corps aux différentes allures (*).
L'inclinaison générale de la courbe indique la vitesse de l'allure (1 A, marche lente; 2B, marche plus rapide; 3C, course, etc.). Les ondulations des lignes indiquent les accélérations de vitesse reçues par le corps, accélérations qui coïncident avec le milieu de l'appui de chaque pied (ligne P). On voit que ces ondulations sont bien plus fortes dans la marche lente que dans la marche rapide et que le mouvement de translation du corps s'uniformise par l'effet de la vitesse.
Bîblio^^rapliie. — Marey : Anal, cinématique de la course de l'homme (C. rendus, t. ClII, iss(;).
Biblios^raphit^ S^t'iiérale. — Muybridge : The horse in motion, as schown by instantaneous photofjraphi/, 1882. — Marev : Emploi de la photofjrnphie instantanée pour l'analyse des mouvements chez les animaux (G. rendus, t. XCIV, 1882). — Id. : Annl. du mécanisme de la locomotion au moyen d'une série d'images photographiques, ^ic. (id., t. XCV, 1882).
— Id. : Emploi de la photographie, etc. (id.). — lu. : De la locomotion humaine (Bull, de l'Acad., t. XII, I88:i). — H. Virchow : Beitr. zur Kenntniss der Bewegungen des Mcnschen (Wïirzb. Sitzuiigsber., 188;j). — L. Charry : Mécanisme du saut (Journ. de l'anat., 1883).
— Id. : Poussée verticale exercée par l'homme sur le sol (Soc. de Biol., 188i). — Marey : Emploi des photographies partielles pour étudier la locomotion de l'homme et des animaux (C. rendus, t. XCVI, 1883). — Marey et Dkmeny : Locomotion humaine ; mécanisme du saut {C. rendus, t. CI. 1885). — Id. : Mesure du travail mécanique effectué dans la locomotion de l'homme (id.). — Id. : Variations du travail mécanique dépensé dans les différentes allures (id.). — Id. : Parallèle de la marche et de la course (id., t. CIIII, 188G). — H. V. Meyer : F^tatilt und Mechanik des men<chlichen Fusses, 1886. — Marey : Nouvel odographe à papier sans fin (G. rendus, t. CIV, 1887). — Marey el Pages : Locomotion comparée; mouvements du membre pelvien chez l'homme, l'éléphant el le cheval (G. rendus, t. CIV, 1887). — Id. : Ét. exp. de la locomotion humaine (id.). — Démeny : Ét. des déplacements du centre de gravité dans le corps de l'homme pendant les actes de la locomotion (id.) (1).
(1) A consulter : Borelli : De motu animalium, 1880. — Gerdy : Physiologie médicale 1832. — E. et W. Weber : Mechanik der menschlichen Gehwerkzeuge (Irad. dans : Ency-
{•) Ce tracé a été pris en attachant à la ceinture une corde qui transmettait ù l'enregistreur le mouvement de transport du tronc.
CHAPITKE II
MÉCANIQUE RESPIRATOIRE
Procédés. — A. Mensurations. — Les mensuratious, soit avec le ruban métrique, soit avec le coiupa.^ d'épaisseur, ne peuvent donner de renseignements sur les mouvements de la cage thoracique. Elles ne peuvent que donner la circonférence ou les diamètres du thorax à un moment donné. A ce point de vue, le meilleur instrument est le cirtomèlre de Wotllez; c'est un ruban métrique constitué par l'assemblage de pièces so-
Fig. 291. — Tambour pour recueillir les , Fi g. 292. — Tambour monté sur un compas mouvements du thorax (Bert). (Bert) (*).
lides articulées entre elles et qui conservent, après leur application, la forme de la cii conférence thoracif|ue.
B. Procédés d'enregistrement des mouvements du thorax. Pneumogra-
clop. anat., 18'i.'5). — Giraud-Teulon : Principes de mécanique animale, 18,'>8. — Duchennç : Physiol. des mouvements, 1867. — Marey : De la locomotion terrestre, etc. (J. de l'anat., 1873). — Id. : La machine animale, 1879. — Carlet : Et. sur la locomotion humaine, 1872. — G. H. Meyer : Die Statik und Mechanik des menschl. Knochengerûstes, 1873. — Petligrew : La locomotion chez les animaux, 1874.
(*) A, tambour. — B, plateau. — C, tube de communication avec le levier enregistreur. — D, élasti({iie tendu à volontA pour ramener l'appareil au contact. — E, vis permettant de fixer l'appareil dans une position déterminée. — en', tiges qu'on peut allonger et raccourcir ù volonté.
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phie. — Los appareils imaginés pour enregistrer les mouvements respiratoires du thorax sont très nombreux et il est impossible de les décrire tous ici. Ces instruments se divisent en trois classes : les uns s'appliquent aux deux extrémités opposées d'un diamètre du thorax, les autres sur toute la circonférence thoracique, les derniers enfiQ au diaphragme; les premiers enregistrent l'expansion diamétrale du thorax, les seconds l'expansion circonférentielle, les derniers l'expansion verticile.
1° Instruments enregistrant Texpansion diamétrale du thorax. — Ces instruments, auxquels on a donné le nom de Ihoracomètres, stctfmnètres, sléthogrnphes, etc., sont très nombreux. Ils sont tous en général construits sur le principe du compas d'épaisseur. Les deux branches de l'instrument s'appliquent aux deux extrémités (l'un diamètre quelconque du thorax (transversal ou antéro-postérieur) ; une des deux branches est mobile et transmet le mouvement du point avec lequel elle est eu contact à un levier enregistreur. Le mode de transmission du mouvement peut varier ainsi que le mode de fixation de l'appareil et la disposition des différentes pièces. Je ne donnerai ici que quelques-uns de ces instruments comme types.
Tambour pour recueillir les mouvements du thorax. — Pour les petits animaux, comme les oiseaux, on peut se servir de la disposition représentée dans la figure '2i)1 ; pour les grands animaux, il vaut mieux donner à l'appareil la forme suivante (Bert) ; un pied solide (fig. 291) supporte une capsule de cuivre qui communique par le tube C avec le tambour du polygraphe; cette capsule est fermée par une membrane élastique A sur laquelle s'élève, appuyée sur une plaque d'aluminium a', une tige verticale terminée par un plateau a et qui traverse sans frottement un pont de cuivre qui la maintient. A ce pont s'attache un fil élastique qui ramène les plateaux a et a' quand ils ont été enfoncés du côté de la capsule. Pour enregistrer le mouvement d'un point du thorax, il sullit d'approcher le plateau a de ce point ; quand le thorax se dilate, il repousse le plateau a, déprime la membi-ane élastique A, l'air de la capsule est comprimé, la compression se transmet à l'air du tambour du polygi'aphe dont le levier s'élève. La figure 292 repré-
Fig. 293. — Graphique de la respiration d'un canard (P. Bert) [').
sente le tambour monté sur une sorte de compas d'épaisseur. La figure 293 donne la respiration d'un oiseau prise avec le tambour de la figure 291. Le slétlwmètre de Burdon- Sauderson est construit sur le même principe. Seulement, pour assurer la fixité de l'appareil et du sujet en expérience, le tambour est porté par une sorte de charpente en fer. Le pneumograp/ie de Fick peut rentrer aussi dans la même catégorie. Il en est de même du pansphygmographe de Brondgeest. Chez les petits animaux on peut employer aussi, pour enregistrer la respiration, le cardiographe à doufjle tambour de Marey (voir : Cardiographie); mais, dans ce cas, les graphiques sont renversés, l'inspiration correspondant a la ligne d'ascension, l'expiration à la ligne de descente.
Le stéthomclre de Rnnsome est construit sur un principe un peu différent et donne les excursions d un point déterminé du thorax suivant trois directions (plan antéro-postericur, plan transversal, plan horizontal), excursions qui s'inscrivent sur trois feuilles diBerentes par un mécanisme analogue à celui du thoracoinètre de Sibson (voir nlus loin). ^ ^
Les appareils employés par Vierordt et Ludwig utilisent un autre mode de transmission. Ils se composent essentiellement d'un levier à deux bras inégaux; l'un des bras le plus court, s'applique sur le thorax, l'autre sert de tige écrivante. ' '
Stéthogrnphc double rff/îie.^e/.-Hi 'gel a imaginé un appareil qui permet d enreeistror simultanément les mouvements des deux côtés de la poitrine, ce qui peut être utile dans
dri?te'^' transversal du fhorax. - 2, tracé vertical ou sferno-vertébral (le grapi.ique se lit de gauche à
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
certaines circonstances et surtout dans les cas pathologiques. Je renvoie pour sa description à Touvrage de l'autour.
2° Appareils pour enregistrer rexpansion circonférentielle du thorax. — Pneumographes. — Le plus ancien est le pneumographe de Marey. 11 se compose d'un cyliudro élastique constitué par un ressort à boudin enveloppé d'une couche de caoutchouc mince; aux deux extrémités du cylindre se trouvent deux rondelles métalliques terminées par un crochet, de façon à pouvoir y adapter une ceinture qu'on place autour du thorax à la hauteur à laquelle on veut étudier ses mouvements. La cavité du cylindre communique par un tube en caoutchouc avec le tambour à levier enregistreur.
Fig. 294. — Pneumographe modifié de Bert.
Le pneumographe de Marey a été modifié par Bert de la façon suivante (flg. 294) : le cylindre est métallique et les deux bases du cylindre, au contraire, sont formées par dos plaques de caoutchouc, ce qui donne plus de sensibilité à l'appareil. Quoi qu'il en soit, dans les deux appareils le résultat est toujours le même : dans l'inspiration, l'air du cylindre se raréfie, la pression diminue dans l'air du tambour du polygraphe et le levier
Fig. 295. — Graphique de la respiration {homme) obtenu par le pneumographe (Marey).
de ce tambour s'abaisse ; dans l'expiration, c'est l'inverse. La figure 29,S représente, d'après Marey, le tracé obtenu avec le pneumographe; le graphique se lit de gauche à droite; l'ascension de la courbe correspond à l'expiration, sa desconte à l'inspiration.
Depuis Marey a modifié son pneumographe et lui a donné la forme représentée dans la figure 296. L'appareil s'attache autour du thorax par une ceinture inextensible fixée aux deux branches divergentes. Au moment de la dilatation du thorax (inspiration), ces branches s'écartent grâce à la tlexion d'une lame intermédiaire d'acier II, qui fait ressort. Cet écartement des deux branches produit une traction sur la membrane d'uu tambour qui est relié par un tube à air a avec un tambo\ir inscripteur ; la courbe s'abaisse dans l'inspiration, s'élève dans l'expiration. Les tracés de cet appareil sont du reste idontiques à ceux de la figure 29.'>.
30 Appareils enregistrant les mouvements du diaphragme. — Phrénographe de P,osenthal. — Cet instrument ne peut rire employé que sur les animaux. 11 se compose d'un levier qu'on introduit par une ouverture de la paroi abdominale et qui vient s'appliquer à la face inférieure du muscle dont il suit les mouvements. La bran-
Fig. 29G. — Pneumogvaphe de Marey.
plonient dans le diaphragme, à travers l'appendice xiphoïde, une aiguille dont l'extrémité libre est rattachée à un levier enregistreur.
C. Procédés d'enregistrement du volume de l'air inspiré et expiré. —
Une partie de ces appareils ont été étudiés page 134 {spironuHre de Panum, spirométrographe de Tschiriew, anapnographe de Bergeon et Kastus, etc.). Gad a récemment décrit un appareil, auquel il donne le nom à.'aéroplétJnjsmograpIie, dans lequel l'inscription se fait par une pièce mobile dont les déplacements sont proportionnels aux quantités d'air inspiré et expiré.
D. Procédés d'enregistrement de la pression de l'air dans les voies aériennes. — On peut utiliser les variations de pression de l'air des voies aériennes pour enregistrer les mouvements respiratoires. — 1° Chez les animaux, on peut introduire directement un tube dans la trachée et on fait communiquer ce tube avec un
Fig. 297. — Enregistrement direct des mouvemenls de l'air respiré (Bert).
tambour inscripteur, comme dans la figure 297. Mais, pour éviter une trop grande amplitude d'oscillation du levier, et empêcher l'asphyxie, on interpose entre le tube trachéal et le tambour un récipient d'une certaine capacité. Au moment de l'expiration, la pression augmente dans les voies pulmonaires et dans l'appareil et soulève le levier' du Beaums. — Physiologie, 3" édit. II. — ig
tambour; c'est le contraire dans l'inspiration. La figure 298 représente le graphique de la pression intra-pulmonaire chez le lapin, graphique pris dans ces conditions; chaque respiration a une durée de 1 seconde environ. Le tracé, dont la cx'oix indique le début se lit de droite à gauche ; l'ascension de la courbe correspond à l'expiration, la descente à l'inspiration. En général, l'amplitude de la courbe correspond à l'intensité de la pression, mais seulement quand on reste dans les pressions moyennes. J'ai constaté récem-
Fig. 298. — Graphique respiratoire [lapin).
ment dans une série d'expériences que les courbes prises dans ces conditions sont notablement modifiées par l'interposition d'une masse gazeuse élastique aussi considérable et qu'elles sont loin de correspondre aux courbes normales. Il en est de même du procédé dans lequel le tambour est relié directement à la trachée par un tube sur lequel on embranche un tube latéral à robinet de façon à le faire communiquer par une étroite ouverture avec l'air extérieur. Quand on ne veut pas sacrifier l'animal et ouvrir la trachée, on peut se contenter d'appliquer une muselière de caoutchouc qui embrasse étroitement le museau et communique par un tube en caoutchouc avec un tambour à levier
Fig. 299. — Poche de caoutchouc pour Fig. 300. — Muselière de bois et caoutchouc coiffer les animaux de petite taille. {ouverte).
(fig. 299 et 300). Les graphiques des figures 301, 302, 303 ont été pris par ce procédé. — 2° Chez l'homme, il suffit de mettre le tambour inscripteur en rapport par un tube de caoutchouc avec un embout qu'on adapte soit à l'orifice buccal, soit à une narine. On obtient ainsi des courbes tout à fait analogues à celles de la figure 298, courbes sur les-
ja
Fig. 301. — Graphique de la respiration chez une grenouille (Bert).
quelles je ferai du reste les mêmes réserves que celles qui ont été mentionnées plus haut. Bloch a décrit sous le nom de pneumographe buccal ou aérogxaphe un appareil en forme d'entonnoir et dans lequel les mouvements de la colonne d'air agissent sur une membrane de caoutchouc qui recouvre l'ouverture évasée de l'entonnoir. Ces mouvements sont transmis par un tube à un tambour inscripteur. Je ne ferai que rappeler ici
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•anapnographe de Bergeon et Kastus, décrit page 134. Les différentes espèces de spur, mètres peuvent aussi être facilement transformés en appareds euregisticuit, de la rtspi
Fig. 302. — Graphique de la respiration d'un lézard (Bert).
ration - Procédé mdircc/. - On peut aussi, chez les petits animaux, enregistrer .indirectement les changements de pression intra-pulmouaire, en plaçant l'animal sous une
Fig. 303. — Graphique de la respiration d'un canard (Bert).
floche hermétiquement fermée, et en enregistrant les changements dépression de l'air (le la cloche; quand l'air est raréfié dans les poumons de l'animal (inspiration), û est
Fig. 304.
Enregistrement des modifications de la pressio7i inlra-thoraciquc par la respiration (Bert) (').
comprimé dans la cloche et vice versa (Bert). C'est par ce procédé qu'ont été pris les tracés de la figure 304.
E. Procédé d'enregistrement de la pression intra-pleurale. — On peut enregistrer la pression intra-pleurale en introduisant dans la plèvre par une petite houtonnière intercostale une sonde en gonune, munie d'reillets latéraux et mise en rapport avec un tambour à levier; si les courbes présentent une trop grande amplitude on les réduit par l'interposition d'un manomètre en V contenant de l'eau. Ou peut aussi appliquer sur une côte une couronne de trépan et introduire dans l'orifice un tube communiquant avec un tambour à levier. — Procédé œsophagien. Ceradini, Luciani, Rosenthal ont employé une ampoule introduite dans l'œsophage, et transmettant par un tube les variations de pression intra-thoracique à un appareil inscripteur. Mais ce procédé présente des causes d'erreur à cause des contractions possibles de l'œsophage. — Procédé péricardique. Adamkiewicz, Jacobson ont utilisé de la même façon la cavité du péricarde.
F. Pneumatométrie. — La pneumatométric consiste à mesurer la force maximrim d'inspiration et d'expiration (Valentin, Waldenburg). Le pneumatomèlre consiste en un
(*) 1. Chien. — ii. Lapin. — 3. Canard. — 4. Pigeon. - îi. Cochon d'Inde. — 6. Rat. — 7. Moineau.
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manomètre à mercure, de 250 millimètres de graduation, le zéro correspondant au milieu de la graduation. Une des branches du manomètre communique avec l'air extérieur; l'autre o^t mise en rapport par im tube et un embout avec les voies aériennes. L'embout peut être nasal, buccal, ou constitué par un masque qui s'applique hermétiquement sur la face et embrasse la bouche et le nez. Il est nécessaire que rapplicatiou de l'embout soit parfaitement hermétique et que les voies aériennes ne communiquent qu'avec la branche respiratoire du manomètre. La force d'inspiration s'obtient en aspirant profondément, la force d'expiration en expirant aussi fort que possible dans la branche respiratoire du i)neumatomètre. La hauteur du mercure au-dessous ou audessus du zéro indique la valeur de ces deux forces. Il faut éviter dans cette expérience es contractions des nmsclcs des joues et ne se servir que des muscles respirateurs.
G. Thoracomètres. — Le thovacomètre de Sibson est le plus connu de ces instruments. Les mouvements d'un point du thorax se comnmniquent à une tige qui s'engrène avec une roue dentée et fait marcher une aiguille dont la direction indique l'étendue du mouvement; cet appareil permet de mesurer des déplacements de 1/10*' de ligne. Le thoracomètre de Wmtrich, le sléthomètre de Quain sont construits sur le même principe. Ces appareils sont moins commodes que les appareils enregistreurs, mais dans cei'tains cas ils peuvent donner des indications plus précises.
Pour les pi'océdés de respiration artificielle^ voir ; Technique physiologique.
Bibliog^raphie. — J. Rosenthal : Neue S Indien ilber Athembewegungen (Arch. f. Physiol 1880; suppl.). — II). : Ueber den intrathoracalen Druck (Arch. f. Physiol., 1882). — V. Suss : Elecfr. Respiralionsapparat (Electro-Zeitsch., 1883). — Curt. Lehmann : Ueber zirei Apparate zur kiinstlichen Respiration der Thiere{Arch. f. Physiol., 1883). — Bloch : Et. graphique de la respiration à l'aide d'un nouveau pneumographe (Soc. de biol., 1883). — Id. : Nouv. expér, sur la respiration à l'aide d'un nouveau pneumographe (id.). — J. R. EwAi.D : Apparate zur kiinstlichen Athmung (A. de Pfl., t. XXXI, 1883). — J. Rosenthal : Apparat zur kiinstlichen Athmung (Arch. f. Physiol., 1885).
On a vu plus haut, à propos des phénomènes physiques de la respiration la nécessité d'une ventilation pulmonaire : c'est le mécanisme de cette ventilation qu'il nous reste à étudier, autrement dit ce qu'on appelle ordinairement les phénomènes mécaniques de la respiration. Les conditions de cette ventilation concernent d'une part le thorax, de l'autre les poumons.
Conditions de la ventilation pulmonaire
Le thorax représente, au point de vue physiologique, une cage élastique à parois mobiles susceptible de s'agrandir dans l'inspiration, de se rétrécir dans l'expiration. Ces variations de volume ne peuvent se faire cependant que dans des limites asssz restreintes, et les différentes régions des parois thoraciques y prennent une part inégale en rapport avec la constitution anatomique de ces parois. La forme naturelle ou la position d équilibi^e du thorax correspond à l'état de l'expiration ordinaire non forcée. La cage thoracique peut être tirée de cette position d'équilibre par des puissances musculaires dont l'étude est du ressort de l'anatomie, et qui tantôt augmentent sa capacité (muscles inspirateurs), tantôt la diminuent (muscles expirateurs). D'autre part, tandis que l'inspiration et l'expiration forcée ne peuvent se produire que par l'action musculaire, le retour à la position d'équihbre ou à l'expiration ordinaire se fait par la simple élasticité des parois thoraciques, aidée puisamment, comme on le verra plus loin, par l'élasticité pulmonaire.
La cavité thoracique est en outre hermétiquement fermée ; elle se trouve dans les conditions d'un récipient dans lequel on aurait fait le vide absolu:
il en résulte que la pression atmosphérique ne peut agir sur la surlace extérieure des organes creux qu'elle contient (poumons et cœur), tandis qu'elle agit sur leur surface interne, soit directement (poumons), soit par l'intermédiaire du sang (cœur et gros vaisseaux); aussi la face externe de ces organes, en contact avec la face interne de la paroi thoracique, s accole intimement à cette paroi et en suit tous les mouvements d'expansion et de rétraction.
La figure schématique suivante (fig. 305) fait comprendre ces conditions mécaniques. La cloche 1 représente la cage thoracique; la membrane de caoutchouc 4, le diaphragme; la membrane 6, les parties molles d'un espace intercostal; un
Fig. 305. — Rapports des poumons et de la cavité thoracique (Funke).
lube, 2, figurant la trachée, traverse le bouchon du goulot de la cloche et se bifurque en aboutissant à deux vessies minces qui représentent les poumons; un manomètre, 3, donne la pression dans Tintérieur de la cloche. Au début de l'expérience, l'air de la cloche est à la même pression que l'air extérieur, et par conséquent que l'air des deux vessies qui communiquent par le tube avec l'air extérieur, et le mercure est à la même hauteur dans les deux branches du manomètre. Si maintenant on tire en bas, par le bouton 5, la membrane de caoutchouc 4, on augmente la cavité de la cloche, la pression diminue dans son intérieur, et la pression atmosphérique étant alors plus forte fait hausser le mercure dans la branche interne du manomètre, déprime l'espace intercostal 6, et dilate les deux vessies; la pression de l'air dans la cloche est alors négative se mesure parla différence de hauteur des deux colonnes mercurielles. Supposons maintenant qu'on fasse graduellement le vide dans la cloche, les vessies se dilateront peu à peu, et, quand le vide absolu sera atteint, la pression négative égalera 76 centimètres, et les parois des deux vessies s'accoleront intimement à la face interne des parois de la cloche et de la membrane de caoutchouc 4, en suivant exactement les mouvements de cette membrane (i).
Les mouvements de la cage thoracique dans l'inspiration et dans l'expiration, et le mode d'action des muscles inspirateurs et expirateurs, sont étudiés dans les traités d'anatomie (2).
(1) Cet appareil schématique est réaUsé d'une façon ingénieuse dans le spiroscope de Woillez destiné à l'étude de l'auscultation pulmonaire.
(2) Ces muscles sont les suivants :
Élasticité pulmonaire. — L'élasticité pulmonaire joue un rôle essentiel dans la respiration. Dans l'inspiralion, les petites bronches et les vésicules pulmonaires sont distendues par la pression atmosphérique qui les force de suivre les mouvements d'expansion du thorax; puis, une fois l'inspiration terminée, celle élasticité entre en jeu et les poumons se rétractent suivis par le thorax. Mais dans les conditions normales, et tant que la plèvre est intacte, les poumons n'atteignent jamais leur limite d'élasticité; leur position d'équilibre ne correspond pas à la position d'équilibre du thorax; quand ce dernier a atteint son minimum de capacité (même dans les expirations forcées), le poumon n'a pas atteint le sien et il pourrait encore se rétracter si la pression atmosphérique intra-pulmonaire n'accolait pas sa surface à la paroi thoracique. Aussi quand, sur le vivant ou sur le cadavre, vient-on à faire une ouverture à la paroi thoracique, Tair pénétrant par cette ouverture dans la cavité de la plèvre, la pression atmosphérique s'exerce à la surface externe du poumon comme à sa surface interne, et, les deux pressions s'équilibrant, l'élasticité pulmonaire entre seule enjeu et le poumon se rétracte en chassant l'air qu'il contient. Cependant le poumon ne se vide pas complètement, car mis dans l'eau il surnage encore minimal d'Hermann).
Pour mesurer cette élasticité, on adapte à la trachée d'un animal un ma-
Fig. 300. — Graphique de la contraction pulmonaire chez le chien (Bert) (*).
nomètre à mercure et on incise la paroi thoracique, le poumon s'aiïaisse et le mercure monte de 6 à 8 millimètres dans le manomètre (Carson); cette élasticité pulmonaire est plus considérable dans les inspirations profondes et peut atteindre 30 à 40 millimètres de mercure.
Contractilité pulmonaire. — La conlraclilité pulmonaire est moins facile à constater et a été très controversée. Williams avait déjà obtenu un
Inspiration ordinaire. — Diaphragme, scalèucs, surcostaux, intercostaux externes et internes (?).
Inspiration forcée. — Muscles du tronc et du cou. — Sterno-mastoïdieu, trapèze, rhomboïde, petit dentelé postérieur, grand dentelé, extenseurs du rachis, petit pectoral. — Muscles de la face. — Dilatateur des narines, releveurs de l'aile du nez, dilatateurs de l'orifice palpébral et de l'orifice buccal. — Muscles du lanjnx. — Stcrno-hyoïdien, sternothyroïdien, crico-aryténoïdien postérieur, Ihyro-aryténoïdien.
Expiration forcée. — Muscles abdominaux, triangulaire du sternum, petit dentelé postérieur et intérieur, carré des lombes.
Voir pour l'action de ces divers nmsclcs : Beaunis et Bouchard, Anatomie, 4* édit.
(*) Les deux premiers tracés (Je liai't en Ijas) sont obtenus par l'excitation directe du (toumon ; le troisième par Texcitation du pneumogastrique. Daus tous les tracés le trait horizontal indique le déliut, le trait vertical la fia de l'excitation.
PHYSIOLOGIE UU MOUVEMENT. 279 rétrécissement des bronches par l'excitation galvanique, rétrécissement qui se traduisait par l'ascension du liquide (eau) d'un manomètre adapté à la trachée, et ses expériences, combattues par Wintrich, Ilugenberg et d'autres physiologistes, ont été conûrmées par Bert, qui a constaté cette conlractilité et a vu qu'elle était très prononcée, surtout sur les poumons des reptiles.
Fig. 307. — Graphique de la conlruction pulmonaire chez le lézard (Bert) (*).
Les tracés des figures 30G et 307, empruntés à Bert, donnent les graphiques de la contraction pulmonaire chez le chien et le lézard (Voir Pneumogastrique).
Les fibres lisses des bronches et des poumons agissent aussi par leur iomcilé {rétractilité tonique du poumon).
Bibliog^rapliie. — G. v. Liebig : Ueber die Wirkung des Luftdnickes bei der Einathmung (Arch. f. Physiol., 1880). — J. Gad : Ueber die Abhiingig/ceit der Ausstrdmwigsgescfmiridigkeil der Luft von ihrer Dichte (id.). — R. Ewald : Entgegnung, etc. (id.). — J. Gad : Id. (id.). — A. Landerer : Ueber die Athembcwegiingen des Thorax (Arch. f. Anat., 1881).
— E. Pklûger : Dus Piieuinonometer {A., de Pli., t. XXIX, 1882). — A. Heynsius : Ueber die Grosse des ncgat. Drucks im Thorax beini ruhigen Athmen (A. de Pfl., t. XXIX, 1882).
— J.-Il. Ewald et Robert : ht der Lunge liifïdicht ? (id., t. XXXI, 1883). — A. Heynsius : Sur la valeur de la pression négative intralhoracique (Arch. néerland., t. XVII, 1883). — J. SciiKEiBER : Zur pliysical. Unters. des OEsophagus und des Magens (D. Arch. f. kl. Med., t. X.XXIII, 1883). — Laborde : Elasticité pulmonaire (Soc. de biol., 1884). — P. Bert : Id. (id.). — W. Kochs : Ueber eine neue Bestimmungsweise der Grosse der liesidualluft beim leljenden Menschen (Zeit. f. kl. Med., t. VU, 1884). — R. CoiiN : Ueber die Bedeutung des negativen Thoraxdruckcs (A. de Pfl., t. XXXVII, 1885). — C.-S. Roy et Gr. Brown : On branchial contraction (Jouru. of physiol., t. VI, 188.'i). — E. Ehler- MAXN : Die Mechanik des Thorax in Bundern, Diss., 188G. — A. Seelig : Ueber den Athmungsdruck des Kaninchens (A. de Pfl. t. XXXIX, 1886) (1).
Inspiration et expiration
L'inspiration est essentiellement active, musculaire. Les muscles qui la produisent, muscles inspirateurs, diaphragme, intercostaux, etc., ont à surmonter les résistances suivantes : 1° l'élasticité du thorax ; sa valeur n'a pas été calculée; 2° l'élasticité pulmonaire; elle peut être évaluée à 8 millimètres de mercure dans les inspirations calmes, à 34 millimètres (en moyenne) dans les inspirations profondes ; 3'> la pression négative de l'air inlrapulmonaire dans l'inspiration; pression qui est de 1 millimètre dans les inspirations calmes, de 57 millimètres dans les inspirations profondes.
(l) A consulter : Carson : On the elasticHg of thc lungs (Phil. Trans., 1820). — P. Bert : Sur l'élasticité et la contraclilité pulmonaires (Gaz. inéd ., 1868). — Id. : De la contractilité des poumons (Comptes rendus, 1869). — D'Arsonval : Rech. théoriques et expér. sur le rôle de l'élasticité pulmonaire dans les jjhcnomènes de la circulation, 1877.
(*) Le premier tracé est fourni par l'excitation directe du poumon, le second par rcxcita'.ion du pneumogastrique.
Les muscles inspirateurs auront donc à surmonter, en négligeant l'élasticité thoracique, une résistance de 8 -|- 1=9 millimètres dans l'inspiration calme, de 24 -|- 57 =81 millimètres de mercure dans l'inspiration profonde.
Vexpiration ordinaire est produite uniquement par Télasticité pulmonaire (et thoracique) et sans intervention musculaire. Cependant, d'après Aducco, l'expiration normale serait toujours active.
Dans ïexpiralion forcée (parole, chant, cri, effort, etc.), les muscles expirateurs (muscles abdominaux) interviennent; ils ont alors à surmonter une résistance égale à la pression de l'air intra-pulmonaire dans l'expiration, moins l'élasticité pulmonaire, par conséquent égale à 87 — 24 = 63 millimètres de mercure, et plus forte encore dans les efforts intenses.
La force d'inspiration et d'expiration se mesure, comme on Ta vu plus haut p. 275) à l'aide du pneumatomètre. En général la force d'expiration l'emporte sur celle d'inspiration, la première variant enlre 80 et 130 millimètres de mercure, la seconde entre 70 et 100 millimètres; la différence des deux valeurs peut être évaluée en moyenne à 2o millimètres. Ces valeurs sont plus faibles chez les femmes et les enfants. Waldenburg a montré qu'il n'y a pas de relation entre les résultats obtenus par le spiromètre {capacité vitale) et ceux que fournit le pneumatomètre. Cependant dans les recherches faites dans mon laboratoire, les courbes de la force d'inspiration et d'expiration étaient en général à peu près parallèles à la courbe de la capacité vitale (voir : A. René, Gaz. des hôpitaux, 1880, n*' loi).
La dilatation du thorax varie pour les divers points de la cage thoracique. L'épigastre est la partie qui présente l'excursion la plus considérable ; la plus faible excursion correspondrait, d'après Ackermann, au quatrième espace intercostal gauche. Le tableau suivant de Riegel donne l'excursion relative de quatre points du thorax chez douze individus des deux sexes.
HOMMES
Manche du sternum.
coni'S du sternum.
APPENDICE
xiphoïde.
EPlGiSTRE.
L'ampliation de volume ou la dilatation du poumon pendant l'inspiration se fait d'une façon inégale pour les divers points de la surface du poumon; les parties les plus fixes du poumon, celles qui se déplacent le moins, sont la racine des poumons, leur sommet et leur bord postérieur avec la partie de la face externe logée dans les gouttières latérales du rachis ; les parties les plus mobiles sont celles qui sont les plus éloignées de ces points fixes, et en particulier le bord antérieur et le bord inférieur, et les parties intermédiaires auront une excursion de déplacement dont l'étendue dépendra de la distance qui les sépare des points fixes et des points les plus mobiles.
Pour que l'air arrive jusqu'aux poumons, il faut de toute nécessité que la partie supérieure des voies aériennes reste béante; cette béance est maintenue soit par
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la disposition même de leurs parois (charpente osseuse des fosses nasales, cerceaux cartilagineux de la trachée et des bronches), soit par l'action musculaire. C'est ce qui arrive, par exemple, pour Toritice des narines et pour la glotte.
A chaque inspiration, les narines se dilatent sous l'influence des muscles releveurs, superficiel et profond, et du dilatateur de l'aile du nez; ce mouvement des narines est surtout marqué dans les inspirations profondes, comme dans la dyspnée et chez certaines espèces animales, le cheval, par exemple. A son passage à travers les fosses nasales, l'air inspiré se réchautle, grâce à la riche vascularisation de la muqueuse et à sa disposition, et cet air se charge en même temps de vapeur d'eau, faits admis a priori par les physiologistes et confirmés par les expériences d'Aschenbrandt et de Kayser. Cependant, habituellement une petite partie du courant d'air passe par la bouche entrouverte et n'éprouve pas, par conséquent, cette élévation de température. Chez les animaux qui, comme le cheval, respirent uniquement par les narines, la paralysie des muscles des naseaux (section du facial) ne tarde pas à amener l'asphyxie, la narine llotlant comme un voile devant l'orifice nasal et le bouchant à chaque inspiration. En outre, la disposition anfractueuse des fosses nasales arrête au passage une partie des poussières organiques contenues dans l'air inspiré.
Le larynx et la glotte en particulier sont le siège de phénomènes particuliers qui coïncident avec les actes respiratoires.
Au moment de l'inspiration, le larynx s'abaisse (surtout dans le type de respiration claviculaire) ainsi que la trachée, qui se dilate en même temps. L'inverse a lieu dans l'expiration.
La glotte, dans l'inspiration modérée, a la forme d'une ouverture triangulaire élargie dans la partie inter-aryténoïdienne (fig. 308); dans l'inspiration profonde.
Fig. 308. — Glotte dans l'inspiration modé- Fig. 309. — Glotte dans une inspiration rée (Mandl) (*). profonde (Mandl) (").
elle s'élargit considérablement (fig. 309). Pendant l'expiration, les cordes vocales se rapprochent et interceptent un triangle plus ou moins isocèle.
La. pression abdominale subit des variations correspondantes aux diverses phases de la respiration : elle augmente pendant l'inspiration (compression de la masse intestinale par le diaphragme) et diminue pendant l'expiration simple.
Pour enregistrer celte pression intra-abdominale, Rert s'est servi de l'appareil suivant (fig. 310). Un petit sac en caoutchouc, a, divisé en deux lobes par un étranglement, est traversé par un tube de verre qui communique avec un manomètre à air libre. On introduit l'ampoule en caoutchouc, jusqu'en a, dans le rectum de
{*) l, langue. — e, épiglotte. —pe, repli pharyngo-épiglottique. — ae, repli ary-opigloUique. — ph, paro postérieure du pharynx. — c, cartilage de Wrisberg. — ts, repli tliyro-aryténoïdicu supérieur. — ti] replis inférieurs. — o, orifice glottique. '
v") b, bourrelet de l'épiglotte. — (/, gouttière pharyngo-laryngée. — Z, langue. — rap, repli ary-épi-Iottique. — ar, cartilage aryténoïde. — c, cartilage cunéiforme. — ir, repli iuter-aryténoïdien. — rs, corde vocale supérieure. — ri, carde vocale inférieure.
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Fig. 310. — Appareil puur enregistrer les changements de la pression inti^a-abdominale (liei't).
l'animal et on Tinsuffle fortement par le tube 6; il se forme ainsi deux sphères, l'une inlra-, l'autre extra-rectale, séparées par l'étranglement autour duquel le sphincter anal se resserre étroitement. On obtient ainsi l'occlusion hermétique du
rectum. Les variations de pression intra-abdominale se transmettent au liquide contenu dans le manomètre et de là, si on le veut, à un appareil enregistreur.
Murmure vésiculaire. — Quand on applique Toreille (à nu ou avec un stéthoscope) contre la poitrine d'un individu, on entend pendant toute la durée de l'inspiration un souflle doux, bruit ou murmure vésiculaire attribué généralement à la distension subite des alvéoles par l'air et au frottement des molécules gazeuses contre les parois de ces alvéoles. Un bruit analogue, mais plus faible, s'entend aussi au début de l'expiration. Au niveau du larynx, de la trachée, des grosses bronches (entre les deux épaules à la hauteur de la quatrième vertèbre dorsale), le bruit est plus fort, s'entend à l'inspiration et à l'expiration, et a reçu le nom de souffle bronchique. Pour les caractères de ces divers bruits et les discussions auxquelles ils ont donné lieu, voir les traités d'auscultation. Je mentionnerai seulement que d'après les recherches récentes de Dehio, le bruit respiratoire se produit à la glotte et doit ses caractères acoustiques à la résonnance des divisions bronchiques.
Bibliojçraphie. — J.-M. IIobson : On the mechanism of costal respiration (Journ. of .uKit., t. XV, 1881). — L. CiiAURV : Contrib. à l'ct. du mouvement des côtes et du sternum (Journ. de l'Anat., 1881). — J. Bernstein ; Zur Entsle/ning der Aspiration des Thorax bei der Geburt (A. de PfUiger, t. XXVIII, 1882). — L. Hi;R.MAiNN : Das Verhalten des kindlichen Brustkastens bei der Geburt (id., t. XXX, 1882). — S. M. Li.ikjano\v : Ueber die Verawl. der Intercostalrâume bei der Respiration (A. de Pfl., t. XXX, 1882). — J. Bernstein : Weiteres uber die Entslehung der Aspiration des Thorax nach der Geburt (.\. de Pfluger, t. XXXIV, 1884). — L. Hermak.n : Noch einmal das Verhalten des kitidlichen Brustkastens bei der Geburt (id., t. XXXV, 1884). — J.-F. Bullar : Exper. to détermine the origin of the respiratory sounds (Proceed. Boy. Soc., t. XXXVII, 1884). — H.-V. iMeyer : Der Mechanismus der Rippen (Arch. f. Physiol., 1885). — A. Lawrextjew : Zur Frage von der Kraft und Wirkung der die Bauchpresse bildenden Muskeln (Arch. f. pat. pat. Auat., t. C, 188.j). — A. Fick : Ein. Bemerk. ûber den Mechanismus der Atlimung, 1886. — K. Deiiio : Exp. St. ub. dus bronchiale Atmungsgeriiusch und die auscultatorische Cavernensgmptome (D. Arch. f. kl. Med., t. XXXVllI, 1886). — Th. Aschenbrandt : Die Bedeutung der Nase fiir die Athmung, 188G. — B. Kayser : Din Bedeutung der Nase und der ersten Athmungsswege fiir die Respiration (A. de Pfluger, t. XLl, 1887) (1).
(1) A consîdler : Hamberger : Dissert, de respirationis mecJianismo et usu genuino, 1727. — Hallcr : De respiratione, 174C. — Vierordt et Ludwig : Beitr. zur Lehre von den Athembewegungen (Arch. fur phys. Heilk., 18ôô). — J. Bameaux : Les lois suivant lesquelles les dimensions du corps dans certaines classes d'animaux déterminent la capacité et les mouvements functionnels des poumon et du cœur, I8lû. — IMarey : Étude graphique des mouvements respiratoires (Gaz. méd. et : Journ. de l'anat., 1865). — 1''. Biegel : Die Athembewegungen, 1873. — W'aldenburg : Beslimmung der Grosse der Residualluff, der Respirations Reserve und Complemenlurluft (Zcit. fur klin. Med., t. I, 1879).
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Rythme et nombre des mouvements respiratoires
Une respiration se compose de deux, stades successifs, une inspiration, une expiration. La plupart des physiologistes admettent cependant après l'expiration une troisième période, pause expiratoire, période d'équilibre pendant laquelle il y a repos absolu de toutes les puissances expiratrices et inspiratrices. Si on examine à ce point de vue les graphiques respiratoires, on voit que, dans les respirations très rapides, comme dans le graphique de la figure 298, prise en introduisant directement le tube du tambour enregistreur dans la trachée, la descente de la courbe (inspiration) succède immédiatement à l'ascension de la courbe (expiration); il n'y a donc pas là de pause expiratoire. Dans les respirations plus lentes, comme dans le graphique respiratoire de la tigure 295, l'expiration est suivie d'une sorte de pause indiquée par le plateau arrondi qui sépare la ligne ascendante de l'expiration de la ligne descendante de l'inspiration. On verra plus loin que, dans certaines conditions anormales, cette pause expiratoire devient très prononcée.
Ce qui dans bien des cas peut faire croire à une pause expiratoire, c'est le ralentissement de l'expiration quand elle tire vers sa fin, ralentissement qui se traduit sur les tracés par une tendance de la courbe expiratoire à se rapprocher de l'horizontale; c'est ce qu'on voit par exemple très bien, sur le tracé de la figure 295 (le hre de gauche à droite).
Cette pause expiratoire existe toujours dans les respirations très lentes et très profondes.
Quelques auteurs ont encore admis, entre l'inspiration et l'expiration, une pause, pause inspiratoire, mais qui n'existe en réalité que dans des conditions particulières et ne se rencontre pas à l'état normal.
Habituellement, il n'y a donc en réalité que deux périodes, inspiration, expiration. L'inspiration est en général plus brève que l'expiration, mais il est bien difficile d'en donner le rapport exact, et les évaluations numériques trouvées par les physiologistes sont loin de concorder. 11 n'y a du reste qu'à examiner les ditl'érents graphiques respiratoires pour voir qu'il est impossible d'arriver à une formule absolue. La durée de chacun de ces stades d'une respiration se mesure facilement par l'étendue de la ligne des abscisses occupée par les deux courbes de l'inspiration et de l'expiration.
L'inspection des tracés montre encore que la vitesse du mouvement, d'abord très rapide, décroit vers la fin; en effet, on voit la courbe respiratoire, d'abord presque verticale, s'arrondir à la fin de son ascension (expiration) ou de sa descente (inspiration).
La dime totale de la respiration (inspiration et expiration) est très variable. Cette durée peut être évaluée en moyenne à 4 secondes dans Tétat de repos complet, ce qui donnerait un chitlre de 15 respirations par minute. D'après Vierordt même, ce chilfre, dans l'état de repos absolu, ne serait que de 12 par minute. Par contre, la moindre cause suffit pour accélérer la respiration, ce qui explique les chiffres variables donnés par les différents observateurs pour la moyenne du nombre des respirations (lo à 24 par minute). Habituellement le rythme des respirations est très régulier, aussi régulier que celui des battements du cœur, mais nous pouvons
par la volonté ralentir, arrêter, accélérer, dans de certaines limites, tous les actes respiratoires. Tout ce qui augmente l'activité musculaire, la marche, la course, etc., accélère la respiration; il en est de môme des airections psychiques qui peuvent cependant aussi l'arrêter momentanément dans certains cas. L'attention, au lieu de le régulariser, trouble immédiatement le rythme respiratoire.
Pour l'influence de l'innervation sur la respiration, voir la Physiologie du pneumogastrique et de la moelle allongée.
L'âge fait varier la fréquence des respirations, comme le démontre le tableau suivant de Quételet :
MINIMUM
MOYENNE
25 il 30 —
L'influence du sommeil sur la respiration a été étudiée par A. Mosso (voir : Types respiratoires).
Vétroitesse des voies respiratoires diminue la fréquence de la respiration qui augmente d'amplitude ; en même temps le rhythme respiratoire se modifie et l'inspiration gagne en longueur. Cette action ralentissante est bien plus marquée quand l'obstacle à la respiration se produit au moment de l'expiration (Langendorff et Seelig). La compression extérieure du tronc (ceintures, corsets) allonge aussi la durée de l'inspiration, mais elle diminue l'amplitude et augmente la fréquence des mouvements respiratoires (Marey).
A l'état normal, les mouvements du thorax et de l'abdomen sont parfaitement parallèles ; cependant, dans quelques cas, Luciani et plus tard A. Mosso ont observé un défaut de parallélisme entre le soulèvement de l'abdomen et la dilatation thoracique.
Mosso a montré qu'il n'y a pas toujours concordance entre l'activité respiratoire mécanique et l'intensité des oxydations. Il a constaté dans un certain nombre de conditions une respiration de luxe, superflue [Luxusathmung).
La température augmente la fréquence des mouvements respiratoires.
D'une façon générale, le nombre des mouvements respiratoires est en rapport inverse de la taille des animaux. Cependant Bert a montré que cela n'était vrai que dans un même groupe naturel, et que, pour des animaux de groupes difl"érents, il n'y a pas de rapport précis entre la taille et la respiration.
Dans certains cas pathologiques (urémie, affections cérébrales), on observe un mode particulier de respiration, respiration de Cheyne-Stoke; le phénomène consiste en pauses respiratoires alternant avec des séries de respirations, qui, d'abord très superficielles, augmentent peu à peu d'amplitude et deviennent de plus en plus profondes pour diminuer ensuite graduellement et aboutir à une nouvelle pause (1).
(I) La respiration ne peut être suspendue au delà de 4 à 5 minutes sans amener la mort. Les plongeurs de profession ne dépassent guère 2 minutes et demie. Dans quelques cas exceptionnels ils peuvent arriver à 4 minutes ; dans ce cas, d'après les recherches de Lacassagne, il y aurait très probablement continuation de la respiration aux dépens de Tair dégluti avant l'immersion et emmagasiné dans l'estomac.
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a souvent constaté chez le fœtus encore contenu dans les enveloppes de l'œuf des mouvements respiratoires (dilatation des narines, ouverture de la bouche, mouvements de soulèvement des parois thoraciques; Vésale, Béclard, etc.)- Ces mouvements respiratoires ne se présentent, comme la constaté Preyer, que quand les membres d'un fœtus réagissent aux excitations par des mouvements réflexes. Dans ces mouvements respiratoires, l'eau de l'amnios peut être aspirée et pénétrer dans les voies aériennes.
La cause de la première respiration après la naissance et la déchirure des enveloppes de l'œuf a été très controversée. Deux causes principales ont été et peuvent être invoquées ; 1° en premier lieu Vétut veineux du sang fœtal produit par l'interruption brusque de la circulation placentaire, état veineux qui excite les centres inspirateurs ; -l" en second lieu les excitations périphériques des divers nerfs sensitifs du nouveau-né, excitations qui ne peuvent manquer de se produire au moment de l'accouchement (excitations douloureuses, refroidissement, etc.). Il est probable que les deux ordres de causes interviennent; mais il faut faire aussi la part de l'excitabilité des centres inspirateurs chez le fœtus à terme. En tout cas le contact de l'air atmosphérique ne peut en être la cause exclusive, car le fœtus peut, comme on l'a vu plus haut présenter des mouvements respiratoires dans l'œuf et à l'abri de l'air.
Les premières respirations du nouveau-né sont très irrégulières, comme fréquence et comme profondeur. La fréquence des respirations est en général très considérable; mais ce qui caractérise surtout la respiration du nouveau-né, c'est une arythmie complète. Le type thoracique l'emporte aussi sur le type diaphragmatique (voir : Types respiratoires) et d'après Preyer, il n'y aurait pas entre les nouveau-nés des deux sexes, les différences de type qu'on a voulu rencontrer chez eux et qui correspondraient aux différences qu'on retrouve chez l'adulte (voir aussi Physiologie de Vembryon et du fœtm).
Bibliographie. — Marey : Sur les modifications des mouvements respiratoires par l'exercice musculaire (C. rendus, t. XCI, 1880). — Fr. Rennebaum : Die Athmungscurve des neu(]eborenen Menschen, Diss. leua, 1884. — A. Mosso : Periodische Athmung und LuxusathmiuiQ (Arch. f. Physiol. Suppl., 188G). — Id. : La respirazione periodica e la respivazione superflua o di lusso (Acad. di Liucei, 1885). — Laisgendorkf et A. Seelig : Ueôer die in Folle von Allimungshindeimissen eintretenden Sfôrungen der Respiration (A. de Ptl., t. XXXIX, 188G). — Adugco : l\ech. sur l'expiration active et l'inspiration active (Arch. ital. de biol., t. VIII, 1887) (1).
Respiration du nonvean-né. — Austin Flint : Cause of the fi,rst respiratory act after birlh, etc. (Auieric. Journ. of the Mcd. Se., 1880). — Geyl : Intrauterine Inspirationen (Arch. f. Gynàkol., t. XV, 1880). — W. Preyer : Die Ursac/ie der erstcn Alhcmbexoegunq (Ber. d. len. Ge?., 1880). — M. Ruisge : Ursache des ersten Athemzuges des Neugeborenen (Zeitsch. f. Geburtsh., t. VI, 1881). — \V. Preyer : Die erste Athembcwegung des Neugeborenen (id., t. VII).
Types respiratoires
La respiration ne se fait pas toujours d'après le même mécanisme, aussi a-t-on admis plusieurs types respiratoires. En effet, parmi les muscles inspirateurs, tous ne présentent pas toujours la même intensité d'action, et, suivant que l'action de tels ou tels muscles prédomine, on voit varier le mode d'ampliation de la cage thoracique.
(1) A consulter : Vierordt : Verstiche iïber die lihythmik der At/imungsbewegungcn von Thieren {Arch. fur phys. Heilk., 185GI
Quand l'action du diaphragme prédomine, la respiration est dite diaphrarjmatique ou abdominale; le ventre se bombe et les dimensions transversales du thorax ne se modifient que très peu et seulement dans la région in-
férienre. C'est ce mode de respirations qui est habituel à l'homme.
Dans le type costal ou thoracique au contraire, c'est sur les dimensions transversales du thorax que porte principalement son ampliation et l'action du diaphragme est diminuée d'autant. Dans ce cas le ventre est aplati'et l'ampliation du thorax est due principalement aux mouvements des côtes et surtout des côtes supérieures. Ce mode de respiration se rencontre chez les femmes, où il paraît dû à l'usage du corset, et toutes les fois que l'action du diaphragme est empêchée (grossesse, tumeur abdominale, etc.). Quand cette respiration est très accentuée, les mouvements de la clavicule et des deux premières côtes deviennent très prononcés et lui ont fait donner le nom de respiratioti claviculaire.
La figure 311, empruntée à Hutchinson, représente les divers modes et types de respiration chez l'homme et chez la femme et le tableau de la page 280 donne les excursions des points principaux du thorax dans ces deux types de respiration.
D'après A. Mosso, pendant le sommeil, la respiration se rapprocherait du type claviculaire, et il y aurait diminution d'action du diaphragme.
La respiration présente souvent des variations d'amplitude qui reviennent périodiquement par groupes de respirations [respiration périodique de Mosso). Ces variations régulières s'observent principalement pendant le repos et le sommeil.
Fig. 311.
— Diagramme des divers modes de respiration (Hutchiuson) (').
De quelques actes respiratoires spéciaux
Les mouvements respiratoires se modifient de façon à produire certains actes spéciaux qui concourent à l'accomplissement de la fonction respiratoire et d'autres fonctions, ou qui correspondent à des influences nerveuses parti-
(*) Cette figure montre l'étendue des mouvements antéro-postérieurs dans la respiration ordinaire et dans la respiration forcée, chez l'iiomme et chez la femme. Le trait noir indique par ses deux bords les limites de l'inspiration et de l'expiration ordinaires. La ligne pointillée répond à l'inspiration forcée, le contour de la silhouette à l'expiration forcée.
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culières. Eu égard à leur mécanisme, ces actes jDeuvent être classés en trois catégories : efforts, actes inspirateurs et actes expirateurs. Le mécanisme de la voix et de la parole rentrerait aussi dans cette dernière catégorie, mais leur importance mérite une étude à part qui sera faite dans les chapitres suivants.
A. Effort. — L'efTort n'est pas autre chose que le déploiement à un moment donné d'une contraction musculaire intense pour vaincre une résistance considérable. Cet effort a pour première condition la fixation de la cage Ihoracique, fixation q*ui donne un point d'appui solide aux muscles des membres supérieurs, de l'abdomen et des membres inférieurs. Pour fixer la cage thoracique, on fait une inspiration profonde, puis la glotte se ferme et les muscles expiraleurs se contractent alors énergiquement. Cette occlusion de la glotte a été constatée directement chez les animaux; chez l'homme elle est prouvée par ce fait d'observation journalière que l'émission des sons s'arrête au moment de l'efTorl. Cependant l'occlusion absolue de la glotte ne paraît pas être indispensable, et les animaux ou les hommes porteurs de fistules de la trachée peuvent encore faire des efforts, mais moins énergiques et moins soutenus.
B. Actes inspirateurs. — Ces actes inspirateurs sont tantôt simples, comme l'action de humer ou de renifler, tantôt plus complexes, comme le bâillement.
Fig. 312, — Graphique du rire (').
Dans le humer, l'air passe par la bouche en entraînant le liquide en contact avec l'orifice buccal. Dans le renifler, le courant d'air inspiré passe par le nez, et on aspire en même temps les corps placés à l'orifice des narines, comme dans l'action
(') Le graphique ?e lit de droite à gaucho ; la croiv indique le début du graphique ; la ligne ascendante E correspond à l'expiration, la ligne descendante 1 à l'inspiration ; la première courbe donne la respiration normale; il y a dans ce cas une pause expiratoire. Le trait horizontal indique le début du rire.
de priser. Le bâillement consiste en une inspiration profonde, la bouche largement ouverte, avec contraction de certains muscles de la face et suivie d'une expiration bruyante ou insonore. Le sanglot est une inspiration ou une série d'inspirations diaphragmatiques, brèves, spasmodiques, douloureuses avec production de son glottique à l'inspiration et à l'expiration. Dans le soupir l'inspiration est lente, profonde et suivie d'une expiration courte et forte avec émission d'un son particulier. Le hoquet est une contraction spasmodique du diaphagme, avec inspiration brusque arrêtée subitement par l'accolement des cordes vocales.
C. Actes expirateurs. — La toux consiste en une ou plusieurs expirations avec rétrécissement de la glotte et production d'un son assez fort; le courant d'air expiré passe en grande partie par la bouche. V! expectoration n'est que l'expulsion par la toux des mucosités contenues dans la trachée et le larynx. Dans Vexcréation {hem des Anglais), les mucosités accumulées dans l'arrière-gorge et le pharynx sont entraînées par le courant d'air expiré; dans le crachement, il entraine celles qui se trouvent dans la cavité buccale; dans le moucher, le courant d'air, au lieu de passer par la bouche, passe par les fosses nasales. L'^ernuement consiste en une inspiration profonde suivie d'une expiration brusque se faisant par le nez. Le rire se compose d'une série d'expirations successives la bouche ouverte et avec production d'un bruit spécial à la glotte; pendant le rire, l'épiglotte est relevée, ce qui facilite le passage des aliments et des boissons dans le larynx.
La méthode graphique permet d'étudier dans tous leurs détails le mécanisme de ces divers actes respiratoires. Je donnerai comme type le graphique du rire, pris par le procédé indiqué page 272.
Apnée, dyspnée et asphyxie
Apnée. — Quand le sang est saturé d'oxygène les mouvements i-espiratoires s'arrêtent (Hook, 1667); c'est à cet état que Rosenthal a donné le nom d'apnée. Si sur un animal on pratique l'insufflation pulmonaire en diminuant de plus en plus l'intervalle de deux insufllalions successives, les mouvements respiratoires se ralentissent et fmissent par cesser tout à fait, tandis que toutes les autres fonctions, mouvements du cœur, actions réflexes, etc., continuent à s'exécuter comme à l'état normal.
Dyspnée. — La dyspnée se présente toutes les fois que les échanges gazeux respiratoires ne se font pas avec assez d'activité. On peut produire la dyspnée de deux façons : 1° par l'ouverture des plèvres, ce qui amène l'afTaissement d'un ou des deux poumons; 2° par le rétrécissement des voies aériennes, ce qui diminue l'abord de l'air dans les poumons. Quel que soit son mode de production, la dyspnée se traduit par l'exagération des mouvements d'inspiration; non seulement les muscles inspirateurs ordinaires, comme le diaphragme, se contractent plus énergiquement que d'habitude; mais on voit entrer en action des muscles qui, à l'état ordinaire, ne participent pas à l'inspiration calme, tels sont les muscles scalènes, les dentelés postérieurs, etc.; aussi les côtes supérieures se soulèventelles avec force à chaque inspiration, et le larynx, presque immobile dans la respiration ordinaire, s'abaisse fortement, ce qui est un des signes caractéristiques de la dyspnée. Ch. Richet distingue avec raison de la dyspnée la polypnée qui se caractérise par une fréquence extrême des respirations.
Asphyxie. — On peut distinguer l'asphyxie brusque, qui se produit par l'occlusion complète de la trachée par exemple, et l'asphyxie lente, dans laquelle l'occlusion des voies aériennes ne se fait que d'une façon graduelle.
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Les phénomènes de l'asphyxie rapide peuvent se diviser en trois stades, très courts, qu'il est facile d'observer sur les animaux et en particulier chez le chien.
Dans le premier stade, qui dure environ une minute, on remarque d'abord de la dyspnée et des mouvements inspiratoires excessifs très marqués, surtout pour les muscles thoraciques; puis les muscles abdominaux se contractent énergiquement ; et à la fin de la première minute apparaissent des convulsions d'abord purement expiratrices, puis accompagnées de spasmes plus ou moins irréguliers des membres et surtout des muscles fléchisseurs.
Dans le second stade, qui a à peu près la même durée, les convulsions cessent quelquefois tout à coup, et les mouvements d'expiration sont à peine perceptibles ; la pupille est dilatée; les paupières ne se ferment plus si on touche la cornée; les actions rétlexes ont cessé; tous les muscles, sauf les inspirateurs, sont dans le relâchement; la pression artérielle baisse; il y a en somme un calme général qui contraste singulièrement avec l'agitation de la période précédente.
Dans la troisième période, qui dure deux à trois minutes, les mouvements d'inspiration deviennent de plus en plus faibles et espacés; les muscles inspirateurs accessoires se contractent spasmodiquement et, bientôt après, les spasmes gagnent d'autres muscles et particulièrement les extenseurs; la tête se renverse en arrière, le Ironc s'étend et s'incurve en arc; les membres sont dans l'extension, les narines sont dilatées ; des bâillements convulsifs se produisent, et la mort ne tarde pas à arriver.
Les phénomènes de l'asphyxie lente suivent la même marche, seulement avec beaucoup moins de rapidité dans leur production; mais là encore on retrouve les trois périodes de convulsions expiratoires, de calme et de convulsions inspiratoires.
Voir aussi : Moelle allongée et Pneumogastrique .
Biblioo^raphie. — A. Dastre : De la glycémie asphyxique, 1879. — S. Frédéricq : Él. expér. sur /'asphyxie aiguë (Trav. du labor. de L. I^Yédérlcq, 1886). — Gad : Ueher héemoi'rhagische Dyspnœ (Berl. phys. Ges. dans : Arch. f. Physiol., 1886). — E. Holov- TscHi.NER : Id. (Arch. f. Phys. Suppl., 1886). — M. Rosenthal : Ueber die Farm de.r Ko/ilensuure-und Sauei'stoffdyspnoe (id.). — Cn. Riciiet : Des conditions de la polypnée l/iermiqiie (G. rendus, t. CV, 1887). — A. Lacassagne : De la submersion expérimentale : 7'ôle de l'estomac comme réservoir d'air chez les plongeurs (Arch. de l'anthropol. criminelle), t. II, 1887) (1).
PHONATION
La voix se produit dans le larynx; dans les conditions ordinaires de la respiration, l'air traverse cet organe sans déterminer de son appréciable autre qu'un léger souffle à peine perceptible ; mais quand le larynx et en particulier la glotte se modifient de la façon qui sera décrite plus loin, le courant d'air expiré détermine la formation d'un son vocal ou voix (2).
(1) A consulter : P. Bert : Leçons sur la physiologie comparée de la respiration, 1870.
(3) Avant d'étudier le mécanisme de la production du son dans le larynx, il me paraît utile de rappeler, le plus brièvement possible, les notions fondamentales sur les caractères et la production du son.
A. De la vibration sonore. — Tous les corps, quel que soit leur état, solide liquide ou gazeux, sont susceptibles de vibrer, pourvu qu'ils soient élastiques, et de déterminer par leurs vibrations des seusations auditives. Ces vibrations consistent en des mouvements de va-et-vient, en des oscillations des molécules du corps sonore autour Beaunis. — Physiologie, 3e édit. \\, — |q
Procédés. — l" Larynx de cadavres. — Ferrein et surtout J. Mullcr, puis Harlcss, Rinne, Merkel, etc., ont étudié la formation de la voix sur le larynx de cadavres. J. Miiller fixait le larj-nx et l inscrtion postérieure des cordes vocales en implantant une forte aiguille à travers les cartilages aryténoidcs et attachant cette aiguille à une planchette
de leur position d'équilibre, mouvements de va-et-vient qui se trausmettent de proche en proche aux molécules voisines. Il y a doue deux choses bien distinctes dans ce phénomène : le mouvement de va-et-vient des molécules et la propagation de ce mouvement.
Le mouvement de va-et-vient des molécules constitue ce qu'un appelle une vibration ou une oscillation. Les vibrations sont longitudinales ou transversales; longitudinales, quand le mouvement de va-et-vient des molécules se fait dans la même direction que la propagation de la vibration (ex. : dans l'air); transversales, quand ce mouvement est perpendiculaire à cette direction (ex. : une corde qu'on écarte avec le doigt de sa position d'équilibre).
Dans la propagation des vibrations, soit longitudinales, soit transversales, chaque poiut du milieu parcouru par le mouvement vibratoire passe successivement par les mêmes phases. On^ppelle ondulation cette progi'ession du mouvement vibratoire qu'il ne faut pas confondre avec la vibration des molécules, et on donne le nom de longueur d'onde à la distance qui sépare deux points du corps vibrant qui se trouvent, au même instant, à la même phase du mouvement vibratoire. Cette longueur d'onde est constante pour un nombre donné de vibrations par seconde dans le même nulieu; elle est proportionnelle à la durée de la vibration et en raison inverse de la vitesse. Dans les vibrations longitudinales, chaque ondulation se compose d'une demi-onde condensée et d'une demionde dilatée; dans les vibrations transversales, l'ondulation se compose de deux demiondes, dans chacune desquelles toutes les molécules vibrantes se trouvent d'un seul côté de leur position d'équilibre. Pour avoir la longueur d'onde, il suffit de diviser la vitesse de propagation des vibrations sonores (vitesse du son), constante pour chaque mi-
lieu, par le nombre des vibrations par seconde : i=-'
Les vibrations sonores peuvent être régulières et périodiques, c'est-à-dire que le mouvement des molécules se reproduit exactement dans des périodes de temps rigoureusement égales. C'est à ce genre de vibrations que correspond la sensation de son musical. Quand les vibrations sont irrégulières et non périodiques, ou, quoique régulières et périodiques, se mélangent irrégulièrement, nous avons la sensation d'un bruit. Il en est de même quand elles se réduisent à des chocs instantanés.
On peut représenter graphiquement et d'une manière très simple les vibrations sonores. Soit (fig. 3i:{) AN, la durée d'une vibration transversale, la courbe ABC représentera les positions successives
dans la première moitié de l'ondulation (phase positive); CDN, les positions occupées pendant la deuxième moitié de l'ondulation (phase négative). On peut aussi considérer AN comme représentant la longueur d'onde; la courbe ABC représentera, dans ce cas, les positions simultanées de chacun des points du Fig. 313. — Vibration pendulaire. corps vibrant dans la phase po-
sitive ; CDN, dans la phase négative. On a dans ce cas la /orme même du mouvement vibratoire. La même figure peut servir pour les vibrations longitudinales. AN représente la durée de la vibration, ABC l'onde condensée, CDN l'onde dilatée , les hauteurs PB, ED représentent les vitesses des molécules dans la fraction correspondante de la durée de la vibration, autrement dit le degré de condensation et de dilatation des molécules ; si les courbes ABC, CDN représentent au contraire la longueur d'onde, la courbe représentera alors l'état des molécules dane toute l'étendue de l'ondulation.
Dans beaucoup de cas, ces vibrations sonores peuvent être enregistrées directement à l aide d'appareils particuliers dont la description se trouve dans les traités de physique {métho'ie de Duhamel, phonauloqraphe, méthode optique de Lissajous, etc.). Les vibrations périodiques peuvent être simples ou composées.
1" Vibrations simples. — Appelées encore vibrations pendulaires, parce que le mouve-
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vt^rticale; les différents degrés de largeur de la feute glottiquo étaient obtenus par le rapprocheiuent des cartilages aryténoïdes, les différents degrés de tension par des poi.ls tirant sur la paroi antérieure du cartilage thyroïde; une soutllerie était adaptée à la trament de va-et-vient des molécules vibrantes suit la même loi que le mouvement du pendule; elles ne diffèrent entre elles que par l'amplitude et la durée.
On appelle amplitude d'une vibration l'écartemeut plus ou moins considérable des molécules vibrantes de leur position d'équilibre, ou encore l'espace compris entre les deux positions extrêmes des molécules vibrantes. L'amplitude détermine Yintensilé du son.
La durée'do la vibration est le temps employé par les molécules oscillantes pour leur mouvement de va-et-vient. Cette durée est constante pour une vibration pendulaire donnée, ([uelle que soit son amplitude. Plus cette durée est petite, plus la molécule vibrante accomplit d'oscillations dans l'unité de temps ; aussi remplace-t-ou souvent cette notion de durée par celle du nombre de vibrations par seconde ; ce nombre est en raison inverse de la durée de la vibration. Pour avtdr la durée de la viijralion, il
suffît de diviser l'unité de temps, la seconde, par le nombre de vibrations : d= -. A la
durée correspond la sensation de hauteur du son.
La forme de la vibration pendulaire est constante et invariable. Mathématiquement, elle a pour caractère que la distance du point vibrant à sa position première est égale au sinus d'un arc proportionnel au temps (d'où le nom de vibration sinusoïdale). Pour obtenir la représentation graphique d'une vibration pendulaire, il suffit d'adapter à une des branches d'un diapason uu stylet qui trace les mouvements de va-et-vient de cette branche sur un cyUndrc enregistreur. La figure 313 représente une vibration pendulaire.
30 Vibrations composées. — Les vibrations composées sont formées par la réunion de vibrations simples, pendulaires. Tandis que celles-ci ne présentent que des différences d'amplitude et de durée, et ont toujours la même forme, les vibrations composées peuvent présenter une infinité de formes différentes.
Pour trouver la forme de vibration couiposée coi'respondant à deux ou à plusieurs vibrations simples, il suffit de tracer les courbes de ces vibrations simples, el de faire leur somme algébrique; la courbe résultante représentera la vibration composée.
Des vibrations simples, de durée égale ou non, peuvent encore produire des vibrations composées plus complexes si l'on introduit entre les deux vibrations simples une différence de phase, c'est-à-dire si l'on fait commencer la seconde vibration par un intervalle de temps (1/2, V*j 6tc., de l'unité de temps) après la première.
Dans cette composition des vibrations simples, il peut y avoir des phénomènes d'interférence ; si à une onde dilatée correspond une onde condensée, elles s'annulent réciproquement. Quand, au contraire, les ondes condensées et les ondes dilatées se correspondent respectivement, elles s'additionnent régulièrement pour la vibration composée.
Quand deux vibrations simples, de durée inégale, mais très voisine, coexistent, il arrive des moments dans la série des mouvements vibratoires, où les vibrations s'ajoutent, et d'autres, au contraire, où elles interfèrent et s'annulent. Alors intein-ient le phénomène des battements, qui sera étudié à propos des sensations auditives.
Les vibrations simples sont très rares dans la nature. La plupart des vibrations sont des vibrations composées, comme dans la plupart des instruments.
Dans une vibration composée, il est rare que toutes les vibrations pendulaires aient la même intensité. En général, l'une d'elles domine : c'est ce qu'on appelle le s07i fondameutal ; les autres, qui produisent les sons dits partiels, sont habituellement beaucoup plus faibles.
Ces vibrations partielles ont, en général, une durée moindre que la vibration fondamentale, autrement dit la hauteur des sons correspondants est plus considérable. Dans les instruments musicaux, dans la voix humaine, les nombres des vibrations des sons partiels sont en rapport simple avec les vibrations du son fondamental. Ces rapports sont comme la série des nombres entiers, 1, 2, 3, ■i, etc. ; ainsi pendant que le son fondamental fait une vibration, le premier son partiel en fait deux, le deuxième trois et ainsi de suite. Ces sons partiels ont reçu pour ce motif le nom (ï harmoniques. Le timbre d'un son dépend du nombre et de l'intensité de ses harmoniques. 11 peut arriver que les sous partiels ne soient pas en rapport simple avec le nombre de vibrations du soji fondamental, ne soient pas harmoniques du son fondamental (ex. : tiges droites élastiques, plaques, mendiranes).
Sons résultants. — Lorsque deux sons, de hauteur différente, sont émis simulta-
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chée et uii manomètre indiquant à chaque instant la pression du courant d'air. J. Millier a fait de cette façon un très grand nombre d'expériences. 2° Larynx artificiels. — Les mêmes recherches peuvent être faites avec des larynx ar-
nénient, il se produit de nouveaux son?, appelés sons résultaiits. Ils sont de deux espèces ; les uns, sons différentiels, plus intenses, ont un nombre de vibrations égal à la différence du nombre de vibrations des deux sons primitifs ; ainsi, si les deux sons primitifs font 400 et 300 vibrations par seconde, le son différentiel en fera 100 ; les autres, sons additionnels, très faibles, ont un nombre de vibrations égal à la somme des nombres de vibrations des deux sons primitifs, 700 dans le cas précédent. Les harmoniques peuv(nit produire des sons résidtants aussi bien que les sous fondamentaux.
b. Propagation des vibrations sonores. — Les vibrations des corps sonores se transmellent aux milieux ambiants, liquides, solides, immédiatement en contact avec le coi'ps vibrant et se propagent ensuite dans ces milieux. Ces vibrations transmises conservent la même vitesse et la même durée que les vibi'ations primitives ; le nombre de vibrations par seconde reste le même; la hauteur du son ne change pas, mais il n'en est plus de même des autres conditions ; l'amplitude des vibrations varie ; elle diminue dans le passage d'un milieu moins dense à un milieu plus dense ; elle augmente dans le cas contraire. Eu outre, dans cette transmission du mouvement vibratoire d'un corps à un autre, le mode même du mouvement peut varier; c'est ainsi que les vibrations transversales des cordes se transmettent à l'air en donnant naissance à des vibrations longitudinales.
Eu passant d'un milieu dans un autre, toutes les ondes sonores ne sont pas réfractées ; une partie est réfléchie d'après les lois générales de la réflexion, une partie suit celles de la difl'raction, une partie enfin est absorbée en se transformant en une autre espèce de mouvement (chaleur '?).
Quand des vibrations sonores se transmettent à travers un corps, il peut se présenter deux cas : ou bien les vibrations se communiquent aux molécules du corps sans le déplacer en masse, ou bien au contraii'e, soit par l'intensité des vibrations, soit par la faible masse du corps, celui-ci vibre dans sa totalité et exécute de véritables oscillations d'ensemble; les vibrations sont moléculaires dans le premier cas, totales dans le second. Les deux espèces peuvent du reste coexister.
1° Propac/ation des vibratiois sonores dans l'air. — Les vibrations de l'air sont toujours longitudinales. Elles se propagent dans ce milieu à raison de 333 mètres par seconde à 0°, 340 mètres à ib°; c'est ce qu'on appelle vitesse du son dans l'air.
Sons par influence. — La transmission des vibrations de l'air aux corps solides présente certaines circonstances importantes à connaître pour le mécanisme de la phonation et de l'audition. Je veux parler du phénomène appelé sons par influence, quoiqu'il n'y ait là qu'un cas particulier de transmission de vibrations. En général, les vibrations d'une masse d'air n'ont pas une force suffisante pour faire entrer en vibi'ation un corps solide d'un certain volume; il y a pourtant à cela une exception. Les corps sonores, cordes, plaques, etc., ont ce qu'on appelle un son propre, c'est-à-dire que, mis en vibration, ils donnent toujours, suivant leur tension, leur masse, leur élasticité, un son d'une hauteur déterminée et correspondant à un nombre déterminé de vibrations; ils
sont, suivant une expression musicale, accordés pour un son donné ; lorsque ce son résonne, c'est-à-dire quand la masse aérienne qui les entoure faille nombre de vibrations qui correspond à ce son, ils se mettent à vibrer à l'unisson. Si, au contraire, le nombre de vibrations de la masse aérienne ne co'incide pas avec le nombre de vibrations du son propre du corps, celui-ci reste immobile. En construisant d'avance une série de globes résonnateurs (fig. 314) accordés pour les différentes hauteurs de son, on obtient ainsi autant d'analyseurs du son; il suffit d'introduire l'extrémité d'un de ces globes dans l'oreille pour renforcer considérablement le son extérieur correspondant au son propre du ré- Fig. 314. — Hesonnateur d' llelmholtz. sonnateur et celui-là seulement ; on peut, par
ce moyen, reconnaître immédiatement les sons partiels contenus dans un son composé, quelque faibles qu'ils soient, et, avec une série de résonnateurs convenablement choisis, analyser tous les sons composés. Cette vibration des corps par influence peut encore se produire môme quand le son
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tituMcls, iniitaiil plus ou moins heureusement le larynx humain. Les cordes vocales sont remplacées par des nieiuhraues élastiques (caoutchouc, membranes artérielles, etc.), et leur disposition varie tellement, suivant les expérimentateurs, qu'il est impossible d en-
émis n'est pas exactement à la même hauteur que le son propre du corps; mais alors l'intensité de la vibration par influence se trouve beaucoup affaiblie.
2° Pvopdffdtion des vibration/t sonores dans l'eau. — La vitesse du son dans 1 eau est de l,4:i:> mètres par seconde. La transmission des vibrations se fait très bien dans les liquides; le plongeur entotid très nettement les sons qui se produisent sur le rivage. Elle se fait même mieux par l'eau que par l'air; aussi chez les animaux qui vivent dans l'air, l'appareil auditif subit-il des perfectionnements qui facilitent la transmission.
:îo Propagation des vibrations sonores par les solides. — Ce mode de transmission est tout à fait exceptionnel, ce qui ne l"empèche cependant pas d'èlre j)lus parfait encore (juc les deux précédents. Faites vibrer un diapason, et quand le son sera près de disparaître, placez la tige du diapason entre les dents, le son se renforcera subitement. L'usage du stéthoscope en auscultation repose sur ce mode de transmission par les solides. (Voir aussi : Phi/siologie de l'audition.)
C. Production des sons dans les instruments musicaux. - 1° Instruments à cordes. — Dans les instruments à cordes, le son serait très faible si des corps dits résonnants (corps solides élastiques, masses d'air enfermées, etc.) ne venaient renforcer le son primitif. La hauteur du son varie avec la longueur des cordes, avec leur tension, leur épaisseur et leur densité, d'après les lois suivantes :
Le nombre de vibrations (>st en raison inverse de la longueur des cordes ; quand une corde vibre dans toute sa longueur, elle donne le son le plus grave qu'elle puisse donner, sow /bm/«me«^«^; quand on la partage en deux parties égales par un chevalet, chaque partie vibre séparément et donne l'octave du son fondamental, c'est-à-dire (lu'eile fait un nombre double de vibrations.
Le nombre de vibrations est proportionnel à la racine carrée de la tension. Pour qu'une corde donne l'octave en conservant sa longueur, il faut que sa tension soit (juatre fois plus considérable, qu'elle soit tendue par un poids quatre fois plus fort.
Le nombre de vibrations est en raison inverse du diamètre des cordes ; les cordes les plus épaisses donnent les sons les plus graves.
Lnlin le uombre de vibrations est en raison inverse de la racine carrée du poids spécifique des cordes; les cordes les plus lourdes ont des vibrations moins rapides.
2° Instruments à vent. — Dans les instruments à vent, c'est l'air lui-même qui est le corps sonore, et les parois du tuyau qui contient la colonne d'air en vibration n'ont d'intîuence que sur la qualité ou le timbre du son. Deux conditions influencent surtout la hauteur du son dans les instruments à vent : les dimensions du tuyau et la force du courant d'air qui arrive sur l'embouchure; les sons sont d'autant plus aigus que le tuyau est plus court et plus étroit ; la hauteur du son augmente avec la force du courant d'air et l'augmentation de tension des molécules vibrantes.
3° Instruments à anche. — On a longtemps discuté pour savoir si, dans les instruments à anche, le son était produit par les vibrations de l'anche ou par celles de l'air. La question semble aujourd'hui résolue par les expériences d'Helmholtz ; il a constaté, a l'aide du microscope à vibrations, que les anches exécutent des vibrations simples tout à fait régulières et ne peuvent par conséquent par elles-mêmes produire que des sons simples ; les sons complexes de ces instruments sont donc dus forcément aux vibrations de l'air; l'anche ne fait que régler la sortie du courant d'air, le diamètre de l'embouchure (qui devient alternativement plus grande et plus petite) et par conséquent la périodicité du son. Cependant, Grïitzner, en se servant de la méthode graphique, est arrivé à des résultats différents et a constaté que les anches membraneuses ne produisaient de vibrations simples que dans la minorité des cas.
Les anches se divisent en anches rigides et anches membraneuses. 11 ne sera ici question que de ces dernières.
Le type le plus simple d'anche membraneuse est constitué par une membrane percée d'une fente et tendue à l'extrémité d'un tube par lerpiel on souille. Les lois des vibrations des anches membraneuses simples ont surtout été étudiées par .1. Midler. Les nombres de vibrations (hauteur du sou) suivent les mômes lois que pour les instruments il cordes; l'étroitesse de la fente u'a pas d'influence sur la hauteur du son, mais les sons se produisent avec d'autant plus de facilité que la fente est plus étroite. En outre la force du courant d'air augmente la hauteur du son.
Les lois ne sont plus les mômes dans les anches dites composées, c'est-à-dire dans les ([uelles l'anche est surmontée d'un tuyau addilioniu'l ou corps, comme dans les instru-
tivr dans une de?criptioii détaillée de ces divers appareils. Koschlakoff a réccuiuicnt décrit et figuré un nouveau larynx artificiel (A. de Pli., t. XXXIV, p. 41 et 4"2). Dans les cas d'extirpation totale du larynx chez l'homme, on a pu substituer un larjnix artificiel au larynx enlevé.
30 Observation directe aur les animaux, vivisections . — Ou peut chez les animaux, comme l'ont fait Longet, Segond, etc., après avoir incisé la membrane thyro-hyoïdienne, saisir l épiglotte avec une érigne et amener le larynx en avant, de façon à mettre la glotte en évidence.
4" Observation directe sur l'homme, lanjnc/oscopie. — Le chanteur Garcia (en 1854) fut le premier qui observa directement la glotte sur le vivant. Il introduisit dans l'arrièrebouche un petit miroir métallique préalablement chauOé pour éviter la condensation de la vapeur d'eau ; le miroir était incliné de façon à recevoir les rayons solaires et à les renvoyer sur le larynx, et l image renversée de la glotte allait se réfléchir dans l'œil de l'observateur. Le procédé imaginé par Garcia a été perfectionné par Czermak, Turk, Mandl, etc., et le miroir laryngien ou laryngoscope a rendu les plus grands services à la physiologie et à la médecine. Les figures ;i08 et 309 (page 281) représentent la glotte et les parties supérieures du larynx telles qu'on les voit dans l'inspiration ordinaire et profonde. Hirschberg a perfectionné la laryngoscopie en trouvant le moyen de redresser et d'agrandir l'image.
5° Procédés graphiques. — Les différentes espèces de larynx artificiels peuvent être facilement transformés en appareils inscripteurs par l'addition aux parties vibrantes d'un stylet inscripteur. Pour l'application des procédés graphiques chez l'homme, voir Parole.
6° Procédés stroboscopiques. — Le procédé stroboscopique employé par Mach et d'auti'es physiciens pour les cordes vibrantes a été employé par OFlrtcl pour le larynx. li consiste à observer les cordes vocales pendant la phonation à travers un disque tournant qui présente près de sa périphérie des trous situés à égale distance les uns des autres. Quand le disque tourne assez rapidement, les vibrations des cordes vocales ])araissent assez ralenties pour être observées facilement, et quand la rotation est sullisante, la glotte paraît immobilisée soit à l'état de rétrécissement, soit à l'état de dilatation. Je ne peux que renvoyer aux traités de physique pour la théorie des images stroboscopiques.
1" Procédés photographiques. — Ssimanowsky a employé la photographie pour reproduire les vibrations du larynx artificiel de Kolschlakoff.
Conditions de la production de la voix
Le larynx ne peut être assimilé complètement à aucim des instruments connus: mais il se rapproche beaucoup des instruments à anche. Les cordes vocales inférieures représentent en efTet des anches membraneuses, mais des anches qui offrent ce caractère particulier de pouvoir varier à chaque instant de longueur, d'épaisseur, de largeur et de tension. Dans l'instrument vocal humain, le porte-vent est contitué par la trachée et les bronches, le tuyau sonore par les cavités supérieures à la glotte, cavités du larynx, pharynx, fosses nasales et cavité buccale.
Deux conditions sont essentielles pour la production de la voix ; il faut d'abord que le courant d'air expiré présente une certaine pression, et en second lieu que les cordes vocales soient tendues.
1° Pression du courant d'air expiré. — Pour que l'air puisse faire entrer en vibration les cordes vocales, il faut que cet air, au moment oii il traverse la glotte, la traverse sous une pression suffisante pour écarter les cordes vocales de leur position d'équilibre. Cette pression a pu être mesurée en
mcnts de musique. Dans ce cas, la hauteur du son est influencée par la longueur du corps; le son devient de plus en plus bas à mesure que le corps s'allonge, mais il ne tombe jamais à l'octave comme pour les anches rigides; puis, pour une longueur déterminée, le son revient au son fondamental de l'anche, enfin un allongement nouveau du corps le fait baisser de nouveau et ainsi de suite.
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. --^'^ adaptanl un manomètre à la trachée dans le cas de ûstule trachéale; Cagnianl- Latoiir a trouvé (sur une femme) 160 millimètres d'eau pour les sons de moyenne hauteur, 200 pour les sons élevés, 945 pour les sons les plus élevés possibles, et Griitzner a trouvé des chiffres analogues chez un jeune homme. Pour que l'air de la trachée acquière cette pression indispensable à la production du son, il faut, d'une part, que la masse gazeuse des voies aériennes soit comprimée par l'action des muscles expirateurs, et il faut, d'autre part que cet air ainsi comprimé ne puisse s'échapper trop rapidement; de là la nécessité, dans la phonation, de donner à la glotte la forme d'une fente étroite qui fasse obstacle à la sortie de l'air expiré et permette à cet air de se maintenir à la pression nécessaire pendant la production des sons. Aussi voit-on une ouverture à la trachée abolir instantanément la voix en permettant l'issue facile de l'air expiré et en abaissant par conséquent sa pression audessous du minimum indispensable. Si la voix ne peut se produire à f inspiration (sauf dans quelques cas exceptionnels), c'est uniquement parce que la pression de l'air inspiré est trop faible pour faire vibrer les cordes vocales. Lucae a imaginé un instrument, le phonomètre, destiné à apprécier la pression du courant d'air expiré dans la phonation et dans la parole {Arch. fur Physiologie, 1878, p. 788).
2° Tension des cordes vocales. — Pour que les cordes vocales puissent vibrer, il ne suffit pas que le courant d'air expiré ait une certaine pression, il faut encore que les cordes vocales soient tendues, et cette tension a lieu en longueur, en largeur et en épaisseur. La tension en longueur se fait par l'écartement de leurs deux points d'insertion antérieur et postérieur; la tension en largeur par leur rapprochement de la ligne médiane et le rétrécissement de laglotte; leur tension en épaisseur par la contraction du faisceau interne du thyro-aryténoïdien ; la corde vocale forme ainsi un ensemble élastique susceptible de vibrer. En outre, la force ou la pression du courant d'air expiré augmente aussi la tension de la corde vocale.
La physiologie des muscles qui agissent sur les cordes vocales pour faire varier leur longueur, leur tension et les dimensions de la glotte, est étudiée dans les traités d'analomie, auxquels je renvoie. Je me contenterai de donner ici une figure schématique pour rappeler au lecteur les notions les plus essentielles sur l'action de ces muscles (fig. 315).
Il est pourtant un de ces muscles qui, à cause de son importance, mérite une mention spéciale, c'est le thyro-arijténoîdien interne, contenu dans l'épaisseur même de la corde vocale. Ses fibres musculaires sont intimement rattachées par du tissu élastique à la face profonde de la muqueuse, de sorte qu'il ne peut y avoir, pendant la vie et à l'état normal, de vihraljon isolée du repli muqueux du bord libre de la corde vocale; le tout, muscle, tissu élastique et muqueuse, constitue au contraire un petit système vibrant, inséparable et solidaire, dont la tension est sous la dépendance immédiate de la contraction du muscle. Les fibres musculaires obliques qui se rendent du cartilage aryténoïde au bord libre de la corde vocale constitueraient même, d'après quelques auteurs, un faisceau distinct {m. aryvocal de Ludwig) antagoniste des fibres longitudinales. Outre ces faisceaux obliques, il existe aussi des fibres transversales qui contournent le cul-de-sac des ventricules de Morgagni (Jacobson).
Je ferai remarquer aussi que, d'après Hooper et Marlel, dans les mouvements des articulations rrico-lhyroidiennes, c'est le cartilage cricoïde qui se meut sur le
Fig. 315. — Action des muscles du larynx (Beaunis et Bouchard) (*).
cartilage thyroïde qui reste immobile. D'après Martel, c'est le muscle crico-tliyroïdien qni est le muscle phonateur par excellence.
Émission du son
Quand on se dispose à émettre un son. la glotte se ferme, soit dans sa totalité (fig. 316), soitseulement dans sa partie ligamenteuse (flg. 317), ou se rétrécit simplement sans se fermer tout à fait (fig. 318). Il y a donc occlusion plus ou moins parfaite due au rapprochement des cartilages arj'ténoïdes ou de leurs apophyses vocales. En même temps les cordes vocales acquièrent le degré de longueur et de tension qui correspond au son qu'on veut émettre.
(•) Les lignes ponctuées indiquent la position nouvelle prise par les cartilages et les cordes vocales inférieures par l'action du muscle ; tes flèches indiquent la direction moyenne dans laquelle s'exerce la traction des fibres musculaires.
A. Action du crico-thyroïdien. — 1. Cartilage cricoïde. — 2. (lartilage aryténoïde. — 3. Cartilage thyroïde. 4. Corde vocale inférieure. — 5. Cartilage thyroïde (nouvelle position). — 6. Corde vocale inférieure (id.).
B. ArAion de l'aryténoïdien postérieur. — 1. Coupe du cartilage thyroïde. — Cartilage aryténoïde. — ■i. Bord postérieur de la glotte. — i. Corde vocale. — 5. Direction des fii)res musculaires. — C. Cartilage arytcuoïde (nouvelle position). — 7. Corde vocale (id.).
G. Action du crico-aryténoïdien latéral. — Même signification des chiffres. — !>. Direction des fibres musculaires dans la nouvelle position.
D. Action du crico-aryl(;>ioidieii postérieur. — Même signification des chiffres.
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Le larynx ainsi disposé, l'émission du son se produit, les cordes vocales s'écartent brusquement l'une de l'autre et entrent en vibration sous l'influence du courant d'air expiré, chassé à travers la glotte.
Kig. 316. — Disposition prea- Vig. 317. — Occlusion de lu ¥if^.;i\8. — Rélrécisse7nent lahlc pour rémission dun varlie ligamenleuse. de la de /agloite{}i\sind\) son (.Maïull) ('). glotte (iMaiull) {**).
Ces vibrations sont faciles à constater au laryngoscope, et il est aisé de voir que toute l'épaisseurde la corde vocale participe àToscillation. Ces vibrations sont transversales; la corde vocale est poussée en haut par le courant d'air, comme le serait une corde sous l'action d'un archet; puis quand son élasticité fait équilibre à la pression de Tair expiré, elle redescend en dépassant sa position d'équilibre, est repoussée de nouveau par l'air expiré et e.xécute ainsi une série de mouvements de va-et-vient, de vibrations dont le nombre et l'amplitude varient suivant des condilions qui seront étudiées plus loin. Jamais on n'a observé de vibrations des cordes vocales supérieures.
Les vibrations des cordes vocales inférieures, par elles seules, ne donneraient que de faibles sons; mais ces oscillations produisent des chocs rapides et périodiques de l'air expiré à l'orifice glottique et font entrer en vibration l'air contenu dans le tuyau sonore, c'est-à-dire dans les cavités situées au-dessus de la glotte. Dans le larynx donc, comme dans les instruments à anche, c'est l'air qui est le corps sonore, et les cordes vocales ne font que régler la périodicité et les caractères du son.
Caractères de la voix
1° Intensité. — L'intensité de la voix dépend uniquement de l'amplitude des vibrations des cordes vocales, et par conséquent est sous la dépendance immédiate de la force du courant d'air expiré. L'intensité du son laryngien est renforcée par la résonnance des masses d'air contenues dans les cavités sus et sous-glottiques et des parois de ces cavités. La trachée et les bronches spécialement agissent comme appareil résonnant; quand la poitrine est large et spacieuse, la voix est plus forte. On sent du reste parfaitement, en appliquant la main sur les parois Ihoraciques pendant l'émission d'un son et surtout d'un son grave, les vibrations de ces parois.
(•) b, bourrelet de l'épigloUe. — rs, corde vocale supérieure. — ri, corde vocale inférieure. — ar, cartilage aryténoïdien.
{**) b, bourrelet de l'épiglotte. — rs, corde vocale supérieure. — ri, corde vocale inférieure. — or, gloUe iiiterarylénoidienne. — ar, cartilage aryténoïdien. — t-, cartilage cunéiforme. — rap, repli ary-épiglôttiqu(,/ — ir, repli iuteraryténoïdien. °
("*) l, langue. — e, épiglolte. — pe, repli pliaryngo-épiglottique. — ç, gouUière pharyngo-laryn'-ée. — an, repli ary-épiglo«ique. — c, cartilage cunéiforme. — ar, cartilage aryténoïde. — r, repli inteiaryléaoïdieu. — 0, glotte. — o, ventricule. — li, corde vocale inférieure. — lu, corde vocale supérieure.
2° Hauteur du son. — La hauteur de la voix dépend du nombre des vibrations des cordes vocales et de l'air du tuyau sonore. Plus les vibrations sont rapides, plus le son est aigu. Les lois qui régissent la hauteur du son pour le larynx sont les mêmes que pour les membranes élastiques et les anches membraneuses.
Les conditions qui font varier la hauteur du son, doivent être cherchées d'une part dans les cordes vocales, de l'autre dans le courant d'air expiré.
Vour les cordes vocales, les conditions qui ont le plus d'influence sont : la longueur, la iar^'eur et surtout la tension des cordes vocales. Les cordes vocales des larynx d'enfants, moins longues et moins larges, donnent aussi des sons plus aigus. Les cordes vocales sont moins tendues dans les sons graves, plus tendues dans les sons élevés. En outre la forme même des cordes vocales peut influer sur la hauteur du son; c'est qu'en effet les cordes vocales sont en réalité des replis épais en forme de coin susceptibles d'augmenter ou de diminuer d'épaisseur sous l'action musculaire.
Les recherches des chanteurs et des physiologistes et spécialement celles de Garcia, Bataille, M"'*' Seiler, Merkel, etc., ont montré que ces divers procédés sont employés suivant le cas, quand il s'agit de faire varier la hauteur de la voix, et que les chanteurs se servent de préférence de l'un ou de l'autre de ces procédés.
Pour ce qui concerne le courant d'air expiré, la force du courant d'air peut faire hausser aussi la hauteur du son. J. Mïdler a vu dans ses expériences qu'en forçant le courant d'air, il pouvait faire monter le son d'une quinte, la tension des cordes vocales restant la même.
La longueur du porte-vent (trachée) et du tuyau sonore (larynx, pharynx, etc.) n'a aucune influence sur la hauteur du son. L'ascension du larynx qu'on observe dans les sons aigus est donc un simple phénomène accessoire et sans importance essentielle dans la production du son. Celte ascension du larynx dans les sons uigus est-elle due à la pression seule de l'air, ou à l'action des muscles élévateurs de l'os hyoïde? Il est difficile de décider la question.
Le larynx humain peut donc émettre des sons de hauteur variable, mais seulement dans de certaines limites; Yètendue de la voix, ou la série de sons que peut parcourir la voix du grave à l'aigu, est en moyenne de deux octaves, et peut être portée à deux octaves et demie par l'exercice, et ce n'est que dans les cas exceptionnels que cette étendue atteint trois octaves et mêmes ti-ois octaves et demie, comme chez le célèbre chanteur Farinelli. Dans la parole ordinaire, la voix ne parcourt guère qu'une demi-octave.
L'étendue moyenne de deux octaves attribuée à la voix humaine peut, suivant les individus et les sexes, correspondre à des régions plus ou moins élevées de l'échelle musicale, et on a classé à ce point de vue les voix, en allant des plus basses aux plus élevées, en voix de basse, baryton, ténor (homme) et de contralto, mezzo-soprano et soprano (femme). Le tableau suivant (p. 299) donne cette classification en regard de l'échelle musicale, en même temps que le nombre des vibralions simples pour chacun des sons.
On voit par ce tableau que la voix humaine se meut dans une échelle de sons qui embrasse un peu plus de trois octaves et demie. Quelques voix exceptionnelles dépassent cette limite; Nilsson, dans la Vlùte enchantée, atteint le fa de l'octave quarte, et Mozart parle d'une cantatrice, la Bastardella, qui donnait Vut de l'octave quinte correspondant à 2,112 vibrations.
Habituellement, pour une voix donnée, l'émission des sons graves et des sons
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aigus ne se fait pas de la même façon, et la sensation produite sur l'oreille dans les deux cas est différente; dans les sons graves, la voi.K est pleine, volumineuse et s'accompagne d'une résonnance des parois thoraciques, c'est la voix de poitrine, ou registre inférieur; dans les sons aigus, la voix est moins ample, plus perçante, et la résonnance se fait surtout dans les parties supérieures du tuyau sonore, d'oîi le nom de voix de tête ou encore voix de fausset, ou registre supérieur. Les sons les plus graves ne peuvent être donnés qu'en voix de poitrine, les plus aigus qu'en voix de tête; mais les sons infermédiaires {médium) peuvent être émis dans les deux registres, et les chanteurs habiles peuvent même passer graduellement et par transitions insensibles de la voix de poitrine à la voix de tête, ce qui donne alors à la voix des caractères particuliers qui lui ont quelquefois fait donner le nom de voix mixte. Ce passage (suivant le terme technique) de la voix de poitrine à la voix de fausset est ordinairement plus facile et moins visible chez les femmes.
La voix de poitrine et la voix de tête diffèrent non seulement par le timbre et les caractères sensitifs, mais elles diffèrent encore par le mécanisme de la glotte.
Dans la voix de poitrine, la glotte interaryténoidienne est ouverte et la glotte hgamenteuse représente une fente ellipsoïdale plus large dans les sons graves (fig. 319), un peu moins dans le médium (fig. 320) et très étroite dans les sons aigus (fig. 321). La constriclion de la glotte, portée très loin dans la voix de poitrine, la rend très fatigante. Les vibrations des cordes vocales et surtout de leur partie ligamenteuse sont très visibles au laryngoscope, et s'accompagnent de vibrations marquées et très sensibles à la main des parois thoraciques. ^
(I) Le la^ du diapason officiel est en Franco de 870 vibrations simples, en AUeuia'nic de 880, en Angleterre de 888 vibrations. Naturellement, dans ce tableau, je n'ai donné que les chiffres ronds, sans décimales. Ces chiffres se rapportent à la gamme tempérée. Dans la gamme juste (gamme des physiciens) le /a'i correspond à 853,33 vibrations simples (uf = 512 vibrations).
Dans la voix de tète (lîg. 322), la glotte inleraryténoidienne est complètement fermée; la glotte ligamenteuse, au contraire, est ouverte et, au lieu de former comme dans la voix de poitrine une fente linéaire, représente une ouverture assez large, qui laisse par conséquent une plus large issue au courant d'air expiré. Aussi, pour une même quantité d'air inspiré, les notes de fausset, à hauteur égale, sont-
Kig. 319. — Voix de poitrine; sons graves Fig. 320. — Voix de poitrine; médium (Mandl) (*). (Mandl) (").
elles tenues moins longtemps que les notes de poitrine (Garcia). En outre, les cordes vocales supérieures s'appliquent, d'après Millier, surles cordes vocales inférieures, »iui ne peuvent plus vibrer que par leurs bords et leur partie moyenne. OKrtel, en examinant le larynx à la lumière intermittente [laryngostroboscopie) est arrivé à des résultats différents de ceux de Mûller; il a constaté sur un chanteur exercé que, dans la voix de fausset, les cordes vocales vibraient dans toute leur largeur.
mais qu"il s'y formait des lignes nodales parallèles au bord libre et des ventres de vibrations. Koschlakolf, tout en confirmant les recherches d'QErtel, n'a pu constater dans la voix de fausset qu'une seule ligne nodale rapprochée du bord libre des cordes vocales.
D'après Michael, chaque registre de la voix humaine aurait un muscle dominant ; ce serait le crico-aryténoïdien latéral pour le registre de poitrine, le thyro-aryténoidien pour le registre moyen qu'il distingue, avec Garcia, de la voix de fausset; dans le registre du fausset, le crico-thyroïdien est fortement relâché ainsi que le
(') b, bourrelet de l'épiglotte. — or, orifice glottique. — rs, corde vocale supérieure. — ri, corde vocale inférieure. — rap. repli ary-épiglottiquc. — ar, cartilages aryténoïdes.
^«»^ Q,.; glotte ligamenteuse. — orc, glotte iiiteraryteuoïdienne. — Les autres lettres comme dans la figure 319.
(****) l, langue. — e, épiglotte. — pe, repli pharyngo-épiglottique. — ae, repli ary-épiglottique. — ts, cordes vocales supérieures. — ti, cordes vocales inférieures. — g, gouttières pliaryngo-laryngées. — ar, cartilages aryténoïdes. — c, cartilages cunéiformes. — o, glotte vocale. — /■, repli iuterarytcnoïdiei).
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thyro-aryléiioidien. La voix de fausset s'accompagne d'une résonnance dans les cavités pharyngée, nasale et buccale.
De nombreuses théories ont été faites pour expliquer le mécanisme de la voix de fausset. Le mécanisme décrit ci-dessus est à peu prés celui qui a été admis par Mandl. Segond, se basant sur des expériences pratiquées sur des chats, regardait la voix de fausset comme produite par les vibrations des cordes vocales supérieures (1). Pour Pétrequin, la glotte offrirait le contour d'un trou de flûte, et les cordes vocales ne vibreraient plus à la manière d'une anche, mais c'est l'air seul qui, comme dans la flûte, entrerait en vibrations.
Le timbre de la voix de fausset ditfère du reste beaucoup du timbre de la voix de poitrine.
3° Timbre de la voix. — Le timbre de la voix, comme celui du son, dépend du nombre et de l'intensité des harmoniques. Le son laryngé est un son complexe, constitué par un son fondamental et un certain nombre d'harmoniques; Helmholtz, au moyen de résonnateurs, a trouvé les six ou huit premiers harmoniques nettement perceptibles, seulement les harmoniques sont plus difficiles à distinguer dans la voix humaine que dans les autres instruments, probablement à cause de l'habitude. Mais le timbre propre du son laryngé est fortement modifié par la résonnance des cavités supérieures à la glotte, et principalement de la cavité buccale; certains harmoniques sont renforcés, et les diverses positions de la bouche font varier la résonnance et par suite l'intensité de tels ou tels harmoniques, ce qui fait changer le timbre de la voix.
On distingue dans la voix deux espèces de timbres, le timbre clair (voix blanche) et le timbre sombre (voix sombrée). Les chanteurs et les physiologistes sont loin de s'accorder sur le mécanisme de ces deux espèces de voix; cependant on peut affirmer que les différences de ces deux timbres tiennent surtout au mode de résonnance différent du tuyau sonore dans les deux cas.
Dans le timbre clair, le larynx est élevé, le tuyau sonore plus court, le porte-vent plus long, l'ouverture buccale largement ouverte, et la vocalisation est plus facde sur les voyelles e et i.
Dans le timbre sombre, le larynx est abaissé, le tuyau sonore plus long, le portevent plus court, l'ouverture buccale est rétrécie, et les premiers harmoniques du son laryngé fondamental sont renforcés, tandis que ce renforcement n'existe pas dans le timbre clair ; la vocalisation est plus facile sur les voyelles o, u, ou, la vocasilation sur la voyelle a peut se faire aussi bien dans les deux timbres.
4" Tetiiie du son. — Pour que le son puisse être tenu un certain temps, il faut que le courant d'air expiré ne trouve pas une issue trop facile à travers la glotte; sans cela, sa pression diminuerait trop vite et ne suffirait plus pour faire entrer les cordes vocales en vibration. De là la nécessité d'une fente glottique étroite et d'une sorte d'équilibre entre l'action des puissances expiratrices pour régler le débit de l'air expiré, c'est ce que Mandl a appelé la lutte vocale.
(1) Segoud raconte qu'il a entendu des paysans russes chanter simultanément un air en voix de poitrine et un air en voix de tête. Bergonié rapporte, d'après Gariel un fait semblable. '
Pour maintenir un son à une intensité déterminée, il faut que la pression de l'air expiré reste égale tout le temps de l'émission du son, afin que l'amplitude des vibrations ne varie pas ; mais, comme la quantité d'air de la trachée et des bronches diminue au fur et à mesure de l'émission du son, les muscles expiraleurs doivent augmenter leurs contractions pour compenser cette perte d'air et le maintenir à la même pression.
Pour maintenir un son ù une hauteur déterminée, le mécanisme est différent; comme la pression diminue peu ù peu dans l'air du porte-vent, la hauteur du son ne peut se soutenir que par une augmentation graduelle de tension des cordes vocales ; on a vu en effet, plus haut, que la force du courant d'air avait de l'influence sur la hauteur du son. De là la tendance de la voix à baisser quand cesse l'émission du son ou quand on a chanté longtemps, par suite de la fatigue musculaire, de là aussi la difficulté pour un chanteur novice de maintenir exactement la hauteur d'une note dans les crescendo et les decrescendo, les variations de hauteur dues aux différences de pression du courantd'air devant être exactement compensées par des variations correspondantes de tension de longueur ou de forme des cordes vocales.
5° Justesse et fausseté de la voix. — Il est essentiel, dans la justesse et la fausseté de la voix, de faire la part de ce qui revient à l'oreille et de ce qui revient au larynx (1). Je ne parlerai ici que de ce qui concerne le larynx, renvoyant au chapitre de l'audition pour ce qui concerne l'oreille.
La voix est juste quand les sons émis ont exactement le nombre de vibrations correspondant à leur hauteur et à leur place dans l'échelle des sons (voir le tableau de la page 290). Une voix peut être fausse de différentes façons. La voix est fausse ({uand le nombre de vibrations des sons émis est plus faible ou plus élevé qu'il ne doit l'être; on est au-dessus ou au-dessous du ton. Les voix qui chantent au-dessus du ton sont les plus communes. Celles qui chantent au-dessous du ton sont plus rares; on les rencontre chez les chanteurs usés et fatigués, chez les femmes plus que chez les hommes, chez les basses-tailles et les barytons plus souvent que chez les ténors; c'est ce qui existe aussi chez les voix lourdes et molles des enfants lymphatiques. Quelques personnes chantent tout sur la même note; si on leur fait entendre ^un air en leur disant de le répéter, elles le répètent en donnant à tous les sonsde l'air la même hauteur. Enfin, dans certains cas exceptionnels, certaines notes seulement sont fausses. Du reste, même chez les personnes qui chantent faux, la difficulté n'est pas la même pour tous les intervalles de la gamme; ainsi, il faudrait classer ainsi, par ordre de décroissance, les divers intervalles : sut et fa (presque toujours chantés juste), ré^ la, mi, si. Le mode mineur est à ce point de vue beaucoup plus difficile que le mode majeur; aussi les enfants dont la voix a été corrigée, recommencent souvent à chanter faux quand ils abordent le mode mineur. Puisque la hauteur du son est déterminée par la contraction musculaire (muscles du larynx, muscles expirateurs), il en résulte que la justesse de la voix a pour condition indispensable la précision de la contraction musculaire. Cette précision, indispensable pour la justesse du son, puisqu'une différence très légère de tension ou de longueur déterminera la production d'une fausse note, cette précision ne peut s'obtenir que par l'aide du sens musculaire (voir : Sensations internes). C'est grâce à lui que nous avons la sensation exacte du degré de tension que nous devons produire pour donner telle ou telle noie. Cette sensation musculaire est d'une finesse dont il est presque impossible de se faire une idée. Aussi ne sera-t-il pas inutile d'entrer sur ce point dans quelques détails. Le muscle thyro-arylénoïdien, contenu dans la
(I) Voir mon opuscule : De la Justesse et de la fausseté de la voix, 1884.
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corde vocale inférieure, a une longueur d'environ 15 miilimèlres ; à son maximum de contraction, il ne peut guère se raccourcir au-delà de 10 millimètres ; les variations de longueur du muscle correspondant aux divers degrés de hauteur de la voix, perleront donc sur ii millimètres seulement; autrement dit, un chanteur avec une voix ordinaire, d'une étendue d'une octave et demie par exemple, devra apprécier des différences de contraction musculaire se chiilVant par des fractions de millimètre et les apprécier d'une façon sûre. 11 en est de môme si, au lieu de la longueur du muscle, nous considérons sa tension ; nous n'avons pas moins, dans un aussi petit muscle, de quarante à cinquante états de tension différents à apprécier pour satisfaire aux ditférentes notes de la voix, et si, au lieu d'une voix normale, nous prenons une de ces voix exceptionnelles comme celles des chanteurs ou des chanteuses célèbres, on arrive à des résultats encore pins surprenants. Sous le rapport de la précision de la contraction et de la finesse de la sensibilité musculaire, les muscles de l'œil peuvent seuls être mis en parallèle avec ceux du larynx.
Ces faits rendent compte de la difficulté qu'il y a de régler des mouvements aussi petits, et d'apprécier des degrés de longueur et de tension séparés les uns des autres par des différences aussi faibles. Aussi se comprend-il aisément que certaines personnes ne puissent jamais y arriver, ou n'y arrivent qu'au prix d'un exercice opiniâtre. Hensen et Kluiider ont fait, à l'aide de procédés qui seront étudiés plus loin, des recherches intéressantes sur la justesse et la fausseté de la voix. Ils se sont assurés qu'il est très difficile de tenir une note absolument juste et que, quand un son est prolongé un certain temps, il y a des variations tantôt au dessus, tantôt audessous du ton, qui dépendent évidemment d'alternatives de tension et de détente des cordes vocales. La voix la plus juste oscille autour d'une position moyenne juste, à laquelle elle ne reste jamais bien longtemps. Il arrive pour le larynx ce qui arrive pour les muscles ordinaires. Que l'on essaye, par exemple, de maintenir le bras étendu horizontalement, et qu'on prenne le tracé de la contraction musculaire par les procédés ordinaires, le tracé, au lieu de donner une ligne parfaitement droite, comme cela devrait être si les muscles restaient toujours au même degré de contraction, donnera une ligue sinueuse qui prouve que la tension et la longueur des muscles varient continuellement. Le chevrotement si désagréable chez certains chanteurs n'est que l'exagération de cette instabilité des muscles du larynx (1).
Ces variations pendant la tenue du son dépendent du larynx seul, et non de l'oreille. Pour une bonne voix, l'écart moyen est d'environ 0,357 p. 100 en plus ou en moins (au-dessus ou au-dessous du ton), c'est-à-dire que, pour un sonde 300 vibralions par seconde, par exemple, il pourra y avoir une vibration en plus ou en moins. Mais cet écart peut aller plus loin et atteindre 1,2 et même 3 p. 100, môme l)Our des personnes réputées bons chanteurs et pour des chanteurs de profession.
Dans rémission du son, au contraire, c'est surtout l'oreille qui intervient, et les erreurs doivent alors tomber plutôt à la charge de l'oreille qu'à celle du larynx. Mais par quel procédé l'oreille peut-elle ainsi guider le larynx? Ce ne peut être par l'effet des battements, car les battements n'ont certainement pas le temps de se produire, et les courbes que Klimder a obtenues lui ont prouvé que ce procédé n'est jamais employé par une voix juste et par un chanteur exercé. 11 faut donc faire intervenir ici une véritable mémoire musicale, c'est-à-dire le souvenir très précis des divers degrés de tension des cordes vocales, en un mot, une sensibilité musculaire très fine, chaque degré de tension étant rattaché par l'habitude à une impression auditive déterminée.
(1) Il faut remarquer cependant que l'instabifité des muscles expirateurs peut contribuer aussi au chevrotement.
Un fait constaté por Klïinder, c'est que l'émission de la quinte est souvent admirablement exacte. Le fait avait déjà, du reste, été observé pratiquement, et peut avoir une grande importance au point de vue de l'enseignement du chant et du redressement des voix fausses.
Procédés pour apprécier la justesse de la voix. — 1° Pr. d'ilensen. — Le procédé d'IltMi?i>n n'est qu'une iq^plication du procédé des flammes manonuHriques de Konig. On prend un diapason de 190 à 200 vi])rations, par exemple, et on le dispose de façon qu'il vibre dans un plan horizontal; à l'extrémité d'une des branches du diapason on colle un petit miroir. En avant du miroir et ii une distance de 20 centimètres environ, on place un brûleur avec une llamnie de gaz et une capsule de Kœnig, de façon que la flamme se réfléchisse dans le miroir fixé au diapason. La capsule de Kœuig comnuuiirpu^ d'inie part avec une conduite de gaz, de l'autre avec un tuyau de caoutchouc terminé par un tube de verre de 1 centimètre de diamètre; c'est dans ce tube de veri'e qu'on chante. On fait alors vibrer le diapason et on fait émettre au chanteur l'unisson, l'octave, la quinte, etc. Quand la note est juste, on voit, pour l'unisson, une seule flamme, deux pour l'octave, trois pour la quinte, quatre pour la quarte, cinq pour la tierce, etc., et ces flammes sont immobiles. Quand la note n'est pas juste, les flammes se déplacent ; elles se portent en avant quand le ton est trop bas, en arrière quand il est trop haut; quand l'écart est considérable, les flamuies tournent autour d'un axe vertical et d'autant plus rapidement que la note est moins juste. Habituellement, même pour une voix et une oreille justes, la flamme ne reste jamais longtemps au repos (ce qui indique une justesse absolue), mais au bout de peu de tenqjs elle se porte soit en avant, soit eu arrière. — 2° l'r. de Kliindev.— L'appareil de Kluuder, imité du phonauloffnip/ie de Scott, se compose de deux membranes de baudruche bien d'accord dont l'une est mise en vibration par un tuyau d'orgue, l'autre par la voix; ces ujembranes sont tendues chacune sur un cylindre de 4 centimètres de diamètre ; sur chaque membrane est collé avec de la cire un petit stylet d'aluminium qui permet d'inscrire les vibrations sur un cylindre enregistreur. Les deux stylets sont disposés de façon que les vibrations des deux membranes s'inscrivent ainsi les unes à côté des autres. L'appareil ainsi prêt, on fait arriver dans un des cylindres le son du tuyau d'orgue, tandis qu'on chante la même note dans l'autre cylindre. On peut alors comparer les vibrations dans les deux cas et en compter le nombre, et voir ainsi quelle est exactement la hauteur et par conséquent la justesse de la note chantée.
6" Agilité et souplesse de la voix. — V agilité de la voix dépend de la rapidité avec laquelle se font les changements de tension et de longueur des cordes vocales. C'est elle qui permet de faire les traits avec rapidité. La souplesse et la flexibilité ont une signification un peu différente et s'appliquent surtout à la docilité avec laquelle la voix rend toutes les nuances du chant.
Influence de l'âge et du sexe. — 1° Age. — Chez l'enfant, la voix est plus aiguë et, jusqu'à l'ùge de six ans, n'a guère plus d'une octave d'étendue (I). Jus-
(1) Il serait intéressant d'avoir des statistiques sur l'étendue de la voix aux différents âges. Je ne crois pas que des statistiques de ce genre aient été faites en France. Eu Allemagne, Vierordt s'est livré à cette recherche daus les écoles de Tubingue et est arrivé aux résultats suivants :
Pour les filles, à six ans, l'étendue de la voix (poitrine et fausset) comprend 9 tous ; a sept ans, 10 tons; de huit à dix ans, 13 tons ; à onze ans, 14 tons; de douze à treize ans, 16 tous. De six à treize ans, leur voix gagne 4 tons dans le grave, 2 dans l'aigu. Les notes comprises entre tni'^ et rfo^ sont communes à toutes les filles de six à treize ans. Exceptionnellement leur voix peut atteindre mi* dans le grave et rfo'» et même ?'e'^ dans l'aigu.
La voix de poitrine des garçons (la voix de fausset n'a pas été étudiée) comprend, de huit à quatorze ans, 7 tons et demi à 9 tons un quart en moyenne. Les tous communs à tous les garçons vont de do^ à sol dièse ^ ; la note la plus grave était sol dièse ^, la plus aiguë ré 9 ou ré dièse
Il serait à désirer que ces recherches fussent reprises dans différents pays, pour étudier à ce point de vue l'influence de la race et du climat
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qu'à la puberté, les caraclères de la voix sont cà peu près les mêmes chez la femme et chez l'homme, mais à partir de ce moment, la voix subit des modifications considérables qui constituent ce qu'on appelle la mue et qui correspondent a une congestion des cordes vocales qui acquièrent alors leur développement complet et les caractères de l'état adulte. Pendant tout le temps de la mue, la voix est sourde, gutturale, enrouée, puis après la mue on constate que la voix a baissé d'une octave chez les garçons, de deux tons chez les tilles et qu'elle a subi en même temps des modifications notables de timbre et d'intensité. Dans la vieillesse la voix s'altère de nouveau ; son intensité diminue, son diapason s abaisse, son timbre change et elle devient chevrotante par suite de la fatigue des muscles expiraleurs.
2« Sexe. — Le tableau de la page 299 fait sentir de suite les différences des voix de femme et des voix d'homme au point de vue de la hauteur des sons. On voit que toute la partie de l'échelle musicale qui va du sol de l'octave 2 au « de l'octave 3, est commune aux deux voix. La femme chante toujours à l'octave de l'homme. La voix de la femme est en outre moins intense, a un autre timbre et est plus agile et plus souple que celle de l'homme.
La voix des easlmts se rapproche de la voix enfantine, mais avec plus d'ampleur et de développement.
La voix des ventriloques ne se produit pas, comme l'ont cru quelques auteurs, pendant l'inspiration (Segond) ; elle se produit pendant l'expiration, comme la voix ordinaire, mais avec des changements d'intensité, de timbre, etc., qui, joints aux mouvements et à l'expression du ventriloque, modifient complètement les caractères normaux de la voix.
Théorie de la voix. — Les nombreuses théories de la voix n'ont plus qu'un intérêt historique depuis les travaux modernes et surtout depuis l'invention du laryngoscope. Aussi je me contenterai de renvoyer pour cette question aux traités spéciaux cités dans la bibliographie.
Bibliographie. — .). Stei.ner : Die Luryngoscopie der Thiere, etc. (Nat. hist. iïi,ed. Vor. zu llcidelberi:, II, 1880 . — Maktel : Et. expér. sur les fonctions du muscle thyro-cricoïdien (Arch. de ph^'siol., 1883). — J. Bergonié : Plién. physiques de la phonation, Th. il'agr. Pari?, 188-3. — F. -II. IIoopf.r : Exper. researches on Ihe tension of the vocal àands (Harvard physiol. Labor., 1883). — W.-T. Mills : An examinalion of some controiertcd points of the physioloyy of voice (Journ. of physiol., 1883). — 0. Kôrner : Beitr. zur vergleich. Anat. und Physiol. des Kehlkopfs f'Senckenberg. naturforscli. Ges., t. Xlll, 1884). — H. Kr.xlse : Zur Kennttuss der Stimmband-contracturen (Arch. f. Physi(^l.. 1884). — II). : Exp. Unt. und Sf. ûber Contracturen der Slimmband'nuskeln (Arch. 1. pat. Anat., t. XCVIII. 1884). — J. Kosciii-akoff : Die kilnstliche Repro tucfion und yraphischc Darslcllunr/ der Stiinme, etc. (Arch. de PflUgcr, t. XXXIV, 1884). — H. Beaiimis : De la justesse et de la fausseté de lu voix, 1884. — Fr. H. Hooper : The respiratory function of Ihe human larynx (Ni'w-York med. .lourn., 1885). — 0. Rosemjacii : Ueher dus Verhalten der Schliesser und Oeffner der V.lottis, etc. (Arch. f. pat. Anat., t. XCIX, 188.^.
— N.-P. Ssi.MA.NowsKY : Die Anwendung der Photogr. bei Unt. der Stimmbânderschioing (Arch. de PH., t. XXXVII, 1885). — D. Axenfeld : Physiol. E.cper. und Beob. (Molescli. Unt., t. XIII, 1885). — GouGEiNHEiM et Larmoyez : Physiologie de la voix et du c/iani , 1885. — G. Holmes : The physiology of the vocal registers (Med. Thiies, 1885). -- .M. Larmoyez : Et. sur la phonation. 1880. — A. Piltan : Et. sur la physiol. de la respiration chez les chanteurs (C. rendus, t. CIII, 188G). — D. KosciilÀkoff : Ucber die Schwingunr/stypen der Stimmbdnder (A. de Pfl., t. XXXVIII, 1886). — B. Fr.enkel : Ueher die Beschdftigu/igsschirache der Stimme, Mogiphonie (ii. med. Wochcnsch., 1887).
— A. Jacobso.\ : Zur Lehre von Bau und der Function des Musculus Ihyro-arytacnoidens beim Menschen (Arch. f. mikr. Anat., t. XXIX, 1887) (1).
(1) A consulter : Dodart : Sur les causes de la voix (Mém. de l'Acad. des se, 1700, ITOfi, 1707). — Ferrcin : De la forinalion de la voix de lliomme (id., 1741). — Vicq d'Azyr :
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PAROLE
La parole se compose de sons dits articulés, produits dans le tube additionnel (cavité buccale et pharyngienne) et qui se combinent avec les sons laryngés proprement dits.
Dans la parole à haute voix, le son laryngé se forme à la glotte vocale par le mécanisme décrit dans la phonation, et la parole peut dans ce cas recevoir le nom de voix articulée. Dans la parole à voix basse, au contraire, ou chuchotement, il n'y a d'autre son laryngé que le frottement de l'air qui traverse la glotte interaryténoïdienne, la glotte vocale restant fermée. Il y aurait donc entre la parole à haute voix et le chuchotement plus qu'une simple différence d'intensité. Cependant, d'après Czermak, la glotte vocale prendrait part au chuchotement.
L'articulation des sons a lieu habituellement dans l'expiration comme la production de la voix; ce n'est qu'exceptionnellement qu'elle peut se produire à l'inspiration, surtout dans le chuchotement, qui ne demande pas une très grande pression du courant d'air.
Nous aurons à étudier successivement la production des sons articulés et la façon dont ces sons s'unissent pour former des mots.
§ 1^''. Production des .sons articulés.
1. — Conditions générales de la production des sons articulés.
Procédés. — A. Procédés d'enregistrement des sons articulés. — 1° Phoyiautographes. — Pli. de Scott. — Cet appareil (fig. .323) se compose d'une sorte de cornet paraboloïde qui agit comme miroir acoustique et renvoie les sous à une membrane de caoutctiouc très mince, tendue de D en E et qui supporte à son milieu un style inscripteur. Les vibrations de cette membrane s'inscrivent sur un cylindre tournant A à l'aide du style inscripteur. Le phouautographe de Scott a été perfectionné par Hensen. E. W. Blake, en se servant d'un procédé déjà employé par Stein et Vogel, a imaginé une disposition pour photographier directement les vibrations de la membrane du phouautographe.
2" P/iojiograp/ie d'Edison (fig. 324). — Le ptionoQraphe comprend : 1" un style inscripteur réuni à une lame vibrante devant laquelle on parle; cette lame vibrante est adaptée à une embouchure de téléphone, E; 2° une mince feuille d'étaiu qui s'enroule autour du cylindre P dont la surface est creusée d'un pas de vis identique à celui de l'axe A, A, et de l'écrou de l'un des supports T, T. La manivelle M permet d'imprimer à la fois un mouvement de rotation et un mouvement de translation au cylindre P, de façon à maintenir toujours la pointe traçante en face d'une rainure du cylindre. Le volant \ sert à rendre le mou-
Sur la voix (Mém. de l'Acad. des se, 1779). — F. Savart : Mém. sur la voix humaine (Anu. de chim. et de phys., 1825). — Liskovius : Physiol. der menschlichen Stimme, l846. — Garcia : Mém. sur la voix humaine, 1847. — Segond : Sur la parole, etc. (Arch. de méd., 1848 et 184'J). — IMerkel ; Anal, und Physiol. des menschlichen Stimm und Sprachorgans, 1856. — l^ournié : Physiol. de la voix ef de la parole, 1865. — J. Rossbach : Physiol. und Pathol. der menschliclien, Stimme, 1869. — Gavarret : Phén. p/iysiques de la plionation et de l'audition, 1877. — Oertel : Ueher eine neue << laryngostroboscopische » Unlersucfningsmethode des Kehlkopfet (Centralbl., 1878). — A. Kluuder : Ueber die Genauig/ceit der Stimme (Arch. f. Physiol., 1879). — Hensen : id.
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veulent uuiforme. La pression du style sur la feuille d'étaiu est réglée par le levier S au moyen de la poignée N. Quand ou parle près de l'euabouchuro E en faisant tournei le cylindre, les vibrations du stvic tracent alors sur la feuille métallique une sene de depressious. Pour reproduire kvoix, on desserre la vis R, on éloigne l'embouchure L et
Fig. 3"23. — Phonautographe de Scott.
on ramèup le cylindre en arrière, puis on remet rembouchure on place de façon que l'embouchure et le cylindre se trouvent dans la même position qu'au début. En faisant tourner de nouveau le cylindre, la pointe du style suit les dépressions de la feuille d'étain ; ses déplacements se transmettent à la lame vibrante qui répète les paroles prononcées. Le cornet C se place au-dessus de l'embouchure E pour renforcer les sons. —
Fig. :i24. — l'Iionoyi'aphe cl' Edison.
Mayer a obtenu le profil des plionogrammes ordinaires en faisant inscrire les vibrations de la membrane du phonographe dans le plan même de ces vibrations au lieu de les inscrire dans un plan perpendiculaire. A. Fick a imaginé une disposition pour inscrire avec un agrandissement de cent fois, sur un cylindre enregistreur ordinaire, les tracés phonographiques. Blake a inventé un procédé pour photographier les vibrations du phonographe.
3° Procédé microphonique de Boi/det de Pâris. — Boudet de Paris s'est servi, comme ap-
pareil transmetteur, d'un microphone excessivement sensible, et comme récepteur d'un téléphone de Bell, modifié et transformé en appareil inscripteur.
4° Logngrapfie de Burloiv. — Cet appareil consiste en une petite embouchure de trompette dont l'ouverture, évasée, est couverte d'une mince membrane de caoutchouc munie d'un style inscripteur et qui est munie d'un oriûce latéral pour l'échappement de l'air. Pour l'expérience, on presse entre les lèvres les bords de l'embouchure pour éviter toute perte d'air. Les variations de débit de l'air expiré dans les différents sous imprimont à la membrane des vibrations qui s'inscrivent sur une bande de papier.
B. Procédés optiques. — Procède des flammes manométriques de Kœ ni g. — Cette méthode, imaginée par Kœnig, rend visible l'état vibratoire d'une masse d'air par l'agitation qui est comnuuiiquée à la flamme d'un bec de gaz (ûg. 325). Pour cela, la conduite
Fig. 325. — Procède des flammes manométr'iques de Kœnig.
de gaz traverse une petite caisse, capsule manomélrique, A (fig. 325) dont une paroi est formée par une membrane vibrante actionnée par la parole. Pour rendre visibles les variations de hauteur de la flamme, on place devant elle un miroir vertical M qui tourne rapidement. Si la flamme ne varie pas de hauteur, on voit une bande lumineuse ; si elle varie de hauteur, elle présente des découpures dont la disposition correspond à la nature des vibrations sonores. La figure 320 donne, d'après le même physicien, la forme des flammes qui caractérisent les principales voyelles, chantées successivement sur les notes de deux gammes, de ul^ à iit^. On voit immédiatement quels sont les harmoniques renforcées par le son propre de la voyelle. En employant le cyanogène à la place du gaz d'éclairage, on a produit des flammes assez lumineuses pour les photographier sur une plaque animée d'une translation horizontale (I).
2» Phonéidoscope de Sedley-Taylor. — Ce physicien a remarqué qu'une lame liquide mince présente des vibrations qui varient quand on soumet cette lame à l'influence des vibrations sonores. Un cylindre vertical creux supporte, à une de ses ouvertures, une plaque métallique dans laquelle est découpé un orifice propre à retenir une lame liquide; à l'autre ouverture du cylindre aboutit un tube de caoutchouc muni d'une embouchure par laquelle on fait agir les sons sur la surface inférieure de la lame liquide. 11 en résulte des ligures colorées tourbillonnantes caractéristiques pour chaque son.
30 Procédé des anneaux colorés de Gucbhard. — Si on projette le souffle humide de l'haleine sur un bain de mercure, la vapeur d'eau, en s'y condensant en nappes minces,
(1) En approchant un cornet acoustique d'une flamme vocale déterminée par l'émission d'une voyelle, on entend distinctement le timbre caractéristique de la voyelle [Flammes vocales sonores de Landois).
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y produit dos annoaux colorés comparables aux anneaux do Newton et dont les bandes colorées correspondent aux quantités d'eau condensées, et par suite aux densités de vapeur à chaque point de la section de la colonne d'air expiré. Si on émet ditlérents sons
Fig. 32G. — Voyelles chantées sur di/f'érenles notes représentées par des flammes munométriques (figure extraite de : Quelques expériences d'acoustique, par Kœnig).
au voisinage d'un bain de mercure, on obtient ainsi une série de diagrammes différents, correspondant à chaque son, comme on le voit dans la ligure :527 ; ces diagrammes donnent des renseignements précieux sur la constitution intime du faisceau sonore.
G. Procédé d'enregistrement des vibrations du larynx (Marey et Rosapelly). — Les vibrations du larynx s inscrivent à l'aide d'un explorateur électrique formé par une masse métallique oscillante suspendue à l'extrémité d'un ressort et qui ouvre et ferme alternativement un courant de pile en actionnant un signal de Deprez. La ligne supérieure de la ûgure 328 représente le tracé des vibrations du larynx dans la pronon-
ciation des consonnes p, b, f, v associées à la voyelle a. — Boudet de Paris a employé une membrane mince tendue sur nn cadre et portant ù son centre une petite lamelle de platine. En tare de cette lamell»- est placée une vi;; uiicrométrique à puiutr de platine.
EU
ou
Fig. 327. — J'igiires ///lonéidosco/ji'/ iies représentan' les diverses voyelles (Guébhard).
Chaque vibration communiquée ;'i la membrane détermine un contact entre la lamelle et la vis, et lance un coni'aut dans un si^Mial de Deprez.
G. Procédés pour l'étude du mouvement du voile du palais.— Cette étude a pour but de faire connaître si le voile du palais ferme ou udn la communication des
Fig. 328. — Inscription simullanée du mouvement des lèvres et de ceux du larynx.
fosses nasales et du pharyn.x. et si, dans la production de tel ou tel son, l'air passe ou non par les fosses nasales. Un procédé graphique (tube dans une naiMue) a déjà été indiqué page 274. C'est ce procédé qui a été employé par Rosapelly. On voit par exemple que dans la parole à haute voix, la pression reste sensiblement la même dans l'intervalle des respirations, sauf de légères ascensions qui correspondent aux sons nasaux pendant lesquels l'air expiré sort par les fosses nasales. — On arrive au même résultat en plaçant devant l'orilîce des narines un miroir; la glace se ternit quand l'air passe par les fosses nasales (Liskovius, Czermak). Brucke se servait d'une Uamme dont lagitation indiquait l'existence d'un courant d'air. — Un procédé meilleur est d'introduire de l'eau (Czermak) ou du lait (Passavant) dans les fosses nasales, la tète étant renversée en arrière; dans l'articulation des sons, le liquide ne passe pas dans le pharynx quand l'occlusion du voile du palais est complète, il y passe en plus ou moins grande quantité quand la communication s'établit entre les fosses nasales et le pharynx comme dans les sons nasaux. — Harrissou Allen emploie, pour inscrire les soulèvements du voile du palais, une petite tige [paluto-myographe) formfint un levier du premier genre, tige dont une extrémité, introduite dans une narine, appuie sur le voile du palais, tandis que l'autre extrémité porte un style inscripteur en rapport avec un cylindre enregistreur. Le point fixe ou l'axe de rotation de cette tige se trouve en avant de la narine. Quand l'extrémité nasale se soulève par suite du soulèvement du voile du palais, l'extrémité libre s'abaisse et trace une courbe sur le cylindre. Cet appareil donne donc, non
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le degrt"' d'occlusion des fosses nasales, mais les mouvements d'abaissement et d'élévation du voile du palais. — Hartmann a imaginé un appareil pour mesurer la force d'occlusion du voile du palais dans l'émission des sons; l'une des narines est en rapport par un tube avec un ballon compresseur, l'autre narine avec uu tube et un manomètre à mercure ; on envoie de l'air dans les fosses nasales en comprimant le ballon, et on mesure, pour chaque son articulé, la pression manométrique à laquelle cède le voile du palais.
D. Procédés pour l'étude des mouvements des lèvres. — P>'- Marcy et Rosapelly. — Dans ce procédé, les mouvements des lèvres s'inscrivent à l'aide de l'ap-
Fig.
329. — Appareil explorateur des mouvements verticaux des lèvres.
pareil représenté dans la figure 329. Il se compose de deux branches terminées chacune par un petit crochet plat qui embrasse la lèvre l, l'. La branche de la lèvre inférieure est seule mobile et, quand la lèvre inférieure s'élève, elle dilate le tambour T et la raréfaction de l'air dans ce tambour se transmet à un tambour à levier ordinaire par le tube t. L'embouchure v est destinée à recevoir le souffle émis pendant l'articulation des sons et a le transmettre par le tube t' à un tambour inscripteur. L'élévation de la lèvre inférieure (occlusion buccale) se traduit donc sur le tracé par un abaissement de la courbe, rabaissement de la lèvre par une ascension de la courbe, comme on le voit sur la ligne brisée de la figure 328 ; la ligne horizontale inférieure correspond à la clôture absolue des lèvres, la ligne horizontale supérieure à leur ouverture. On a vu plus haut les procédés employés par Rosapelly pour inscrire les vibrations du larynx et les mouvements du voile du palais ou plutôt les degrés d'occlusion ou d'ouverture des fosses nasales.
E. Procédés pour l'étude des mouvements de la langue. — 1° Pr. des empreintfis de Grïttzner. — Ou applique sur la langue préalablement bien essuyée un enduit de carmin ou d'encre de Chine et on articule ensuite un son. La langue laisse sur les parties du palais avec lesquelles elle est en contact une empreinte caractéristique comme on peut le voir d'après les figures 330 à 333 empruntées à Griitzncr. — 2° Glossographe de Gcntilli. Cet appareil se compose de cinq leviers articulés qui s'appuient sur différents points de la langue et inscrivent, à l'aide de conducteurs électriques, les mouvements de la langue et des lèvres dans les divers sons, sur une bande de papier déroulée par un mouvement d'horlogerie. Un sixième levier actionné par le courant d'air sortant du nez inscrit les sons nasaux.
F. Procédés d'analyse des sons articulés. — L'oreille seule a été employée d'abord pour déterminer les sons partiels qui entrent dans la constitution d'un son articulé et c'est ainsi qu'ont procédé Willis, Douders et tout récemment encore Grassmann. Les résonnateurs ont été employés par Helmholtz et Auerbach (voir page 292). Au lieu derésonnateurs à son fixe, tels que celui de la figure 314, on peut employer des résonna-
tours à son variable constitués par deux tubes qui entrent à frottement l'un dans l'autre (Kœnig). Daguin a décrit sous le nom de cornet aitabjseur un appareil analogue constitué par trois tubes rentrant l'un dans l'autre. On peut aussi se servir de diapasons de hauteur différente; si on place successivement devant la bouche ouverte une série de diapasons vibrants, il arrive un moment où le diapason vibre avec une très grande force quand il
Fig. 330. — Sch (*). Fig. 331. — S (»).
est d'accord avec l'air de la cavité buccale, et on peut ainsi, en faisant varier la forme de cette cavité, trouver la hauteur du son correspondant. On arrive au même résultat avec une série de cordes tendues (Donders). On peut encore, à l'exemple d'Auerbach et de Bourseul, percuter les incisives (1) ou comme Donders, diriger un courant d'air sur l'arcade dentaire pendant que la bouche est disposée poiu' la prononciation d'une voyelle. Kœnig a combiné pour analyser les sons vocaux, les résounateurs d'Helmholtz avec son procédé des flammes manométriques. Il a imaginé aussi, pour analyser les sons partiels des voyelles, un nouveau procédé basé sur l'élimination, par interférence, d'un ou de plusieurs harmoniques, procédé pour lequel je renvoie à l'ouvrage de l'auteur {Quelques expériences d'acoustique, p. 76).
G. Reproduction ou synthèse des sons articulés. — Les premières tentatives de ce genre i-emontent à V. Kcmpelen, Kratzenstein et surtout à Willis. Ce dernier essaya de reproduire les sons des voyelles à l'aide d'un ressort plus ou moins long, mis eu vibration par une roue dentée ainsi qu'avec des tuyaux à anche ; mais Helmholtz est ari'ivé à des résultats beaucoup plus précis et plus intéressants avec une série de diapasons mis
(l) La percussion du larynx donne le même résultat.
(*) Les parties noires correspondent aux empreintes colorées laissées par le contact de la langue dans l'articulation des sons correspondants. — La ligne ponctuée de la figure 332 indique la limite à laquelle arrive on avant la langue dans l'articulation du T.
ou mouvement par l'électricité et dont le son était renforcé par des résonnaleurs accordés au ton de chaque diapason (Voir, pour la description do l'appareil : Helmholtz, Tkeone phijsiologique de la musique). Appun a cherché à reproduire les voyoUes avec des tuyaux d'orgue, mais les résultats qu'il a obtenus ne valent pas ceux qu Hclmholtz obtint avec ses diapasons. J. Lefort, reprenant la méthode de Kratzenstein et Douders, reproduit les sons des voyelles en souillant dans une cavité dont il peut modifier à la l'ois les dimensions et l'ouverture. 11 a constaté, à l'aide de ce procédé, ce fait intéressant qu'on peut émettre toutes les voyelles pures dans toute rétendue de l'échelle vocale. • 1. Appareils transmetteurs de la voix. Téléphones. — Je me contenterai de
décrire brièvement, à cause de l'usage qu'on peut en faire en physiologie (voir p. «31, t. 1er), le téléphone de Bell et le téléphone d'Edison. — Téléphone de Bell (fig. 334). Il se compose d'une plaque de tôle maintenue en place par deux pièces de bois réunies par des vis de pression. La pièce antérieure, eu forme de cornet, sert à recueillir la voix. Derrière la partie centrale de la plaque et à une faible distance, se trouve un aimant rectiligne dont l'extrémité antérieure est entourée, sur une petite longueur, d'une bobine d'induction. Le fil de la bobine, qui sort du téléphone par l'autre extrémité, est mis en communication avec le fil d'un second téléphone. — Téléphone d'Edison (fig. 335). Dans ce téléphone, le transmetteur diffère de celui de Bell eu ce que l'électro-aimant est remplacé par un disque de charbon pressé entre deux lamelles de platine et traversé par un courant de pile. Un corps solide, en contact avec la lame supérieure et avec la plaque de tôle, transmet au disque les
Fig. 334. — Telcp/io/ie de Bell (coupe
longitudinale)
Vig. 336. — Téléphone d'Edison.
vibrations de cette plaque. Le courant après avoir traversé le charbon agit comme inducteur a travers une bobine dont le courant induit est envoyé dans un téléphone n^ceptcur analogue à celui de Bell.
H. Machines parlantes. — Kaempelen avait construit en 1791 à Vienne un automate parlant : 1-abcr en 18TG a présenté à Paris une machine parlante assez perfectionnée qui existe encore au laboratoire de physique de la Faculté de médecine de Paris. Mais le phonographe est encore jusqu'ici l'appareil qui reproduit le mieux la voix humaine.
Les cavités sus-laryngiennes, pharynx, bouche, fosses nasales, constituent une sorte de tube additionnel qui joue déjà, comme on l'a vu, dans la phonation, un certain rôle dans la production de la voix, mais qui joue le rôle essentiel dans la parole.
Ce tube additionnel présente des parties fixes, des cavités invariables de forme, comme les cavités nasales, et des parties mobiles, comme la langue,
les lèvres, le voile du palai?. Ce sont ces dernières qui, par leur variation, produisent les différents modes d'articulation, et les premières ne servent que d'appareils de résonnance et de renforcement.
A sa partie supérieure, le tube additionnel se bifurque; le courant d'air expiré a donc deux issues, parla bouche et par les fosses nasales, et comme on le verra plus loin, il y a dans cette disposition le point de départ d'une catégorie particulière de sons, sons nasaux, qui se produisent quand l'air passe par la bouche et par les fosses nasales. Mais les variations de forme de la cavité buccale sont encore plus importantes, et ces variations, amenées par les mouvements du voile du palais, de la langue et des lèvres, déterminent les différentes espèces de sons articulés.
Ces variations des cavités buccale et pharyngienne consistent tantôt dans de simples changements de forme qui n'interrompent pas la continuité du tube additionnel, et laissent le passage à l'air expiré, tantôt dans de véritables occlusions qui arrêtent momentanément la sortie de l'air. D'après la disposition anatomique des parties, il est facile de comprendre que les rétrécissements et les occlusions se feront de préférence dans certaines régions plus mobiles que d'autres, et c'est dans ces régions que se produisent surtout les sons articulés ; d'où le nom qui leur a été donné de régions cV articulation, tels sont l'isthme du gosier, l'espace compris entre les arcades dentaires et la pointe de la langue, l'orifice labial. Cependant il ne faudrait pas croire que ces régions d'articulation soient strictement délimitées, et, grâce à la mobilité de la langue, tous les points de la cavité bucco-pharyngienne peuvent en réalité donner naissance à des sons articulés.
Voyelles
La première division qui se présente dans l'étude des sons articulés est la division classique en voyelles et en consonnes (1).
On a beaucoup discuté sur la valeur de cette division et sur les caractères distinctifs de ces deux ordres de sons, et en effet, jusqu'aux travaux récents de Williset d'Helmholtz, l'oreille seule était encore le meilleur critérium pour les distinguer les uns des autres. Aussi toutes les définitions données étaientelles passibles d'objections (2) et beaucoup de pysiologistes en étaient-ils
(1) Cette division en voyelles et en consonnes existe dans toutes les langues. Les voyelles sont les sons purs du sanscrit, les sons mères des Chinois, les âmes des lettres des Juifs, les phoneenta des Grecs, les Ilauptlaute des Allemands. Les consonnes sont les sons auxiliaires des Chinois, les corps des lettres des Juifs, les symphona des Grecs, les Hûlflaute des Allemands.
(2) Voici quelques-uns des principaux caractères distinctifs sur lesquels on insiste généralement : Les voyelles peuvent être émises seules, les consonnes ne peuvent être émises sans les voyelles." — Les voyelles sont des sons, les consonnes sont des bruits. — Les voyelles sont continues, les consonnes sont caractérisées par un arrêt momentané du courant d'air expiré. — Les voyelles sont des modifications simples de la cavité buccale, les consonnes des modifications doubles. — La voyelle est un timbre spécial communiqué au chant ou à la parole par le son de hauteur déterminée correspondant à la forme donnée à la bouche pour l'émission de la voix (Gavarret). Ce n'est pas ici le lieu de discuter ces diverses définitions.
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arrivés à les confondre. Mais aujourd'hui cette distinction est faisable et vient donner raison à la doctrine classique.
Les voyelles sont des sons formés dans le larynx et dont certains harmoniques sont renforcés par la résonnance du tube additionnel.
Les consonnes so7it des sons formés dans le tube additionnel et renforcés par le son larygien.
Les expériences sur lesquelles se base celte dislinclion des voyelles et des consonnes sonl dues principalement à Helmholtz. La voix humaine présente des harmoniques qu'on peut reconnaître facilement à l'aide des résonnateurs.Or, la cavité buccale représente un véritable résonnaleur accordé pour un son déterminé, variable suivant la forme de la cavité buccale et qui renforce l'harmonique correspondant de la voix laryngienne. Si on place successivement une série de diapasons vibrants devant la bouche ouverte, il arrive un moment où l'un des diapasons vibre avec une très grande force quand il est d'accord avec l'air de la cavité buccale, et on peut ainsi, en faisant varier la forme de celte cavité, trouver la hauteur du son correspondant. C'est grâce à ce moyen que Helmholtz a trouvé les hauteurs suivantes pour les différentes voyelles; je donne à côté les résultats obtenus par Kœnig (I) :
HELMHOLTZ
IvŒNlG.
ou
Fai
Sib
Sib'
Sib^
Sib2
Si* — fa2
Sib-'
Rés — fai
Sib'-
Auerbach a modifié la théorie d'Helmholtz. En analysant à l'aide de résonnateurs les sons partiels de chaque voyelle en la chantant aux différentes hauteurs de l'échelle musicale, il a vu qu'il n'y avait pas, comme le croyait Helmholtz, une hauteur absolue et invariable pour chaque voyelle; mais que l'intensité des sons partiels pour chaque voyelle dépendait de deux facteurs : 1" du numéro d'ordre des sons partiels dans la série; l'intensité diminue du premier au dernier; 2° de la hauteur même de la note sur laquelle la voyelle est chantée. Le tableau suivant (p. 316) donne le résumé de ces recherches pour les dillerentes voyelles lorsqu'on les chante sur la note ut. En regard de chaque voyelle les chiffres de la ligne supérieure situés à gauche dans chaque colonne expriment les intensités relatives des sons partiels, le premier son partiel étant considéré comme égal à 27 (ainsi pour la voyelle U, les chiflres 27, 19, 10, etc.). Les chiffres de la ligne inférieure placés à droite dans chaque colonne expriment les intensités relatives des sons partiels d'après leur hauteur absolue, l'intensité du premier son partiel ut étant égal à 1. Pour avoir les mlensités réelles des sons partiels les uns par rapport aux autres, il suffit de mullipher le chiffre de la ligne supérieure par le chiffre de la ligne inférieure de la même colonne; ainsi 9X3,2 donnera l'intensité réelle (relative) du quatrième son partiel de la voyelle U. Les chiffres imprimés en caractères gras correspondent aux maxima d'intensité.
(1) Ces hauteurs se rapportent à la prononciation des Allemands du Nord ; il n'a pas été fait de recherches sur les voyelles prononcées à la française.
Numoro d'ordre des sous
Hauteur al)?oluc des
F Ta
Sol
Lt'
Sol'
Sol-
Sol3
Sol»
Uti
Solii
Ut*
Sol*
J'ai mentionné plus haut les recherches de J. Lefort sur le même sujet.
Le timbre des voyelles dépend du nombre, de l'intensité et de la hauteur des sons partiels. Suivant la forme prise par la cavité buccale, la résonnance de cette cavité varie et cette résonnance fait prédominer dans le son vocal tel ou tel harmonique et détermine le timbre spécial de chaque voyelle. Les recherches de Kœnig ont démontré qu'il faut faire intervenir en outre dans le timbre des voyelles l'influence de la différence déphasé des sons harmoniques (voir : Kœnig, Expériences d'acoustique, p. 234).
Il y a en réalité autant de voyelles différentes qu'il peut y avoir de formes différentes de la cavité buccale, et comme on peut passer par des transitions insensibles d'une forme à l'autre, il y a en réalité une infinité de voyelles possibles; mais on peut cependant admettre certaines voyelles primitives que l'oreille distingue facilement et qui se retrouvent à peu près dans toutes les langues ; puis, entre ces voyelles primitives, viennent se placer des sons intermédiaires plus ou moins nombreux et qu'on pourrait multiplier indéiinimenl si on voulait relever toutes les variétés phonétiques de dialecte, de langue et d'individu.
Les voyelles primitives sont au nombre de six, dont trois surtout, OU, A, I, peuvent être considérées comme fondamentales; ce sont : OU, 0, A, É, I, U. Toutes ces voyelles peuvent être considérées comme ayant pour point de départ notre E muet (comme dansje), qui n'est en somme que l'exagération du murmure respiratoire de l'expiration, quand l'air expiré, au lieu de passer par le nez, passe par la bouche entr'ouverte. La cavité buccale se trouve ainsi dans une sorte de position d'équilibre, d'état indifférent dont elle peut sortir pour prendre alors la forme correspondante à chacune des six voyelles primitives. La figure suivante
représenterait alors les rapports de cet E avec les six voyelles et des six voyelles entre elles.
On voit que toutes les voyelles intermédiaires peuvent se placer dans les espaces situés entre deux voyelles voisines.
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Les figures suivantes donnent la forme de la cavité buccale dans l'émission des trois voyelles principales OU, A et I (fig. 336, 337 et 338) : Dans l'OU, la cavité buccale a la forme d'une sorte de fiole arrondie sans col ou
Fig. 337.
Fig. 338.
à col très court, et l'orifice buccal est assez étroit (fig. 336); aussi rOU donne-t-il le son le plus bas de toutes les voyelles.
Dans ri (fig. 337), la langue est élevée et presque accolée au palais, dont elle n'est séparée que par un isthme étroit; il en résulte que la cavité buccale a la forme d'une fiole à col allongé et à ventre très court; aussi celle voyelle a-t-elle le son le plus élevé et, d'après Helmholtz, elle aurait deux sons, l'un pour la panse et l'autre pour le col.
L'A (fig. 338) est intermédiaire entre l'OU etl'I; les lèvres sont plus ou moins écartées et la bouche figure un entonnoir ouvert en avant. Pour beaucoup de physiologistes, l'A serait la voyelle primitive, la voyelle par excellence, celle qui peut être prise pour point de départ de toutes les autres.
Les autres voyelles, 0, É, U, répondent à des formes de la cavité buccale intermédiaires entre les formes précédentes, et il sera facile de les retrouver sans qu'il soit besoin d'en donner ici une analyse plus détaillée.
Dans toutes ces voyelles, le voile du palais empêche la communication des fosses nasales avec le pharynx. Si on verse de l'eau dans les fosses nasales pendant qu'on prononce les voyelles, il ne passe pas une goutte d'eau dans l'OU, l'O etl'I; il en passe un peu dans l'É el surtout dans l'A, ce qui prouve que dans ces voyelles l'occlusion n'est pas hermétique. On arrive au même résultat par un des procédés indiqués p. 310.
On peut cependant prononcer les voyelles, à l'exception de l'I et de l'OU, en tenant ouverte la communication des fosses nasales et du pharynx ; ces voyelles acquièrent alors un timbre particulier qui leur a fait donner le nom de voyelles nasales: ON, AN, LN, UN. Celte résonnance nasale est encore plus prononcée quand on ferme ou qu'on rétrécit l'orifice des narines; or, même dans ces conditions, la nasalisation de l'I et de l'OU est à peu près impossible, ce qui s'explique par l'occlusion hermétique des fosses nasales nécessaire pour prononcer ces deux voyelles. La figure 339 représente les diagrammes des voyelles nasales d'après le procédé de Guébhard. On peut consulter aussi et comparer les figures 339 et 345.
Pendant l'émission des voyelles, le larynx monte peu à peu depuis OU, en pas-
sant par A, E, l, ce qui concorde avec TaugmenlaLion de hauteur du son qui existe dans la série de ces voyelles.
Les diphthonyues se produisent lorsque, pendant l'émission d'un son, la cavité
Fig. 339. — Diagrammes des voyelles nasales.
buccale passe rapidement de la position prise pour une voyelle à la position d'une autre voyelle. Dans les diphlhongues vraies les sons des deux voyelles ne doivent pas à l'oreille se séparer l'un de l'autre, et la diphlhongue doit toujours débuter par la voyelle qui exige la plus grande ouverture buccale.
Itibliographie. — S. -P. Thoihpsox : Leclure expei'. in acoustics (Philos. Magaz., t. IX, 1880). — A. Graham Bell : Vowel théories (Amer. Journ. of otology, 1879). — R. KœNiG : Quelques expériences d'acoustique, 1882, — J. Lefort : Et. expér. sur la production des voyelles dans la parole chuchotée {C. rendus, t. XCVI, 1883). — J. Lahr : Die Grassmann'sc/ie Vocaltheorie, etc. Diss. lena, 1885 (1).
Des consonnes
Tandis que dans les voyelles le rétrécissement de la cavité buccale n'est jamais assez prononcé pour qu'il s'y forme un bruit ou un son appréciable, il n'en est pas de même dans les consonnes. Dans l'articulation des consonnes, certaines régions mobiles du tube additionnel se ra))prochent de façon à constituer une sorte de glotte temporaire, susceptible de produir, un son sous l'influence du courant d'air expiré. Ce son, comme on l'a vue
(1) A consulter : R. Willis : Ann. d. Physik, t. XXIV, 1832. — Donders : Ueber die Natur der Vocale (Arch. fur die holl. Beitr., 1857). — Helmholtz : Ueber die Vocale (id.). — Id. : Ueber reine und nasalirte Vocale (id., 1858). — F. Auerbach : Uni. ûber die Natur des Vocalklanqes (Ann. d. Physik., 1877). — Auerbach : Bestimmung der Resonanzlône der Mtmdhôhle durch Percussion (Wiedmann Ann., t. III, 1878). — Schueebeli : Sur la théorie du timbre et particulièrement des voyelles (Arch. d. se. phys. et nat., t. I, 1879).
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s'ajoute au son glottique véritable et est renforcé par lui. Les sons ainsi formés se rapprochent beaucoup des bruits el présentent des caractères particuliers qui permettent de les comparer aux bruits qui, dans les mstruments, accompagnent souvent le son musical (raclement de la guitare, frôlement des cordes de violon, souffle de la flûte, etc.).
Il faut distinguer, dans la formation des consonnes, le mode de production du son el le lieu où il se forme, autrement dit la région d'articulation.
Les régions tV articulation se rencontrent dans trois points principaux : 1" au niveau du voile du palais et de la base de la langue {consonnes gutturales)', 2° au niveau de l'arcade dentaire supérieure et de la partie antérieure de la voûte palatine el de la langue {consonnes linguales) ; 3" au niveau de l'orifice labial {consonnes labiales). Celte division ne doit servir qu'à fixer les idées et à faciliter le classement des consonnes ; car, en réalité, il y a un bien plus grand nombre de régions d'articulation, et tous les poinis intermédiaires peuvent donner lieu à la formation de consonnes. Aussi Max Mïdler, par exemple, atlmet-il neuf régions d'articulation, el il serait aisé d'en multiplier encore le nombre (1).
Le mode de formation du son peut avoir lieu de quatre façons différentes, auxquelles correspondent les quatre espèces de consonnes suivantes :
lo Dans la première espèce, le tube additionnel est simplement rétréci dans la l'égion d'articulation el l'émission du son continue tant que dui'e le courant d'air expiré; ce sont les consoimes continues : telles sont les gutturales CH et J, les linguales S, SCH, les labiales V, F.
2" Dans la seconde espèce, il y a occlusion complète et momentanée dans la région d'articulation; le son ne dure qu'un instant et se forme soit au moment de l'occlusion aB, soit au moment de l'ouverture Ba. Ces consonnes sont toujours associées à des voyelles qui les précèdent ou qui les suivent. Ce sont les consonnes explosives {muettes): telles sont les gutturales G, K, les linguales D, T, les labiales B, P.
3° Dans la troisième espèce, la région d'articulation représente une sorte d'anche ou de languette qui est mise en vibration par le courant d'air expiré et donne un son tremblé, une sorte de roulement : ce sont les consonnes vibrantes: telles sont l'R, qui se divise suivant la région d'articulation en R guttural, lingual el labial, et l'L qui se forme par les vibrations des bords de la langue, dont la pointe est fixée contre la partie antérieure du palais.
4° Dans les trois espèces précédentes l'air expiré passe par la bouche, et les fosses nasales sont hermétiquement fermées; mais si on abaisse le voile du palais pour établir la communication, les consonnes formées dans les diverses régions d'articulation prennent un timbre spécial el on a les consonnes nasales, résonnantes de Brucke. Ce sont, suivant les régions d'articulation, la nasale gutturale NG, la nasale hnguale N, et la nasale labiale M. Un certain nombre d'auteurs les rangent parmi les voyelles ou en font un groupe intermédiaire entre les voyelles el les consonnes {demi-voyelles).
Le tableau suivant représente les genres et les espèces de consonnes.
(I) On donne encore aux gutturales le nom de palatales, aux linguales le nom de dentales et dento-Unguales.
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Les figures 340 à 345 donnent les formes diverses de la cavilé buccale, dans les
Fig. 340. Fig- 341. Fig. 3il>.
diverses genres de consonnes, suivant les régions d'articulation et le mode de formation du son.
Fig. 343. Fig. 3i4. Fig. 345.
D'après quelques auteurs, outre les sons formés dans la cavité bucco-pharyngienne, il s'en produirait encore dans le larynx même. Ainsi, d'après Czermak, les consonnes gutturales arabes se produiraient à l'orifice supérieur du larynx.
PI1YSI0L0GII-: DU MOUVEMENT. àil
Enfin, il faut ranger à part l'esprit rude, spiritus asper, H aspiré, sur lequel il y a eu tant de discussions grammaticales et physiologiques qui ne sont pas encore terminées. L'esprit doux, spiritus lenis, ne paraît èlre autre chose que le souffle léger dû au rélrécissemenl de la glotte au moment où on va émettre un son ; il se ferait entendre au début de toutes les voyelles qui ne sont pas précédées de l'esprit rude.
La façon dont se forment les consonnes permet d'expliquer facilement les permutations de sons dont on trouve tant d'exemples dans le langage vulgaire. En premier lieu, tous les sons qui se produisent dans une région déterminée d'articulation pourront se remplacer aisément sous des influences diverses; ainsi, pour les labiales, on dira B pour P et P pour B; dans les linguales on confondra T et D, dans les gutturales K et G, et une langue passera facilement de l'une à l'autre. Les permutations se produisent aussi entre les consonnes qui ont le même mode de formation; ainsi L et R (colonel, coronel). Enfin, les permutations peuvent même se faire d'un lieu d'articulation à l'autre, et la physiologie explique aussi ce fait, puisque nous avons vu qu'eu réalité il y a des transitions insensibles entre les diverses positions que peuvent prendre les parties mobiles de la cavité buccale ; il n'y a pour cela qu'à se reporter aux figures données plus haut. Ainsi la langue hawaïe ne fait pas de distinction entre le K et le T, et les gens du peuple disent souvent mékié pour métier, amikié pour amitié (1).
(1 Je crois devoir donner ici, d'une façon plus détaillée, le mécanisme des principales vuyelles et consonnes :
Voyelles. — A (flg. 338). La bouche est largement ouverte ; la langue est abaissée, sauf dans sa partie moyenne qui est un peu bombée et durcie et masque la partie inférieure de l'isthme du gosier; le voile du palais est légèrement tiré en bas et entre la paroi postérieure du pharynx et le voile se trouve un espace étroit, de sorte que l'occlusion des fosses nasales n'est pas hermétique.
É. La cavité buccale est un peu moins largement ouverte que dans l'A. La langue est plus bombée et se rapproche du palais, sui'tout en arrière, de façon à donner à la bouche la forme d'une liole à col rétréci. Le larynx s'élève de quelques miUimètres en passant de A à E.
I (Og. 337). La cavité huccale est réduite à son minimum ; la langue, très soulevée, se rapproche de la voûte palatine et du voile du palais en circonscrivant un isthme étroit qui s'élargit en avant et en ari'ière ; l'orifice buccal a la foi'me d'une fente transversale. Le voile du palais est élevé et s'applique contre la paroi postéiieure du pharynx, de façon à fermer hermétiquement les fosses nasales. Le pharynx est à son maximum de hauteur.
O. Le mécanisme est intermédiaire entre A et OU. La cavité buccale est un peu moins large ; l'orifice labial arrondi, un peu rétréci. Le larynx est presque aussi bas qu'en OU.
OU (fig. XiG). Le larynx est situé le plus bas possible et les lèvres se portent un peu en avant pour allonger encore le tube additionnel. La langue est légèrement excavée à sa partie antérieure, de façon à transformer la bouche en une sorte de cavité un peu rètrécie en arrière et se terminant en avant par une ouverture arrondie assez étroite (orifice labial).
U. La cavité buccale a une forme intermédiaire entre OU et I et plus rapprochée de l'I que de l'OU, tandis que l'orifice labial, au contraire, est arrondi comme dans l'OU, mais encore plus projeté en avant.
Consonnes. — 1° Continues : V (fig. 343). La lèvre supérieure s'applique contre l'arcade dentaire supérieure ; la mâchoire inférieure se retire un peu en arrière et le bord de la lèvre inférieure vient s'appliquer mollement au bord inférieur des dents supérieures. La langue et la cavité buccale ont la position de l'expiration vocale ou de l'E muet. Les vibrations du larynx sont arrêtées (Uosapelly).
V se prononce à peu près par le même mécanisme.
S (fig. 331). Les arcades dentaires sont rapprochées, et la pointe de la langue s'appUque soit aux dents inférieures, soit aux dents supérieures, en constituant un canal étroit dans lequel le courant d'air vient se briser contre le bord tranchant des dents. — Z se produit par le môme mécanisme.
SGH (fig. 330). La pointe de la langue s'applique contre la partie antérieure de la voûte palatine. Les arcades dentaires sont un peu plus écartées que dans l'S.
Beaunis. — Physiologie, 3^ édition. II. — 21
Bibliographie. — J. Blake : The logographic value of consonanl sounds in relation to their transmission by (elephone (Amer. Jouni. of otology, 1879) — P. Wendeler : Ein Versuc/i, die Sc/iall/n'iregungen einiger consonante?!, oie, ynit dem Hensen'schen Spradizeichner graphisch darznslellen, 188G. — R. Lenz : Zur Physiol. und Geschichte der P(datalen, T)iU. Bonn, 1887.
Des variations dans la production des sons articulés
1° Age. — On observe facilement chez l'enfant le passage du cri à la voix articulée, et chez lui le développement de la parole (prise uniquement ici au point de vue de son mécanisme brut) suit pas à pas le développement anatomique des organes. Ainsi, les premières consonnes qu'il émet sont les labiales, dont la prononciation est facilitée par le volume des lèvres, ba, pu, ma. Plus tard, quand les arcades dentaires s'accroissent et que les dents ont fait éruption, les dentales apparaissent, ta, dn; enfin, les dernières à se montrer sont les gutturales, à cause du développement plus tardif du voile du palais ; l'enfant dira par exemple, tâteau pour rjntcau.
2° Variations individuelles. — Les variations individuelles sont très nombreuses et dépendent la plupart du temps des dispositions analomiques des organes de la parole, comme dans le blaisement, le zézayement, le grasseyement (1), etc. ; quelquefois, cependant, leur origine doit être cherchée plus loin dans le système nerveux comme dans le bégayement, par exemple.
3° Altérations phonétiques. — Les altérations phonétiques sont très nombreuses et ont une influence capitale dans Thistoire et le développement des langues. Ces altérations consistent surtout en pernmtations de sons, en subslilution d'un son à
CH. Le dos de la langue se i-approche de la hase du voile du palais. Dans la forme douce J à peu près seule usitée en français, le canal bucco-palatiu est moins étroit et le voile du palais un peu plus élevé.
'2° Explosives : P (flg. 340). Il y a occlusion complète du courant d'air par le rapprochement brusque des deux bords de la lèvre supérieure et de la lèvre inférieure ; le son se produit tantôt à l'occlusion, tantôt au moment où l'occlusion cesse. La différence entre P et B consisterait, d'après Max Millier, en ce que dans P la glotte est largement ouverte, tandis que dans B elle est légèrement rétrécie. Les tracés de Rosapelly montrent que les vibrations laryngées continuent dans le B, tandis qu'elles cessent dans le P.
T, D (flg. 341). Dans le T et dans le D, l'occlusion se produit par l'application de la pointe de la langue contre la face postérieure des dents supérieures ou l'arcade alvéolaire supérieure.
K, G (flg. 342). La partie moyenne (et la base) de la langue s'applique contre le voile du palais.
30 Vibrantes : L (fig. 333). La pointe de la langue s'applique contre le rebord alvéolaire de la mâchoire supérieure et la pai'tie antérieure de la voûte palatine; le courant d'air passe de chaque côté entre les molaires postérieures en faisant vibrer les bords de la langue.
R. Il y a trois espèces d'R suivant la région d'articulation. L'R labial n'existe dans les langues que dans quelques interjections, comme dans le lirrrou du froid. L'R lingual R ordinaire) se produit par l'appbcation des bords de la langue à l'arcade dentaire supérieure ; l'air passe entre la partie antérieure de la voûte palatine et la pointe de la langue et fait entrer celle-ci en vibrations. Dans l'R guttural (fig. 344), c'est l'extrémité de la luette qui entre en vibrations.
40 Nasales : M. Elle se produit par l'occlusion des lèvres, comme le P et le B ; seulement, le voile du palais est abaissé et le courant d'air passe à la fois par la bouche et les fosses nasales. --L'N (fig. 34.S) se produit par le même mécanisme que le D, mais avec abaissement dn voile du palais. NG n'est, de même, que la nasalisation de G.
Pour de plus amples détails sur ce mécanisme si compliqué de l'articulation des sons, voir les travaux cités dans la bibliographie et spécialement ceux de Briicke et de Merkel.
(1) Le blaisement est la substitution d'une consonne faible à une forte, Z à S, D à T, etc. Le zézayement est le remplacement de J ou G par Z. Le grasseyement est une prononciation spéciale de I R ou son remplacement par I L ou sa suppression.
un autre son qui, en général, est voisin du premier. On a déjà vu plus haut quolques-unes de ces permutations entre les consonnes. Mais on les observe aussi entre les voyelles; par exemple, dans la transformation si commune de l'A en E, comme dans rosa et rose. Une altération phonétique qui joue un très grand rôle dans certaines langues, c'est la nasalisation, comme dans le changement de laterna en lanterne. Ces altérations phonétiques tiennent en première ligne, comme nous 1 avons vu, à la parenté du mécanisme des sons permutants ; mais il en est quelques-unes pour lesquelles cette explication n'est plus acceptable (1).
4° Influence de la race et de la langue. — L'étude de cette influence est plutôt du lessort de la linguistique, mais elle présente cependant au physiologiste un intérêt assez grand pour qu'il soit utile d'en dire quelques mots.
Les voyelles sont très communes dans certaines langues et surtout dans les langues primitives, sans qu'on puisse faire de cette vocalisation un caractère général. Ainsi, dans la langue hawaïe, on ne trouve jamais deux consonnes de suite et les mots ne peuvent jamais finir par une consonne. La richesse des langues en consonnes est très variable : on en trouve 48 en hindoustani, 37 en sanscrit, 28 en arabe, 23 en hébreu, 20 en anglais, 17 en grec, en latin, en français, en mongol, H en finnois, 10 et même moins dans les dialectes polynésiens. Si l'on prend maintenant les dill'érents groupes de consonnes, on arrive à des résultats curieux. Les gutturales sont, en général, très riches dans les langues sémitiques et plus nombreuses dans les langues primitives sauvages. Cependant elles manquent dans quelques dialectes des îles de la Société. Ainsi les indigènes ne pouvaient prononcer le nom du capitaine Cook ; ils disent Tût pour Cook. Parmi les labiales, le U manque en mexicain, en péruvien et en chinois, l'S dans plusieurs langues polynésiennes. Les labiales sont complètement absentes chez les Mohawks, même dans leur enfance, ce qui parait assez extraordinaire; l'F et le V manquent dans la langue australienne. Les nasales, si usitées en français, n'existent pas chez les Hurons et chez quelques peuplades américaines. Enfin, l'R manque dans beaucoup de langues et, en particulier en chinois. 11 serait bien difficile d'expliquer actuellement ces singularités physiologiques.
Outre ces variations presque inexplicables, les langues présentent d'autres variations plus régulières et qu'on a pu même formuler en lois. En général, tout idiome tend à devenir plus commode et plus coulant (2), et les langues sont, comme les organismes, en état de mutations incessantes, mutations d'autant plus rapides que les langues sont plus pauvres en documents écrits. Ainsi, tandis que dans les langues des peuples civilisés et possédant une httérature, des siècles peuvent s'écouler sans modifier profondément la phonétique du langage, les dialectes des peuplades sauvages se modifient en quelques années, et quelquefois de façon à devenir méconnaissables (3).
(1) Comment expliquer, par exemple, que la./o/rt espagnole remplace // dans les mots venant du latin, coinmc inulun-, fUius, quoique l et i existent eu espagnol ?
(2) C'est surtout sur les finales que ces mutations s'exercent. Le français nous en offre un exemple curieux. Notre E muet remplace jusqu'à sept terminaisons latines. Exemple : mus«, muse; utilw, utile; curvïM, courbe; alfirmo, j'affirme; affirmai;, il affirme; templwm, temple ; exordtum, exorde (Egger). La paresse musculaire joue un grand rôle dans ces mutations; les langues usent peu à peu leurs aspérités, et les sons qui exigent le moindre effort musculaire possible finissent par remjplacer ceux qui demandent une articulation énergique.
(3) Les lois de Grimm offrent un remarquable exemple de l'accord qui existe entre la phonétique linguistique et la phonétique physiologique ; c'est à ce titre que je crois devoir les donner d'après Max MuUer : « Si les mêmes racines des mêmes mots existent en sanscrit, en grec, en latin, en celtique, en slavon, en lithuanien, en gothique et en haut-alle-
0° Influence du climat. — Le climat a une influence réelle sur l'articulation des sons, et surtout sur les voyelles. La voyelle A, qui exige une large ouverture buccale et par conséquent laisse pénétrer profondément l'air extérieur dans la bouche, est bien plus fréquente dans les langues du Midi, l'arabe par exemple, que dans les langues du nord. Aussi, dans le passage du latin au français (du midi au nord) voit-on A disparaître et se changer en E muet. De là cette sonorité qui est le caractère général des langues méridionales el qui contraste avec la sécheresse des langues du noi'd. Celte influence du climat se fait sentir aussi, quoique moins fortement, sur l'articulation des consonnes. Les labiales sont employées bien plus fréquemment chez les peuples du midi que ceux du nord.
Influence de l'innervation. — Les nerfs qui entrent en jeu dans la parole sont, outre les nerfs des muscles respirateurs et du larynx, les nerfs moteurs de la langue, du voile du palais et des lèvres, c'est-à-dire le facial (voile du palais et lèvres), l'hypoglosse (langue), le glosso-pharyngien et le pneumogastrique (voile du palais). L'étude de ces différents nerfs sera faite avec les nerfs crâniens.
Pour les centres nerveux qui interviennent dans la parole, je renvoie au chapitre qui traite de la physiologie des centres nerveux.
Transcription figurée des sons articulés. — Alphabet phonétique. Les sons articulés peuvent être symbolisés par des signes écrits conventionnels, ou lettres, et la série des sons ainsi symbolisés d'une langue constitue l'alphabet de cette langue. Malheureusement, les bases sur lesquelles sont construits ces alphabets sont tout à fait irrationnelles. Dans un alphabet phonétique parfait, chaque son simple devrait être figuré par un signe distinct. Or, il est bien loin d'en être ainsi. D'une part, certains sons simples, telles sont les voyelles nasales françaises, ne sont figurés par aucun signe ; d'autre part, on trouve un seul signe pour figurer des sons composés, X, par exemple, pour KS ; enfin, un son unique peut avoir deux signes différents. D'Escayrac de Lauture a calculé qu'en français le sonO peut s'écrire de 43 manières différentes. En outre, les diverses langues donnent des
mand, lorsque les ludous et les Grecs lîrononcent une aspirée, les Goths et, en général, les Bas-Allemands, les Saxons, les Auglo-Saxons, les Frisons, etc., prononcent l'explosive douce, et les Hauts-Allemands l'explosive dure correspondante. Dans ce premier changement, les races lithuaniennes, slavonues et celtiques prononcent de même que le gothique ; on arrive à cette formule :
Grec et sanscrit KH TH PH
Gothique, etc G D B
Ancien haut-allemand K T F
Deuxièmement, si en grec, en latin, en sanscrit, eu lithuanien, en slavou et en celtique, ou trouve une explosive douce, on trouvera en gothique l'explosive forte el en ancien haut-allemand l'aspirée correspondantes :
Grec, etc G D B
Gothique K T P
Ancien haut-aUemand GH Z F (ph).
Troisièmement, lorsque les six langues nommées pins haut montrent une consonne forte, le gothique montre l'aspirée et l'ancien haut-allemand l'explosive correspondantes. Cependant, dans ce dernier cas, la loi n'est valable que pour la série linguale ; pour les labiales et les gutturales, on a habituellement F et H au lieu de B et G :
Grec, etc K T P
Gothique H (G, F) TH (D) F (B)
Ancien haut-allemand H (G, K) D F (B,
Les lettres entre parenthèses indiquent les modifications qui se rencontrent moins généralement que les autres. Il n'y a qu'à comparer ces formules au tableau de la page 320, pour voir immédiatement la concoi'dance de la linguistique et de la physiologie.
valeurs phonétiques diti'érentes aux mêmes signes, ce qui introduit une difficulté énorme dans l'étude des langues étrangères. Frappés de ces inconvénients, Lepsius et, après lui, plusieurs auteurs ont cherché à construire des alphabets phonétiques, de façon que chaque lettre ou chaque signe correspondit à un son déterminé, de sorte qu'une phrase écrite dans une langue pourrait être prononcée correctement par quelqu'un qui n'aurait jamais entendu parler dans cette langue. On aurait donc ainsi un alphabet commun, international, qui, une fois connu et adopte, rendrait les plus grands services. Malheureusement, pour rendre cet aphabet commun acceptable, Lepsius conserva les caractères romains usités par la plupart des peuples civilisés et il en résultait cet inconvénient que les signes adoptés par Lepsius correspondaient, suivant telle ou telle langue, à des sons articulés différents et qu'il devenait, par conséquent, très difficile de s'accorder sur leur mode de prononciation. En outre, l'alphabet de Lepsius présentait des erreurs au point de vue physiologique. Briïcke d'abord, puis Thausing, C. L. Merkel, suivirent une autre voie et employèrent des signes complètement nouveaux. Ils partirent de ce principe que les éléments essentiels de la parole, région d'articulation, formes de la cavité buccale, modification du courant d'air (explosives, continues, etc.) devaient être représentés par des signes soit conventionnels, soit imitatifs, de façon que l'écriture se calquât sur le mécanisme physiologique de la parole. Brlicke et Merkel employèrent des signes nouveaux, et Tliausingune sorte de notation musicale. On trouvera dans les ouvrages de ces auteurs des phrases écrites dans ces divers modes de transcription, qui ne peuvent avoir jusqu'ici qu'un intérêt de curiosité scientifique.
Production des sons articulés chez les animaux. — Beaucoup d'animaux possèdent, comme l'homme, la voix articulée. Ils ne s'élèvent pas jusqu'à la formation des mots, à moins que ce ne soit par imitation, comme le perroquet et quelques autres oiseaux ; mais ils produisent naturellement des sons articulés. Les mammifères ne dépassent guère la production des voyelles; cependant ils peuvent aussi émettre des consonnes ; ainsi le B se distingue nettement dans le bêlement de l'agneau, et ces exemples pourraient être multipliés. Mais les consonnes existent surtout dans le chant des oiseaux, et on y reconnaît nettement Z, P, G, K, B, N, etc.-
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5; 2. Union des sous articulés entre eux. Formation physiologitiue
«les mots.
L'union des sons articulés entre eux pour former les syllabes et les mots se fait, en général, d'après les lois qui trouvent leur explication dans le mécanisme physiologique de la parole. Aussi est-ce seulement au point de
vue phygiologique que je chercherai à donner un court aperçu de cette question.
Union des sons articulés. — i° Union des voyelles. — En s'unissanl entre elles, les voyelles constituent les diphlhongues, qu'il ne faut pas confondre avec les voyelles mixtes. Dans l'émission d'une diphthongue, la cavité buccale prend successivement la forme coirespondante à chacune des deux voyelles qui la composent, sans qu'il y ait interruption du courant d'air et sans qu'aucun son intermédiaire les sépare.
2° Union des consonnes. — Dans l'union des consonnes il peut se présenter deux cas. Dans le premier cas, les deux consonnes qui se suivent sont prononcées à la suite l'une de l'autre sans interruption et sans qu'il y ait de son interposé ou de temps d'arrêt; il y a presque simultanéité, et il semble qu'il n'y ait qu'un son produit; cependant, en réalité, il y a succession, mais succession très rapide. Cette aggUitination de deux sons ne peut se faire qu'entre certaines consonnes, ce qui s'explique par le mécanisme physiologique de leur production. Ainsi on ne peut réunir ensemble deux explosives, deux continues, deux nasales, deux vibrantes ; on peut réunir ensemble une explosive et une vibrante, comme dans BRa, BLa ; DRa; DLa, etc., ou une continue et une vibrante, comme dans FRa, FLa, ou une nasale et une vibrante MRa, MLa; mais déjà dans ces deux dernières associations l'agglutination est moins complète et l'oreille perçoit entre l'F et l'R de FRa, l'M et l'R de MRa, etc., une sorte de temps d'arrêt occupé par la voyelle primitive expiratoire E (muet). Cette sensation est encore plus marquée dans l'association d'une continue et d'une explosive, comme dans FTa, LBa, ou dans TSa, KSa, etc. D'un autre côté, l'agglutination ne peut se faire si on prononce la vibrante la première, comme dans RBa, RFa, RMa. Toutes ces variations tiennent uniquement à la facilité plus ou moins grande qu'on a à passer de la série de mouvements correspondants à la première consonne à la série de mouvements qui accompagne la seconde. Il nous est impossible d'entrer ici dans le détail des cas particuliers, qui demanderaient beaucoup trop de développements; je me contenterai de renvoyer le lecteur au mécanisme spécial des différentes consonnes. En outre, il faut faire la part de l'habitude et de l'exercice.
Dans le second cas, les consonnes se succèdent avec un temps d'arrêt, c'est-àdire qu'elles appartiennent à des syllabes différentes. Cette succession de consonnes peut se faire de plusieurs manières : Il peut y avoir d'abord répétition de la même consonne, du même son. Pour les explosives et pour les nasales, cette répétition est très nette et les deux sons sont très distincts, comme dans aBBa, aNNa, etc., ce qui s'explique facilement, puisque le premier son est dà à une occlusion rapide et le second à une ouverture brusque de la région d'articulation. Dans la répétition des continues et des vibrantes, il n'en est plus tout à fait de même; ainsi, dans aSSez, ciBRéter, il me semble qu'il n'y a pas véritable répétition des consonnes S ou R, mais simplement accentuation (intensité) plus forte du son pendant le premier temps de son émission, tandis que la voix tombe pendant le second temps. En effet, l'R résulte déjà de vibrations lentes, l'S de vibrations plus rapides; autrement dit, ces consonnes ne sont pas autre chose que des répétitions d'un son, et ajouter un R à un R, un S à un S, ce n'est, en somme, que prolonger la série des vibrations assez longtemps pour donner à l'oreille, grâce à la durée et à la différence d'intensité des deux temps, la sensation d'un redoublement de consonne.
Le mécanisme physiologique n'a pas moins d'influence sur l'association de deux consonnes différentes. D'une façon générale, une consonne dure est suivie ordi-
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nairement d'une consonne dure, et la prononciation sera plus ditficile si elle est suivie d'une faible. Ainsi on dira plus facilement aBDa, aPTa, que aBTa, aPDa; il sera encore plus difficile de passer d'une consonne dure à une consonne molle de la même région d'articulation; ainsi, il est presque impossible de prononcer distinctement aBPa, aDTa, et encore plus difficile quand la consonne douce précède la dure, comme dans aPBa, aTDa. Il y a là, au point de vue physiologique, un fait très curieux. En effet, les mouvements que l'on fait pour prononcer un B et un P sont très voisins, si voisins mC'me qu'on prononce souvent l'un pour 1 autre, B pour P et P pour B; et cependant, quand une de ces consonnes vient d'être prononcée, on éprouve une insurmontable difficulté pour prononcer immédiatement l'autre, tandis qu'on passe très facilement d'une labiale à une linguale ou à une gutturale, quoique ces consonnes exigent des mouvements très différents du premier. Ce phénomène, qui paraît anormal au premier abord, se rattache, en réalité, à une loi de l'action musculaire qui joue un très grand rôle dans la parole et dont l'importance a jusqu'ici été méconnue par les physiologistes et les linguistes : c'est qu'î7 est plus difficile de faire passer immédiatement un muscle d\in degré de contraction à un degré de contraction différent que de passer de la contraction d'un muscle à celle d'un autre muscle.
Des altérations phonétiques se produisent souvent dans ces associations de consonnes, altérations phonétiques dont les causes sont souvent difficiles à retrouver et qui souvent semblent se contredire. C'est ainsi que MaUSeille vient de MaSSilia, et suFFero de suBFero (Voir aussi sur ce sujet : Rosapelly).
3*' Union des consonnes et des voyelles. — L'union des consonnes et des voyelles constitue les syllabes, ou autrement les mots, puisqu'il est à peu près démontré aujourd'hui que toutes les racines étaient à l'origine monosyllabiques. Si l'on se reporte à la définition des voyelles et des consonnes, on voit que dans la syllabe il y a deux actes musculaires successifs, dont l'ordre de succession peut, du reste, varier : une forme spéciale de la cavité buccale (voyelle), un rétrécissement ou une occlusion dans une région d'articulation (consonne). La syllabe présente ce caractère que le passage d'un mouvement à l'autre se fait sans temps d'arrêt, de sorte que l'oreille a la sensation d'un son continu.
Les mots sont constitués par une seule ou par plusieurs syllabes juxtaposées, et l'association des syllabes entre elles pour constituer les mots composés dépend en partie de causes physiologiques (action musculaire, sensation auditive euphonique, climat, etc.), telles que celles qui ont déjà été mentionnées. Les procédés d'altération phonétique les plus importants sont : la transposition, comme dans forma, /'/•oma.ge; l'addition, soit au commencement d'un mot {scribere, écrire, — squelette, esquelette, — rann, grenouille), soit au milieu d'un mot {funda, fronde — numerus. nombre, — couleuvre, coulieuvre) soit à la fin (vas-y; va-t-il); la suppression au commencement d'un mot [esiimus, sumus, — ptisaiia^ tisane), dans le courant du mot {fabula, fable), ou à la fin {septem, sept). Ces altérations phonétiques sont surtout marquées dans les syllabes finales des mots et tiennent en grande partie à la paresse musculaire et probablement aussi à cette tendance des actions musculaires à suivre un certain rythme (répétition des mêmes mouvements), et de ce penchant instinctif que nous éprouvons pour le retour des mêmes sons. Là, du reste se retrouvent encore les influences de race, de climat, et probablement de conformation physique. La linguistique nous en fournit de nombreux exemples. Ainsi le sanscrit ne termine jamais un mot par deux consonnes et n'admet guère comme consonnes finales que n, t, s et r; on a déjà vu la générahsalion de l'e muet en français. Certains idiomes présentent une pauvreté remarquable sous le rapport
des finales. Saut' quelques rares exceptions, le dialecte tzaconien ne possède que des terminaisons en voyelles; l'abor, un des dialectes de l'Himalaya, a la même finale pour la moitié des mots, et certains dialectes de la langue karen ne paraissent pas avoir d'autre finale que Viig.
Caractères physiques de la parole. — La parole, de même que la voix, présente certains caractères acoustiques d'intensité, de hauteur et de durée. Ces caractères correspondent à ce que les grammairiens appellent l'accent, la quantité et l'intonation. Vaccent (accent tonique) dépend de l'intensité du son; il indique la syllabe sur laquelle la voix appuie de préférence et c'est en général celle qui forme la racine du mot, à moins que, comme dans beaucoup de langues, l'euphonie n'en détermine la place. La quantité correspond à la durée du son et celte quantité varie, pour chaque syllabe, d'abord suivant la durée physiologique de l'émission des sons (certaines voyelles, certaines consonnes peuvent être soutenues plus longtemps que d'autres) et ensuite suivant des règles prosodiques qu'il n'y a pas lieu de mentionner ici. \.'intonatiun ou la hauteur du son joue un très grand rôle dans certaines langues; en général, dans la parole ordinaire la hauteur de la voix reste dans les limites d'un demie-octave; et encore les différences de hauteur qui existent entre les syllabes et les mots ne servent qu'à donner de la variété à la phrase et à en accentuer certains passages; mais dans d'autres langues, l'intonation a une importance capitale, car elle modifie le sens même des mots suivant la hauteur donnée au mot: c'est ainsi que le chinois compte 4 tons différents, le birman 2, le siamois o, l'annamite o. Ces intonations de la parole se remarquent très bien chez certains individus qui chantent en parlant.
Origine du langage. — Le langage, au point de vue mécanique, n'est pas autre chose qu'un mode particulier de mouvements musculaires. Comment, en restant dans le domaine purement matériel, ce langage a-t-il pu se développer? La voix (cri, interjections, etc.) est aussi naturelle à l'homme que les mouvements musculaires des membres, mais entre la voix simple et la voix articulée il y a la même distance qu'entre les mouvements musculaires irréguliers des membres, comme on les observe chez le nouveau-né et les mouvements de la marche. La voix articulée n'est qu'une des formes de l'expression, comme la mimique et la gesticulation, et il n'y a pas lieu de faire de la parole quelque chose de spécial audessus de la nature humaine. Nous avons vu que ces sons ariiculés existent chez les animaux dans une certaine mesure; seulement chez eux, les mouvements expressifs et le langage en particulier sont réduits au minimum ; en effet, le cercle de leurs idées est très restreint; les modes les plus simples d'expression suffisent pour les rendre et pour traduire tous les genres d'émotion. A quoi servirait l'instrumentation compliquée du langage chez des êtres dont la vie intellectuelle et émotionnelle est si simple? Lorsqu'un chien gratte à une porte ou aboie d'une certaine façon pour qu'on lui ouvre, son langage lui suffit, puisqu'il est compris par son maître. Pourquoi irait-il au delà ? Nous lui apprendrions à articuler des mots, s'il le pouvait, qu'il ne serait pas plus avancé; il serait dans le cas d'un perl'oquet qui répète une phrase, ou d'un enfant de cinq ans auquel on ferait réciter une formule de mathématiques. Le langage est un des modes de traduction de la pensée, le plus utile et le plus merveilleux sans doute, mais il ne vaut que par l'intelligence, qui s'en sert comme d'un instrument, et son développement a dû suivre pas à pas le développement de l'intelligence et son évolution progressive. On conçoit parfaitement, et nous en avons des exemples dans certains sourdsmuets de naissance qui n'ont pas reçu d'éducation spéciale, des hommes privés absolument de langage et qui, n'ayant comme moyens de traduire leur pensée que
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la mimique et la gesticulation, arriveraient cependant à un degré d'intelligence au niveau de la moyenne. Il a fallu à l'homme pour faire du feu, pour se fabriquer des armes et des vêtements, pour travailler la terre, etc., autant d'elforts et de tâtonnements que pour arrivera donner des noms aux objets qui l'entouraient, et a traduire ses sensations et ses émotions par des combinaisons de sons articulés.
Rnvisagé à ce point de vue, le problème de l'origine du langage se pose autrement qu'on ne le conçoit habituellement; il se dédouble; il comprend d'une part le développement môme de l'intelligence et nous n'avons pas à nous en occuper ici; mais, d'autre part, il comprend le développement graduel de ce mode d'expression, de cette forme de mouvements musculaires qui constituent la mécanique de la parole. Or, la solution de ce problème doit être cherchée surtout dans l'étude des phénomènes qui se passent chez l'enfant depuis sa naissance jusqu'au moment cil il commence à parler d'une façon distincte, dans l'étude des langues chez les peuplades sauvages et enfin dans celle des langues primitives.
L'élude des langues primitives nous révèle deux faits essentiels, le monosyllabisme et la richesse en voyelles. D'un autre côté, chez l'enfant nous observons la série suivante de phénomènes. Au début, c'est le cri pur, la simple expiration vocale, sans articulation; plus tard la vocalisation apparaît; jusqu'ici il n'y avait guère eu dans la vie de l'enfant que des sensations de faim et de douleur traduites par un seul mode expressif, le cri; maintenant les émotions de plaisir, la curiosité, l'étonnement, la colère, etc., commencent à se faire jour et se révèlent par les modulations de la série des voyelles; mais peu à peu cela ne suffit plus; les sensations se multiplient et avec elles les besoins de mouvements expressifs nouveaux; les consonnes sont balbutiées, les labiales d'abord, puis les linguales, puis les gutturales jusqu'à ce qu'enfin il ait à son service toute la gamme des sons articulés. Mais il est facile de voir que chez l'enfant le langage n'est qu'une fraction de tout un ensemble de mouvements d'expression qui embrassent tout le système musculaire et qui se perfectionnent en même temps que la parole.
Le cri s'accompagne de contractions réflexes des membres inférieurs qui se rapprochent du ventre et se fléchissent; les mêmes contractions se retrouvent dans les membres supérieurs. Avec la vocalisation se montrent des mouvements expressifs plus complexes; il rit, il frappe des mains, il avance le bras pour saisir, il fait des gestes de dénégation; enfin, avec l'articulation des consonnes, paraissent les mouvements plus intelligents de la palpation, les lâtonnemenls de la marche, en un mot toute la série des mouvements de relation destinés à le mettre en rapport avec le monde extérieur.
On a admis deux théories différentes sur l'origine du langage, celle de Vonomatopée et celle de l'interjection ; dans la première, le langage primitif ne serait que l'imitation par l'homme des bruits extérieurs; dans la seconde il ne serait que le développement des cris émotionnels; mais si les deux théories peuvent s'appuyer sur quelques faits, aucime des deux ne peut être admise à l'exclusion l'une de l'autre et elles ne suffisent pas même à elles deux, comme le fait remarquer Max Millier, pour expliquer la formation du langage. D'un autre côté, l'attribuer, comme le fait Max Mûller, à une force inhérente à la nature humaine, ne me paraît pas plus heureux. Le langage n'est qu'un des modes d'expression et, d'une façon générale, les animaux possèdent anssi ces mouvements d'expression, quoique les manifestations en soient beaucoup plus restreintes que chez l'homme. Le langage n'est donc pas essentiel à la nature humaine, il n'est que le terme supérieur d'une évolution commune à tous les êtres animés, et sa manifestation la plus élevée est la plus remarquable ; il est uniquement ce que le fait l'intelligence humaine et
cette intelligence a perfectionné peu à peu l'inslrumenl brut et grossier des premiers temps pour en faire l'admirable instrument dont nous nous servons aujourd'hui. Mais vouloir séparer le langage de l'accentuation, de l'intonation, de l'expression faciale, de la gesticulation qui l'accompagne, et vouloir le réduire à une pure combinaison de mots et de sons articulés, c'est méconnaître complètement la portée du problème et les lois physiologiques.
C'est en me basant sur les considérations précédentes que je me hasarde à proposer l'échelle suivante de développement progressif du langage en le rapprochant des autres modes principaux d'expression :
Première période. — Cris émotionnels et gesticulation instinctive.
Deuxii'ine période. — Vocalisation (voyelles). Intonation. (Gesticulation raisonnée ; mimique ; danse.
Troisième période. — Articulation (consonnes). Monosyllabisme. Écriture figurative.
Qminème période. — Apparition des langues proprement dites. Langues monosyllabiques ou isolantes (ex. : chinois).
Cinquième période. — Langues agglutinantes (ex. turc).
Sixième période. — Langues amalgamantes ou à flexion (ex. : langues aryennes et sémitiques) (1).
MÉCANIQUE DE LA DICESTION
Les phénomènes mécaniques qui se passent dans le tube digestif sont de deux ordres : les uns ont pour but de faire progresser les aliments depuis la bouche jusqu'à l'anus et de les mettre ainsi successivement en contact avec les différentes sécrétions digestives et d'expulser ensuite leur résidu ; les autres ont pour but de diviser les aliments et de les mélanger aux sucs digestifs, en un mot de leur faire subir des modifications de consistance et de cohésion.
Ces deux effets se produisent sous l'influence des contractions musculaires des parois du tube digestif; ces contractions, sauf aux deux extrémités, sont dues à des fibres musculaires lisses, tandis que du côté de la bouche, comme du côté de l'anus, des appareils musculaires striés viennent remplacer les fibres lisses du tube alimentaire ou s'y surajouter. Aussi tandis que, d'une façon générale, les mouvements qui succèdent immédiatement à l'ingestion des aliments ou qui précèdent leur expulsion sont rapides et volontaires, les mouvements de toute la partie intermédiaire se distinguent par leur lenteur et leur soustraction à l'influence de la volonté. Un fait important à noter aussi, c'est que les parois du tube digestif contiennent à partir de l'œsophage, dans l'épaisseur de leur tunique musculaire, des plexus nerveux spéciaux, plexus myentériques, qui leur assurent une certaine indépendance des centres nerveux, grâce à la
(1) A consulter : Briickc : Grundziïrje der Physiologie und Sysfe7nati.k der Sprac/ilaule, 185G. — Merkel : Physiol. der menschlichen Sprache, 1866. — G. L. Rosapelly : Essai d'inscription des mouvemeiits phonétiques (Trav. du labor. de Marey, 1876). — (Voir aussi les traités de linguistique et de grammaire comparée.)
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 331 présence de nombreuses cellules ganglionnaires. Nous étudierons successivement la préhension des aliments, la mastication, la déglutition, les mouvements de l'estomac, ceux de l'intestin grêle, du gros intestin et la défécation.
Préhension des aliments
Nous ne nous arrêterons que sur les divers modes de préhension des aliments liquides.
Les liquides peuvent être versés directement dans la cavité buccale et de là passer dans le pharynx par un mouvement de déglutition [boire à Iq, régalade). Mais ordinairement ils sont aspirés. Cette aspiration se fait de deux façons. Dans l'action de humer un liquide, c'e=t le courant d'air inspiré qui entraîne dans la cavité buccale le liquide dans lequel baignent les lèvres; quand les lèvres ne sont pas complètement immergées dans le liquide, une petite quantité d'air est entraînée en même temps et donne lieu à un bruit de gargouillement.
Chez l'enfant à la mamelle, dans la succion, l'aspiration se fait par un tout autre mécanisme. La cavité buccale joue le rôle d'un corps de pompe dont la langue constitue le piston; les lèvres s'appliquent hermétiquement au pourtour du mamelon, l'isthme du gosier est fermé par le contact de la base de la langue et du voile du palais ; la partie antérieure de la langue se porte en arrière en faisant le vide autour du mamelon, et la pression atmosphérique, qui presse sur la surface de la mamelle, chasse le lait dans la cavité buccale. D'après Vierordt, la rétraction de la langue serait produite par un mouvement d'abaissement de la mâchoire inférieure. La respiration peut continuer pendant la succion. La pression négative exercée par l'enfant pendant la succion peut être évaluée à 4 à 10 miilim. de mercure (Hertz).
Mastication
La mastication a po\ir but de triturer les aliments et de les imprégner de salive, de façon à facihter leur déglutition et l'action ultérieure des sucs digestifs.
Les aliments sont divisés par les incisives et les canines, et broyés entre les molaires supérieures et inférieures. La résistance de l'émail est assez considérable pour permettre aux dents de briser et de broyer des corps très durs, action favorisée par les pointes saillantes des canines et des molaires qui peuvent, comme une sorte de coin, concentrer la pression sur un seul point. La sensibilité dentaire, très développée et très délicate, nous permet de graduer la pression suivant la résistance de l'aliment.
Pendant que les mouvements de la mâchoire inférieure mettent ainsi en jeu l'appareil dentaire pour diviser et triturer les aliments, les parties molles de la cavité buccale ne restent pas inactives : les lèvres et les joues ramènent contre les dents les parcelles alimentaires qui tombent en dehors des arcades dentaires; la langue joue le même rôle pour celles qui s'échappent du côté interne, et quand la trituration mécanique est accom-
plie, la langue presse les aliments contre la voûte palatine et en forme une sorte de ma^se molle imprégnée de salive, qui a reçu le nom de bol alimentaire (1).
Innervation. — Les nerfs des mouvements de mastication sont : la branche motrice du trijumeau (muscles de la'màchoire inférieure, mylo-hyoïdien et ventre antérieur du digastrique), l'hypoglosse (langue et muscles génio-hyoïdien et thyroliyoïdien) et le facial (huccinateur, orbiculaire des lèvres, stylo-hyoïdien et ventre postérieur du digastrique). Le centre des mouvements coordonnés de la mastication paraît se trouver dans la moelle allongée.
Déglutition
Procédés pour l'étude de la déglutition — Procédés de Mofiso. — .Mo^so emploie, à l'cxeuiplc (Je Wild, des boules ouSilives solides fixées à des tiges métalliques, de façou
Ià pouvoir les retirer à volonté de l'œsophage. Pour euregister les contractions de l'œsophage, il introduit dans ce conduit une petite vessie en caoutchouc mince reliée par un tube de caoutchouc avec un manomètre; un flotteur armé d'une plume trace les oscillations du niveau sur on cylindre enregistreur. — Pr. de Ranvier. — La boule (en liège) introduite dans l'œsophage est rattachée parjun fd qui passe sur une poulie très mobile à un petit chariot qui se meut verticalement sur deux fds de cuivre; le chariot est muni d'une plume qui trace son mouvement sur le cylindre enregistreur. Quand la boule descend dans l'œsophage, le chariot est soulevé et la plume inscrit une ligne ascendante plus ou moins oblique suivant la vitesse de la descente (Ranvier, Leçons d'anat.génér., 1880, fig. 74, p. 396). Le tracé de la figure 346 représente la descente de la boule dans l'estomac du chien. — Pr. de Kronecker et Meltzer. — Ce procédé a été appliqué sur luimême par .Meltzer. II attache à l'extrémité d'une sonde œsophagicime un ballon en caoutchouc mince, l'autre extrémité de la soude est rattachée à un tambourj inscripteur de Marey. La sonde porte des divisions eu centimètres. Ou l'introduit dans l'œsophage et quand elle est arrivée à la profondeur voulue on la fixe avec les dents. On insuffle alors le ballon par un tube latéral jusqu'à ce qu'il soit en contact circulairement avec les parois de l'œsophage de sorte que la moindre contraction de ce conduit ou le passage du plus petit bol alimentaire comprime le ballon et détermine une ascension du levier du tambour inscripteur. Un ballon semblable relié aussi à un deuxième tambour est placé dans le pharynx. On peut ainsi inscrire si- Kig. 346. — Tracé delà descente de la multanément les mouvements qui se produisent au houle dans l'estomac du chien (*). ^lébut de la déglutition, dans le pharynx, et ceux
qui se passent aux différents points de l'œsophage. — Pr. de Lannegrace. — Lauuegrace emploie aussi des ballons en caoutchouc mince
(l) Les mouvements de la màchoin; inférieure dans l'articulation temporo-maxillaire, ainsi que l'action des muscles masticateurs, sont étudiés dans les traités d'anatomie ( l'orr IJcaunis et Bouchard, 4eédit., p. 139, Articul. temporo-ma.xillaire ; 243, Digastrique ; 258, Buccinateur; et 260, Muscles de la mâchoire inférieure).
(*) «c, (lescenle dans l;i partie inférinuro de rœsophage. — cb, temps d'amU au niveau du cardia. — bd, reprise du mouvement après que le sphincter du cardia a été franchi (Ranvier).
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laltuc-hrs à un taiul)oni- iiiscriptour. Pour étudier sur lui-même la marche du bol aliuioutaire dans la dégluUtioii, il déglutit des olives lixées à un fil qui présente des noeuds situés à égale distance. — Ou peut employer divers moyens pour déterminer la degliititiou chez un animal : introduction d'eau ou d'aliments dans la bouche ou dans le pharynx ; injection d'eau dans les narines; compression de la région hyoïdienne ; excitation du bout central du laryngé supérieur, etc.
La déglutition comprend les actes par lesquels l'aliment passe de la cavité buccale dans l'estomac. On peut la diviser en trois temps : dans le premier temps, le bol alimentaire franchit l'isthme du gosier; dans le second, il franchit le pharynx; dans le troisième il traverse l'œsophage.
1" Premier temps. — Le bol alimentaire franchit Visthme du gosier. — Tant que le bol alimentaire se trouve dans la cavité buccale, nous pouvons retarder la déglutition; mais dès que le bol alimentaire arrive à l'isthme du gosier, le mouvement de déglutition commence, mouvement réflexe et involontaire qu'il nous est impossible d'arrêter. Quand les aliments ont été suffisamment triturés et insali vés, la langue se soulève par la contraction des styloglosses et surtout du mylo-hyoïdien qui agit à la manière d'une sangle (Bérard) et dont on sent parfaitement la contraction sur soi-même; en même temps les fibres linguales intrinsèques se contractent et pressent le bol alimentaire d'avant en arrière contre la voûte palatine d'abord, puis contre le voile du palais tendu par les péristaphylins externes et par les piliers antérieurs. Le bol alimentaire franchit ainsi, par une sorte de mouvenient convulsif, l'isthme du gosier qui reste alors à l'état d'occlusion complète pendant que l'aliment franchit le pharynx.
2° Second temps. — Le bol alimentaire franchit le pharynx. — Pendant ce second temps, il se passe quatre séries de phénomènes simultanés, mais qui, pour être analysés, doivent être étudiés à part. Ce sont : les mouvements du pharynx, l'occlusion des fosses nasales, l'occlusion des voies respiratoires, l'occlusion de l'isthme du gosier.
A. Mouvements du pharynx. — Ces mouvements sont de deux ordres, le pharynx s'élève et en même temps il se contracte. Vascension du pharynx ne porte que sur ses parties moyenne et inférieure, et s'accompagne d'un mouvement d'ascension simultané du larynx, bien sensible quand on place le doigt sur la pomme d'Adam pendant la déf^lulition ; cette élévation est produite par les muscles des piliers postérieurs, les stylo-pharyngiens, les constricteurs et les muscles sushyoïdiens; aussi l'ascension du pharynx exige-t-elle la fixation préalable de la mâchoire inférieure parles muscles masticateurs; on ne peut avaler la bouche ouverte à moins de fixer entre les arcades dentaires un corps dur qui donne un point d'appui fixe aux dents de la mâchoire inférieure. Ce mouvement a pour but de porter le pharynx au devant du bol alimentaire. La contraction du pharynx a lieu par l'action des constricteurs, qui se contractent successivement de haut en bas et refoulent le bol du côté de l'œsophage. D'après Passavant, la contraction du constricteur supérieur déterminerait la formation d'une crête horizontale sur la paroi postérieure du pharynx.
B. Occlusion des fosses nasales. — L'occlusion de l'isthme pharyngo-nasal se fait par le concours de deux actes musculaires : 1° par la contraction des muscles pharyngo-staphylins, qui rapprochent l'un de l'autre les piliers postérieurs, rapprochement constaté par l'observation directe et cependant nié par Moura-Bou-
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1 ouillon ; 2° par le soulèvement du voile du palais ; ce soulèvement, nié par quelques auteurs, a été constaté par Fiaux sur des chiens, et par plusieurs chirurgiens sur des opérés; il est assez marqué pour imprimer un mouvement de bascule à un stylet introduit par les fosses nasales (Debrou). J'ai mentionné plus haut la crête horizontale de Passavant. En outre, d'après Zaufal, les replis salpingo-pharyngiens, qui vont du rebord postérieur et inférieur de l'orifice de la trompe aux côtés du pharynx, se rapprochent dans la déglutition et forment un V ouvert en haut qui reçoit la saillie de l'azygos de la luette, et complètent ainsi l'occlusion des fosses nasales.
Au début delà déglutition, le soulèvement du voile amène une augmentation de pression dans l'air des fosses nasales (Garlet), tandis qu'il y a en même temps diminution de pression dans l'air de la cavité pharyngienne (Garlet, Arloing). A la lin, au contraire, la descente du voile produit une raréfaction de l'air de la cavité naso-pharyngienne. Si on bouche une narine et qu'on introduise dans l'autre un tube plongeant dans de l'eau, on voit le liquide monter à chaque mouvement de déglutition (Maissiat). Il se produit en même temps une raréfaction de l'air de la caisse du tympan qui détermine un peu de dureté de l'ouïe.
G. Occlusion des voies respiratoires. — Cette occlusion porte à la fois sur l'orifice supérieur du larynx et sur la glotte. 1° V occlusion de V orifice supérieur du larynx est due à l'abaissement de l'épiglotte; l'épiglotte est refoulée par la base de la langue qui se porte en arrière, et ce refoulement est favorisé par l'ascension du larynx; en outre, peut-être y a-l-il aussi abaissement de l'épiglotte par ses muscles propres (fibres thyro- et ary-épiglol tiques). Cependant l'incision de l'épiglotte chez le chien (Longet) ne gêne eu rien la déglutition des aUments solides; elle gêne seulement un peu celle des liquides. Si on avale un bol alimentaire imprégné d'une encre noire, et qu'on examine ensuite les parties au laryngoscope, on voit que la base de la langue, les replis glosso-épiglottiques, la face antérieure de l'épiglotte, les gouttières laryngo-pharyngées, l'ouverture de l'œsophage, sont seules noircies par le contact du bol alimentaire, tandis que la face postérieure de l'épiglotte et l'intérieur du larynx ont conservé leur coloration normale (Guinier). 2° L'occlusion de la glotte a lieu pendant la déglutition, si on s'en rapporte à l'examen laryngoscopique ; il est vrai que dans ce cas les conditions de la déglutition sont tout à fait changées ; cependant un fait qui semble prouver celte occlusion, c'est que l'expiration est complètement arrêtée et la voix impossible au moment de la déglutilion. Mais celte occlusion ne parait pas être indispensable, au moins chez certains animaux; car Longet a pu, par une ouverture à la trachée, introduire une pince et maintenir la glotte dilatée sans gêner la déglutition des solides et des liquides, et l'expérience de Guinier, citée plus haut, indique qu'à l'état normal, les aliments ne pénétrent pas dans la cavité du larynx. D'après Longet, l'occlusion de la glotte dans la déglutition ne serait pas due à l'action des muscles propres, mais à celle du constricteur inférieur. Il a vu en etfet cette occlusion persister après la section des nerfs récurrents et du rameau du crico-thyroïdien. Par contre, la persistance de la sensibilité de la partie sus-glottique du larynx est indispensable pour éviter l'introduction dans la trachée de parcelles alimentaires et surtout de liquides qui auraient pu franchir l'orifice supérieur du larynx; si on sectionne les nerfs laryngés supérieurs, cette sensibilité est abolie, ces parcelles n'excitent aucun mouvement de toux et, au lieu d'être expulsées, pénètrent dans la trachée quand la glotte s'ouvre après la déglutition.
D. Occlusion de l'isthme du gosier. — Cette occlusion, dont le mécanisme a été étudié plus haut, persiste pendant tout le temps de la déglutition pharyn-
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gienne, comme le prouve le maintien de la pression de l'air dans la cavité buccale ^Carlet;.
Pendant ce temps de la déglutition, le pharynx représente donc une cavité qui n'a d'issue que du côté de l'œsophage, grâce à l'occlusion hermétique des trois ouvertures, nasale, laryngienne et buccale. D'après Cartel, la diminution de pression de l'air dans le pharynx délerminerait uue véritable aspiration du bol. En même temps l'ascension du larynx dilate l'origine de l'œsophage et favorise cette aspiration (Guinier, Arloing).
3° Troisième temps. — Le bol alimentaire franchit l'œsophage. — Une fois le bol alimentaire arrivé dans la partie supérieure de l'œsophage, le pharynx retombe, les trois oriûces mentionnés plus haut s'ouvrent de nouveau et le bol traverse de haut en bas l'œsophage sous l'influence des contractions successives des fibres circulaires et des fibres longitudinales; les fibres longitudinales portent au-devant du bol la partie de l'œsophage située au-dessous de lui et les fibres circulaires le refoulent alors de haut en bas. La pesanteur n'a à peu près aucune influence sur la déglutition; on avale parfaitement la tète en bas.
II a été fait, dans ces dernières années, des recherches intéressantes sur la physiologie de l'œsophage et son rôle dans la déglutition (Lannegrace, Kronecker et Meltzer).
La contraction de l'œsophage varie suivant les espèces animales. Chez le chien et le lapin, chez lesquels il est constitué presque entièrement par des fibres striées, il se contracte comme un muscle strié; chez le chat et chez l'homme, sa partie centrale se comporte comme un muscle strié, sa partie inférieure comme un muscle lisse; chez l'homme, d'après Kronecker, sa contraction totale demande environ 6 secondes. Mosso, Lannegrace et Kronecker n'y ont jamais observé de mouvement anlipéristaltique (1).
Il y a deux choses essentielles à distinguer au point de vue du mécanisme de la déglutition, ce sont le volume et la consistance du bol alimentaire. Si le bol alimentaire est petit et liquide, constitué par exemple par une gorgée d'eau, il ne faut pas plus de 1 dixième de seconde pour que le liquide passe de la bouche dans l'estomac. On voit en effet, dans ce cas, que deux ballons placés l'un dans le pharynx, l'autre dans la partie inférieure de l'œsophage, sont comprimés presque simultanément par le passage du bol liquide, comme le prouve l'ascension des deux leviers des tambours enregistreurs (voir : Vroci'dés, p. 332). La contraction de l'œsophage ne se produit qu'après le passage du bol. Cette contraction d'après les tracés de Krenecker, ne se fait pas de la môme façon dans les divers segments de l'œsophage et d'après lui, ce conduit devrait, h ce point de vue, être divisé en trois segments; dans la première portion (segment cervical) la contraction débute une seconde et demie après le début de la déglutition et dure 2 à 3 secondes; dans le segment moyen, elle débute au bout de 3 secondes et dure 6 à 8 secondes; dans le segment inférieur, elle commence après 6 secondes et en dure 10 à 12. Les choses se passent à peu près de môme dans la déglutition d'un bol modérément volumineux et semi-liquide. Dans ces cas, les contractions de l'œsophage survenant après le passage du bol, ne serviraient donc qu'à pousser les parcelles alimentaires restées dans le conduit, comme par une sorte de déglutition secondaire. La figure 347 donne, d'après Kronecker, le tracé d'une déglutition. Il n'en est plus de même
(I) Voir aussi : Nerf prieiimogastrique.
quand le bol est volumineux et solide ou demi-solide. Dans ce cas, la déglutition est beaucoup plus lente et le bol peut même s'arrêter un certain temps en certains points de l'œsophage, et il peut laisser passer ainsi au-dessus de lui plusieurs contractions œsophagiennes avant qu'une contraction efficace l'entrahie plus bas. Du reste, même dans les conditions normales, il semble exister certains points auxquels il y a un arrêt temporaire; ainsi après l'ingestion de liquides corrosifs, Virchow a remarqué que les cautérisations profondes avaient lieu en trois endroits.
Fig. 347. — (jrap/tiqiie d'une dcgluiition {*).
à l'entrée de l'œsophage, au lieu de croisement de la bronche gauche et en avant du cardia, tandis que dans le reste de l'œsophage il n'y avait pour ainsi dire pas de lésion .
Il faut aussi distinguer les déglutitions isolées et les déglutitions associées et successives (Arloing, Kronecker). Dans ce dernier cas, d'après Kronecker, les contractions de l'œsophage sont enrayées et ne se produisent qu'après la dernière déglutition, et elle sont d'autant plus tardives que le nombre des déglutitions est plus considérable.
D'après les recherches de Ranvier, la déglutition subit toujours un temps d'arrêt au cardia {quafriême temps de la déglutition). Le cardia, chez l'homme, paraît fermé dans les conditions ordinaires. Chez quelques animaux (lapin), il est le siège de contractions rythmiques déjà constatées par Magendie. Si chez un animal, on introduit par l'estomac le doigt dans le cardia, on sent très bien, à chaque mouvement de déglutition que l'œsophage présente une constriction qui descend le long du doigt.
En résumé, la facilité et la rapidité avec laquelle le bol alimentaire est dégluti, dépendent surtout de son volume et de sa consistance. Tantôt la contraction du mylo-hyoïdien et de l'isthme du gosier suffit pour projeter rapidement le bol jusque dans l'estomac, sans que l'œsophage et le pharynx aient à intervenir; on peut même sectionner les constricteurs du pharynx sans empêcher la déglutition (Mellzer); l'œsophage se comporte dans ce cas comme un tube inerte; tantôt l'action musculaire du pharynx et de l'œsophage est nécessaire ; dans ce cas la déglutition est beaucoup plus lente et souvent entrecoupée de pauses et de temps d'arrêt. On a fait jouer un rôle à Vaspiration du bol, à cause de la diminution de pression intra-œsophagienne due à la dilatation de l'œsophage au début de la déglutition ; mais étant donnée l'occlusion des fosses nasales et de l'isthme du
(*) 1, Trac/'' drns compressions du ballon pharyngien. — A, compression du liallou par le bol alimentaire (masse ilemi-liquidc) lancé par la contraction du mylo-hyoidien. — B, contraction du pharynx. — 2, Ligne, sur laquelle son/ marquées les secondes. — 3, Tracé des compressions du ballon œsophagien enfoncé à 12 centimètres de profondeur. — C, compression du l)allon par le Loi alimentaire ; correspond à A. — D, compression par les résidus du bol alimentaire chassés par la contraction du pharynx B. — E, coutractiou de l'œsophage.
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gosier, cette aspiration ne peut jouer qu'un rôle tout à fait accessoire. Il y a lieu en tout cas de repousser le mécanisme de la ventouse admis parMaissial.
La déglutition du bol alimentaire par l'œsophage se lait avec une très grande l'orce. Mosso, dans ses expériences sur le chien, a vu la dégUililion s opérer encore quand la boule qu'il faisait avaler était retenue par un poids de 250 à 450 grammes. Je dois dire cependant que, dans des expériences faites sur lui-même, Lannegrace a trouvé des chiffres beaucoup plus faibles.
La déglutition s'accompagne de deux bruits qui s'entendent quand on ausculte l'œsophage le long du rachis (Hamburger, Kwald, Zenker, Quincke, etc.). Le premier bruit correspond au moment où le bol est lancé dans le pharynx, le second au moment où il traverse le cardia; ce dernier serait dû d'après quelques auteurs au mélange de l'air et des liquides alimentaires. La signification de ces bruits est encore incertaine.
La déglutition s'accompagne de l'ouverture de la trompe d'Eustache due aux fibres du péristaphylin externe qui s'attachent à la partie membraneuse de la trompe.
Pour que la déglutition s'accomplisse, il faut qu'il y ait quelque chose à déglutir, il est impossible d'avaler à vide. La cause en est dans l'absence du stimulus qui détermine, par son contact avec la muqueuse, la production des mouvements réflexes. Il y a cependant quelques restrictions à apporter à cette opinion, car d'après les expériences de Gosse et de Magendie, on peut déglutir de l'air; mais dans ce cas, il y a toujours déglutition d'une petite quantité de salive.
D'après Scliiff, la déglutition des liquides laisserait toujours dans le sillon glosso-épiglotlique quelques gouttes de liquide qui donnent lieu à une déglutition secondaire. Si, en efîet, on observe ce qui se passe après avoir bu une certaine (juantité de liquide, on observe quelques secondes après une nouvelle déglutition qui empêche que ce reste de liquide n'arrive à la glotte. Pour Schiff, cette déglutition secondaire serait déterminée par l'irritation des ventricules du larynx par le liquide descendu du sillon glosso-épiglottique.
A chaque mouvement de déglutition, il se produit, au début, une légère contraction du diaphragme qui dilate la cavité thoracique et par suite l'œsophage. On peut, quand on déglutit, suspendre la respiration dans toutes ses phases ou, dans une série de déglutitions successives, les entrecouper de respirations plus ou moins amples (Lannegrace).
Innervation. — VUnnervation motrice de la déglutition est très compliquée à cause du grand nombre de muscles qui entrent en jeu dans cet acte. On y trouve en efîet parmi les nerfs moteurs, le glosso-pharyngien (muscles du pharynx), le facial (péristaphylin interne), l'hypoglosse (langue), le trijumeau (péristaphylin externe, muscles sus-hyoïdiens, muscles masticateurs), le pneumogastrique (muscles du larynx, œsophage). Les nerfs sensitifs proviennent du trijumeau (voile du palais), du glosso-pharyngien (langue et pharynx), du laryngé supérieur (orifice supérieur du larynx). L'excitation de ces différents nerfs produit des mouvements de déglutition (Waller et Prévost). La sensibilité œsophagienne vient du pneumogastrique. Le centre des mouvements do déglutition se trouve dans la moelle allongée.
Bibliographie. — F. Falk : Ueber den Mechanismus dcr Schluckbewequng (Arch f Physiol., 1880). — H. Kronecker et S. Meltzer : Veber die Vorgânge beim SchïmkenM \' — H. Kronecker : Ueber den Schluckact, etc. (Arch. f. Physiol., 1881). — II. Kronecker et S. Meltzer : Ueber den Schluckmechanismus, etc. (Bori. Acad., 1881). — M\nc0NDES- Uesexde : Ét. sur le mécanisme de la fermeture de l'arrière-cavité des fosses nasales dans la douche wébérienne, Th. de Bordeaux, 1882. - H. Kronecker et S. Meltzer : Der Beaunis. — Physiologie, 3c édition. Ij, 22
Schlurkmechanismus (Arch. f. Physiol., 1883). — S. Meltzer : Schluckgei'ciusche im Scrobiculus cordis (Cbi., 1883). — C. A. Ewald : lleber dus Sch/uckqeniusch (Berl. kh WochoDst hr., 1883). — Lan.negrace : Ét. exp. des fonctions de l'œsophage, 1883. — H . Kronecker : Die Schluckbewegung (D. med. "Wocheuschr., 1884). — H. Dirksen : Beitrag zur Lehre von den Sc/dtickgerSuschen, 1885. — G. Passavant : Wie komml der Versch/uss des Kehlkopf'es des Mensclien beim Schlucken zu Stande? (A. de Virchow, t. CIV, 188(5). — C. A. Ewald : Ueber die Bedeulung der sogenannten zweilen Schluckgeniiisches (Arch. f. PhysioL, 188G'. — Laborde : Sur un procédé pour constater, chez le chien, le jeu fonctionnel du voile du palais (Soc. de hioL, 1886). — E. Destrée : Les bruits de la déglutition (J. de méd. chir. et pharmacol. Brux., 1887). — H. Quincke : lleber Luftschlucken und Schluckgeriimche (Arch. f. exp, Pat., t. XXII, 1881) (I).
Mouvements de l'estomac
Observation des mouvements de Testomac. — Mi^e à 7iu de Veslomac par l'ouverture du ventre. — Eu général, les mouvements de l'estomac, surtout les mouvements spontanés, sont peu marqués ; cependant on observe, même sur l'estomac extirpé, des contractions rythmiques, spécialement dans la partie cardiaque, et qui gagnent peu à peu le pylore. Les mouvements deviennent plus prononcés par une excitation galvanique ou mécanique et se traduisent par une contraction circulaire de l'estomac au point irrité. La
dilatation de l'estomac par une vessie de caoutchouc qu'on introduit dans l'estomac et qu'on dilate ensuite par l'insufflation, amène aussi des contractions de cet organe. Les fistules gastriques, soit sur l'homme, soit sur les animaux, ont permis d'observer les mouvements communiqués par les contractions stomacales aux substances contenues dans sou intéi'ieur. D"après de Beaumont, les matières suivraient la grande courbure en allant du cardia au pylore et reviendraient le long de la petite courbure en allant du pylore au cardia, et ce mouvement Fig. 348. — Mouvements de l'estomac (*). de rotation durerait de une à trois
minutes. D'après d'autres auteurs, ce mouvement se ferait au contraire comme le représente la figure 348. — Pr. de Réclam.
— Réclam a imaginé un procédé pour étudier les mouvements de l'estomac ; il donne à des chiens du lait riche en caséine; puis il sacrifie l'animal; la direction des sillons à la surface de la masse coagulée indique le sens de la rotation de cette masse. — Pr. de Hofmeister et Schutz. — L'estomac (chien) est extrait sur l'animal de suite après la mort et suspendu dans une étuve humide à parois vitrées de façon à pouvoir facilement dessi- Qer, grâce à un quadrillage tracé sur la vitre, les changements de forme de l'estomac.
L'estomac se dilate au fur et à mesure que les aliments arrivent par le cardia; en môme temps que se fait cette dilatation, la grande courbure ainsi que le grand cul-de-sac, qui sont les parties les plus expansibles de
(1) A consulter : Dzondi : Die Functionen des weichen Gaumens, 1831. — Longet : Rech. sur les fonctions de l'épiglolle, etc. (Arch. de méd., 1841). — Debrou : Fonctions des 7nuscles du voile du palais, 1841. — Guinier : E.rpér. physiologiques sur la déglutition faites au moyen de l' auto-laryngoscopie (Comptes rendus, 1865). — Moura : Mém. sur la déglutition (Journ. de l'Anat., 1867). — Carlet : Sur le mécanisme de fa dcglutition (Comptes rendus, 1873). _ A. Mosso : Ueber die Bewegungen der Speiserohre (Moleschott's Unt., t. XI, 1874).
— Fiaux : Rech. expér. sur le mécanisme de la déghdition, 1875. — Carlet : Sur le mécanisme de la déglutition (Comptes rendus, t. LXXXV, 1877). — F. Falk : Ueber den Mechanismus der Schluckbewegung (Arch. fiir Physiol., 1880). — Ranvier : Leçons d'Aîiat. générale, 1880.
(*) a, direction du cardia e au pylore d. — h, direction en sens inverse.
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Testomac, se portent en avant et s'appliquent à la paroi abdominale antérieure.
Les contractions de l'estomac à l'état normal sont très lentes et très peu intenses; cependant elles suffisent pour opérer le mélange des diverses sub stances alimentaires entre elles et avec le suc gastrique. On a admis (Kiiss et Duval), que pendant la digestion stomacale l'estomac se divisait en deux portions par la contraction de ses libres obliques (cravate de Suisse) : une partie inférieure gauche (S) (fig. 349), correspondant au grand cul-de-sac, réservoir où s'accumuleraient les aliments pour v subir r . . • .. ' ■ ^ /I \ Fis. 349. — Effets de la
1 action du suc gastrique; une partie supérieure (L), f.^„i,,,,aon de la cra-
constituant un canal qui longerait la petite courbure vaie de Suisse {*). et permettrait aux liquides (et à certains aliments?)
de passer directement de l'œsophage dans le duodénum. Larger, dans un cas, a observé directement sur l'estomac du chien cette contraction des fibres obliques.
Hofmeister et Schiïtz ont vu, par leur procédé, une contraction annulaire marchant du grand cul-de-sac vers le pylore, et se terminant par une contraction de l'antre du pylore. L'estomac était plein, on observait un mouvement inverse ramenant les aliments vers le grand cul-de-sac.
Pendant la durée de la digestion stomacale, le pylore est fermé par la contraction de son sphincter, et ce sphincter ne s'ouvre que par moments pour laisser passer successivement le chyme dans le duodénum. Cette ouverture du sphincter se fait par action réflexe sous l'influence d'une excitation de la muqueuse qui ie recouvre, mais dont la nature est tout à fait inconnue.
L'excitation directe de l'estomac (électrisé) détermine ordinairement un étranglement circulaire qui disparaît peu à peu.
Les mouvements de l'estomac sont augmentés ou accélérés par la strychnine, la nicotine (à faibles doses), la caféine, la vératrine, les vomitifs, etc. ; ils sont arrêtés ou affaiblis par l'atropine, la cocaïne, la pilocarpine, le chloral (Schiitz).
Vomissement. — Quoique le vomissement appartienne plutôt à la physiologie pathologique qu'à la physiologie normale, il est impossible de le passer sous silence. Le vomissement est précédé d'une sensation interne particulière, la nausée. L'acte mécanique du vomissement comprend, d'après les expériences de SchilT, deux stades : un stade préparatoire et un stade d'expulsion. Le stade préparatoire est dùà l'estomac et consiste essentiellement en une dilatation du cardia. Cette dilatation qu'on peut sentir en introduisant le doigt par une fistule gastrique dans l'orifice du cardia, serait active, d'après SchilT, et due à la contraction des fibres longitudinales de l'œsophage; si ces fibres sont désorganisées, le vomissement est impossible; il en est de même si l'estomac est paralysé. Le deuxième stade consiste dans l'expulsion violente des matières et exige l'interven-
(*) A, coupe verticale de l'estomac à l'état de repos ; »i, vi, cravate de Suisse. — B, contraction de ces faisceaux musculaires, m, m, rapprochant les parois de l'estomac de façon à diviser sa cavité en deux loges L et S (Kiiss et Duval).
tion de tous les muscles de l'ovoïde abdominal : diaphragme el muscles abdominaux, comme dans l'efl'ort. En effet, si on ouvre le ventre pour mettre l'estomac à découvert, le vomissement ne peut plus se faire ou se faire que très incomplètement; et, d'autre part, comme le prouve une expérience célèbre de Magendie, on peut remplacer l'estomac par une vessie de porc et voir le vomissement se produire après injection d'émétique dans les veines, par la seule influence des muscles abdominaux ; mais il faut que l'orifice cardiaque de l'estomac soit enlevé avec l'estomac, comme l'a montré Tantini; sans cela la dilatation du cardia ne se produisant pas, le vomissement n'a pas lieu. Pendant le vomissement, le pylore reste fermé par la contraction énergique de son sphincter; les matières se trouvent ainsi poussées violemment de l'œsophage et de là dans le pharynx et la cavité buccale. I. 'orifice supérieur du larynx et l'isthme pharyngo-nasal sont obturés par le mécanisme déjà décrit à propos de la déglutition ; seulement, il arrive souvent que la pression est si forte qu'elle surmonte la résistance du voile du palais et que les matières sont rejetées par le nez. L'occlusion de la glotte précède le vomissement, mais ne paraît pas être absolument indispensable. Chez un jeune homme atteint de plaie de l'abdomen et dont l'estomac était plein, Patry a vu, après l'administration d'un vomitif, des contractions lentes se produire dans le stade de nausée, contractions allant du cardia au pylore et qui se terminèrent par le vomissement.
François- Franck et Arnozan ont étudié les variations de pression de la cavité tboracique, de l'œsophage et de l'estomac dans le vomissement. Au début, Ja pression tboracique est négative et la pression positive de l'abdomen favorise le passage du contenu de l'estomac dans l'œsophage; dans le second stade, stade d'impulsion, la pression tboracique devient positive comme la pression abdominale et détermine le rejet des matières contenues dans l'œsophage. Les différentes espèces animales présentent de très grandes différences au point de vue du vomissement. Très facile chez les carnivores et en particulier chez le chien et le chat, il est à peu près impossible chez le cheval et chez les ruminants.
La régurgitation est le retour dans la bouche d'une partie du contenu de l'estomac; ce retour a lieu sans efforts, et chez certaines personnes il est volontaire et peut devenir habituel (rumination ou mérycisme). Certains physiologistes, Brown-Séquard, Cosse, ont utilisé cette faculté pour étudier les modifications des aliments dans l'estomac.
L'éructation est l'expulsion violente de gaz stomacaux avec production d'un son à la partie supérieure de l'oisophage.
Innervation. — Le pneumogastrique est le nerf moteur de l'estomac. Son excitation détermine des contractions de cet organe; cependant la section des deux pneumogastriques n'abolit pas complètement les contractions de l'estomac. L'influence du plexus cœliaque admise par Eckhard est douteuse. Le centre des mouvements de vomissement se trouve dans la moelle allongée.
Bililiog^raphie. — G. Meli>inger : Deitr. zitr Kenntniss des Evbrechens (A. de Pfl., t. XXIV, 1880). ~ P. Lesshaft : Zw Lage und Bewegung des Magcns (A. de Virchow, t. LXXXYl, 1S81). — W. His : Eru'idening, etc. (id.). — W. Jawohski : Vers, zur Ausmittelung der Gesammùnenge des fliissigen Inhalles im menschlichen Magen (Zeit. f. Biol., t. XVIII, 1882). — A. Cahn : Antiperist. Magcnbeujegungen (Deut. Arch. f. kl. Med., t. XXXV, 1884). — F. IIoFMEiSTER ct E. ScHUTZ : Ueher die automatise hen Bewegungen des Magens (Arch. f. exp. Pat., t. XX, 1885). — E. Schltz : Zur Kenntiiiss dcr motor. Funciion des Magens (Prag. Zeit. f. Heilk., t. VI, 1885). — A. Johannessen : Ueber dus Wiederkuuen beini Mensclien (Zeit. f. kl. Med., t. X, 1885). — Rossbaciia : Ueber die BeweguJigen des Magens, des Pylorus und Duodénums (4^ Congr. f. inn. Med., 1885). — E. Schutz : Ueber die Einwirlaing von ArzneistofJ'en au f die Magenbewegungen (Arch. f. exp. Pat., t. XXI
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1887). — K. Betteuieim : Eiii Fall von numination (Cbl. f. kl. Me<i., 1887). — A. Joiian- NEssEN : Zwei neue Falle von Wido-kauen beim Menscfien (Zoitsch. f. kl. Mod., t. 1887). — G. Colin : Sid- les mouvements de l'estomac (Bull, de l'Acad. de iiiéd., 1887). — V. Pfungen : Vers. iib. die Bewegungen des Antvum pyloncum beim Menschen (Cbl. f. Physiol., t. I, 1887). — V. Pflngen et Ullmaxn : Ueber die Bewegungen des Antrum pijlori beim Menschen (Cbl. fur Physiol., t. I) (1).
Mouvements de l'intestin grêle
Observation des mouvements de l'intestin grêle. — Observation directe. — Si ou ouvre le veulre et qu'où luelte à uu les iutestius sur uu animal vivant ou qu'on vient de sacrifier, on voit toute la masse intestinale parcourue par des mouvements qu'on ne peut mieux comparer qu'aux mouvements d'un tas de vers, d'où le nom de mouvements vermicu/aires : ces mouvements sont surtout très intenses au moment de l'agonie. Ces mouvements sont de deux sortes : les uns consistent en alternatives de constriction et de relâchement circulaires qui se propagent de proche en proche le long de l'intestin ; les autres consistent en véritables déplacements des anses intestinales les unes sur les autres. On a attribué ces contractions à l'action de l'air et au refroidissement de l'animai; mais aucune de ces deux couditions ne peut en être la cause exclusive, car elles se produisent encore quand on respecte le péritoine ou quand la température de la chambre est égale a celle de l'animal. On peut du reste, pour éviter l'action de l'air, plonger l'animal dans un bain d'eau salée tiède en assurant la respiration par un tube dans la trachée (V. Braam Houckgeest). La circulatiitu parait avoir plus d'intluence, et ces contractions sont déterminées aussi bien par l'anémie que par l'hyperhémie de l'intestin; ainsi, elles augmentent par la dyspnée, la compression de l'aorte, l'occlusion de la veine porte, l'injection de sang rouge dans les vaisseaux; cependant, une hyperhémie veineuse trop forte les fait cesser. Elles sont arrêtées par le froid, jusqu'à -f- 19°, et augmentées par la chaleur. L'excitation directe de l'intestin soit galvanique, soit mécanique, agit beaucoup plus vivement sur lui que sur l'estomac et produit une contraction énergique au point touché. — On peut enregistrer les contractions de l'intestin en introduisant dans une anse intestinale des ampoules en caoutchouc, qui comnmniquent par un tube avec le tambour du polygraphe. La conti'action de l'intestin comprime l'ampoule, et la pression de l'air se communique au levier enregistreur qui s'élève. Ces instruments, dont la disposition peut varier, ont reçu le nom d'entérographes (entérographes de Legros et Onimus, d'Engelmann, etc.). — J. Hess, pour étudier les mouvements de l'intestin, introduit par une listuie stomacale un petit ballon de caoutchouc jusque dans le duodénum. Le ballon est entrainé plus ou moins loin et avec plus ou moins de force par les contractions péristaltiques.
Les mouvements de l'intestin grêle ont pour but la progression des matières alimentaires depuis le pylore jusqu'à la valvule iléo-Ciccale. On les a divisés en péi-istallifjucs, qui favorisent ce mouvement de compression, et antipérislaltiques, qui se produiraient en sens contraire. Cependant ces mouvements antipérislaltiques ne paraissent pas se présenter dans les conditions tout à fait normales. Ce qu'il y a de certain, c'est que ces contractions ne sont pas continues, mais sont rythmiques et séparées par des intervalles de repos, et en outre, qu'elles sont loin de se faire dans les circonstances normales avec la violence qu'on observe chez les animaux au moment de l'agonie. La présence des aliments, la bile, la chaleur, favorisent ces mouvements; ils paraissent s'arrêter pendant la nuit et pendant le sommeil.
(1) A consulter : .Magendie : Mém. sur le vomissement, 1813. — Cambay : Sur le mergcisme, 1830. — Legallois et P. A. Béclard : Expér. sur le vomissement (OEuvres de Le"-allois, 1830). — Budge : Die Lehre vom Erbrec/ien, 1840. — Schilî : Ueber die active Theil-
nahme des Magens am Mcc/ia?iisnius des Erbrechens (Unt. zur Naturl., t. X, 18G7). V
Braam-Houckgeest : Unt. iiljer Peristaltik des Magens und Darmkanals (Arcli. de Pflu"-er t. VL 172). — Arnozan et F. Franck : Rôle de /'aspiration tlioracique et passage au cardia des matières stomacales pendant le vomissement (Soc. de biologie, 1879).
La progression des aliments dans l'intestin grêle n'est donc pas continue; elle subit des temps d'arrêt et quelquefois même des mouvements de va-et-vienl; la durée du séjour des aliments dans l'intestin grêle est d'environ deux à trois heures.
Innervation de l'intestin grêle. — Le pneumogastrique paraîL contenir les nerfs moteurs de l'inlesliu grêle (voir : Vneumo gastrique). Le nerf splanchnique au contraire agit comme nerf d'arrêt. D'après 0. Nasse, le splanchnique renfermerait en outre des iilets moteurs pour l'intestin. L'opium, la morphine, la belladone diminuent et peuvent arrêter les mouvements péristaltiques ; la nicotine, la muscarine, la caféine, beaucoup de purgatifs produisent l'effet contraire.
Une fois arrivés à la partie inférieure de l'intestin grêle, les aliments passent facilement à travers l'orifice de la valvuve iléo-ca^cale pour se jeter dans le cœcum, tandis que la constitution anatomique de cette valvule s'oppose au reflux des matières du gros intestin dans l'intestin grêle.
Les mouvements du gros intestin ressemblent à ceux de l'intestin grêle et se produisent dans les mêmes conditions. Mais, grâce à la disposition des parois du gros intestin, le séjour du bol alimentaire, devenu le bol fécal, y est bien plus considérable que dans l'intestin grêle, quoique la longueur de ce dernier soit beaucoup plus grande. En effet, les matières, arrêtées par les replis falciformes transversaux de la muqueuse, séjournent plus ou moins longtemps dans les cellules du gros intestin, y perdent une partie de leur eau et y acquièrent peu à peu les caractères excrémentitiels. Les matières fécales, ainsi poussées de proche en proche par les contractions des libres circulaires, s'accumulent graduellement dans l'S iliaque, refoulant devant elles celles qui s'y trouvaient déjà et qu'elles font descendre dans le rectum jusqu'au-dessus des sphincters.
La pression abdominale s'exerce sur les matières contenues dans l'S iUaque et se transmet par elles jusqu'aux matières contenues dans la partie inférieure du rectum. Tant que cette pression ne dépasse pas une certaine limite, la tonicité du sphincter interne suffit pour les retenir sans que nous en ayions conscience; mais si la pression augmente, il survient une sensation particulière, besoin de défécation; sous l'influence de ce besoin, il se produit involontairement une série de contractions réflexes intermittentes du rectum et de l'S iliaque, qui tendent à expulser les matières fécales; ces contractions vaincraient alors la résistance du sphincter interne si le sphincter externe strié ne se contractait pas volontairement pour les repousser. Si, au contraire, on satisfait au besoin, la défécation se produit par l'action combinée des fibres rectales et des muscles abdominaux (mécanisme de l'effort). Le rectum seul peut suffire si les matières sont molles et peu résistantes; ainsi, chez les chiens, le cobaye, etc., la galvanisation du rectum
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amène des contractions énergiques et l'expulsion des matières fécales, le ventre étant ouvert, par conséquent sans que les muscles abdominaux puissent intervenir. Mais, habituellement, dans Jes conditions normales, ces muscles interviennent et d'autant plus énergiquement que les matières sont plus dures et plus volumineuses. Les fibres longitudinales du rectum se contractent et dilatent l'orifice anal, en même temps que le releveur de l'anus, tout en contribuant au mécanisme de l'efï'ort, comprime la face postérieure du rectum d'arrière en avant et soulève sa partie inférieure au devant de la masse fécale; celle-ci, sous l'inlUience de la pression considérable produite par les muscles abdominaux, surmonte facilement la résistance tonique des sphincters et franchit l'ouverture anale.
D'après (.)'Beirne, le rectum ne servirait que de lieu de passage et non de réservoir pour les matières fécales qui s'accumuleraient dans l'S iliaque. Cette manière de voir est repoussée par la plupart des auteurs.
Innervation. — Les mouvements de défécation sont sous l'influence d'un centre nerveux qui se trouve à la partie inférieure de la moelle lombaire, centre ano-spinal de Masius. Pour la tonicité du sphincter anal, voir : Excnltion urinaire.
Rôle mécanique des gaz intestinaux. — I^es gaz intestinaux maintiennent la béaiice du tube alinicntaire. En outre, et c'est là leur rôle le plus important, ils lransforniei)l la cavité abdominale, au point de vue mécanique, en une sorte de bulle gazeuse élastique qui répartit la pression dans l'elïort et qui, dans l'expiration, tend à refouler en haut le diaphragme par son élasticité.
Uiblio;;rapliie. — G. Sai.violi : Eine neue Méthode fur die Uniers. der Functionen des D û nndanns {Arch. î. Physiol., 1880;. — Ii). : Niiovo melodo pev lo studio délie funzioni delV iiifesfino tenue (Arch. per 1p se. mcd., t. V, 1882).|— H. Notiinagel : Exper. Unt. ûb. die Darmbewegungen -^Zcit. 1'. kl. Mcd., t. IV, 1882). — Id. : Zur ch. Reizi/ng der glattei: Mnsl<el7i (Arch. f. pat. An., t. LXXXVIII. 1882). — K. Bardeleben : Die Ëimcirlcunr/ va?. Kali-und Natronsalzen au f die Muslceln de.s 7netisc/dichen Darmes {\d., t. LXXXIY, 1882). — S. FtBiM : Einfluss der electrischen Itiduclionss trame, etc., auf die Geschwindigtieit der Bewegungen des Dûnndarms (Cbl., 1882). — lo. : Influence, etc. (Arch. ital. de biol., t. III. 1883). — S. KrBixi ot M. Luzzati : Sopra alcune esperienze rignardanti la fisiologia deil' inlestino (Acad. di Torino, 1883). — K. B. Lehmaisn et lî. Richeut : Eine Thirij-Vellasche Darmfistel an der Ziege (A. de Pfl., t. XXXIII, 1883). — 0. Floel : Die \yirlanig der Kalium-und Nalriiimsnlze nu f die glalte Musculalur verschiedener Thiere {A. de Ptl., t. XXXV, 1884). — J. Ott : Intestinal peristalsis (Ott's Contrib. to physiol. t. YI, 1884). — S. ExNER : Zur Meclianilc der perisialtischen Beiregungen (A. de Plluger. t. XXXIV, 1884). — Dehieiuie : Lavnlvule de Bauhin (Lyon méd., t. L, 1885). — S. Fubim •et M. LizzATi : Zur l'hysiol. des Darws (Molesch. Unt. zur Naturl., t. XIII, 1885). — G. KoL'CH : Physiol. du gros infestin, 1885. — J. Hess : Vers. ûb. die pcristalt. Bewegung, etc. (D. Arch. f. kl. Mod., t, XL, 1887) (1).
(IJ A consulter : L. Rosenthal : De tono cum musculorum tum eo imprimis, qui sphinclerum tonus vocatur, 1857. — W. Busch : Bcitr. zur Physiol. der Verdaungsorgane (Arch. fur pat. Auat., 1858). — 0. Nasse : Zur Physiologie der harmbewegung (Gcntralhl., 18G5)! — Id. : id., 18GG. — Lcf?ros et Oniuius : Rech. expér. sur les mouvemenls de Cintestin (.lourn. de i'Anat.. t. Vil, 1869). — Engelinaiin : Uel)er die peristaltische Bewegung (Arch. de Ptliiger, t. IV, 18711. — S. Mayer et v. iJasch : Unt. ûljer Darmt)ewequngcn {Mcd. Jahr- ])uch., 1871). — V. Braam-Houckgeest : Zweite Mittheil. ûber Maqcn laid Darvweri'italtik (Arch. de Pflugcr, t. VIII). ./ / *
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CHAPITRE VI
MÉCAiNIQUE DE l'eXGRÉTION URINAIRE.
L'urine, sécrétée conlinuellement par les reins, arrive dans l'uretère et, sous l'influence de la vis à tergo, autrement dit de la pression de sécrétion, coule des uretères dans la vessie, qui se laisse dilater peu à peu. Si sur un animal on ouvre la vessie pour mettre à nu les orifices des uretères, ou si on les examine chez l'homme dans les cas d'extrophie vésicale, où cette paroi de la vessie est à nu, on voit que l'urine s'écoule goutte à goutte à intervalles réguliers (trois quarts de minute environ). La contractilité de l'uretère aide cette progression de l'urine, surtout quand la vessie déjà distendue tend à accoler les parois de l'uretère au moment de son passage oiîlique à travers les parois vésicales. Les contractions de l'uretère se propagent, de haut en bas, avec une vitesse de 20 à 30 millimètres par seconde et, d'après Engelmann, seraient tout à fait indépendantes du système nerveux.
La vessie se dilate peu à peu, à mesure que l'urine arrive par les uretères, tout en conservant sa forme globuleuse. Cette dilatation a pour conditions l'occlusion des orifices des uretères et l'occlusion de l'orifice uréthral. L'occlusion des orifices des uretères est due à l'accolement pur et simple de leurs parois au moment où ces conduits traversent obliquement la paroi vésicale. Le mode d'occlusion du côté de l'urèthre a été très controversé. Tant que la pression de l'urine dans la vessie ne dépasse pas une certaine limite, cette occlusion est involontaire et inconscienle. Son siège est dans la région prostatique; c'est là que se trouve l'obstacle à la sortie de l'urine et non, comme on l'a cru, dans la région membraneuse. En efi"et, si, sur le cadavre, on introduit une sonde dans l'urèthre, tant que la sonde est dans la partie membraneuse il n'y a pas d'écoulement d'urine; elle s'écoule dès que la sonde arrive dans la partie prostatique; et, du reste, l'expérience chirurgicale montre que l'urine est conservée dans la vessie après l'incision de la partie membraneuse dans l'uréthrotomie externe. L'incision de la prostate, au contraire, est suivie d'une incontinence d'urine. Cette occlusion ne peut, par conséquent, être due aux fibres circulaires de l'orifice uréthral de la vessie, au prétendu sphincter vésical.
Quel est maintenant l'agent de cette occlusion prostatique? Deux conditions entrent en jeu : l'élasticité de la prostate, d'abord, et c'est elle qui maintient l'urine dans la vessie après la mort et qui s'oppose même à sa sortie, quand on presse sur la vessie d'une façon modérée; puis, en seconde ligne, les fibres musculaires de cette région qui constituent un véritable sphincter. Chez la femme, où la prostate n'existe pas, c'est ce sphincter qui, seul avec le' tissu élastique périuréthral, s'oppose à la sortie de l'urine; aussi faut-il une pression bien moindre pour en amener l'expulsion.
Pendant son séjour dans la vessie, l'urine subirait certaines modifications sur lesquelles les auteurs sont loin de s'accorder; suivant les uns, elle de-
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. '^^-^ viendrait plus concentrée (Kaupp) ; suivant d'autres, au contraire, elle absorberait de l'eau et perdrait un peu d'urée qui serait reprise par le sang (Treskin). D'après Edlefsen, l'urine, à mesure de son arrivée dans la vessie, se répartirait par couches de densité croissante en allant de haut en bas et, par conséquent, les parties émises les premières dans la miction seraient les plus denses.
Quand la vessie a acquis un certain degré de distension, ses nerfs sensitifs sont excités, et il se produit par action réflexe des contractions des fibres musculaires vésicales [detrusor urinœ) qui chassent quelques gouttes d'urine dans la partie prostatique de l'urèthre; nous éprouvons alors une sensation particulirre : le besoin d'uriner, à laquelle nous pouvons céder et contre laquelle nous pouvons lutter. Dans ce dernier cas, les fibres striées de l'urèthre (sphincter volontaire des parties prostatique et membraneusel se contractent et refoulent l'urine dans la vessie. Puis, au bout de quelque temps, les mêmes phénomènes se reproduisent et le besoin d'uriner reparaît avec plus de violence. Lorsqu'enfin nous cédons à ce besoin, la miction se produit par le mécanisme suivant : Les fibres musculaires de la vessie se contractent, en même temps que le sphincter volontaire se relnche, et chassent peu à peu l'urine
dans l'urèthre. Kiiss admet au début de la miction un ^ 2^"^
léger effort, avec occlusion de la glotte; alors la con- /
traction seule de la vessie suffit pour expulser l'urine; l Y-"»--. "A
puis, à la fin delà miction, im nouvel effort est néces- VV \ / 4., \'; j
«aire pour chasser les dernières gouttes qui se trou- J^^!LJ'
vent dans la partie uréthrale de la vessie. Celle-ci pren- ^V^^^^^^^'^H
drait alors sous la pression des viscères abdominaux
la forme d'une cupule à concavité supérieure, comme -;:rr=:i:^<!!f
on le voit dans la figure 3oO. Cependant, chez les
, . ^ ^ . Fig- 350. — Schéma de
anmiaux, la vessie peut se vider complètement sous la miction {K\i?>%){'').
l'influence de la galvanisation, sans l'intervention des muscles abdominaux. La contraction des fibres circulaires de l'urèthre et du bulbo-caverneux achève l'expulsion de la colonne d'urine qui se trouve dans l'urèthre après la vacuité de la vessie.
Mosso et Pellacani ont étudié, à l'aide d'un appareil pléthysmographique (voir : Circulation), les mouvements de la vessie. Ils ont constaté que tout acte psychique, tout travail mental s'accompagne d'une contraction de la vessie. Tout ce qui fait contracter les vaisseaux sanguins, tout arrêt de respiration produit aussi une contraction vésicale.
Innervation. — Le centre nerveux de la miction se trouve dans la moefie lombaire ((ioltz).
Tonicité des sphincters. — La lonicité des sphincters a donné lieu aux mômes discussions que la tonicité des muscles ordinaires (voir page 515, t. 1). D'après certains auteurs, Rosenthal, v. WilUcli, etc., les sphincters n'ont pas de lonicité dépendant d'une influence nerveuse et Félasticilé seide entre en jeu pour l'oc-
(*) I. contour (le la vessie (iistenduc par l'urino ; par li-iir propre contraction, ses parois prennent successivcmeut les positions 2, 3, i, 5; puis la poussée des viscères abdominaux les refoule dans la position 6.
clusion permanente du reclum ou de l'urèllire; ils se basent surtout sur ce fait, qu'après la mort et avant l'établissement de la rigidité cadavérique, le rectum et la vessie peuveut encore supporter sans laisser écouler leur contenu une pression au moins égale à celle qu'ils supportent pendant la vie. H. Heidenbain et Colberg furent au contraire conduits par leurs expériences à admettre pendant la vie une contraction tonique involontaire et continue. Ils narcotisent un lapin, placent dans l'uretère un manomètre dont ils augmentent peu à peu la pression jusqu'à ce que les premières gouttes d'urine coulent par l'uréthre; ils tuent alors l'animal par l'acide prussique ou par bémorrhagie et constatent de nouveau la pression nécessaire pour faire paraître les premières gouttes d'urine; toujours la pression nécessaire était plus faible après la mort que pendant la vie. Ces expériences ont été répétées avec le même résultat par Gianuzzi et Naurocki et par Kupresso^v. On peut se demander maintenant si cette tonicité est réflexe ou non. D'après (Jianuzzi, elle serait de nature réllexe; après la section des racines postérieures des nerfs sacrés, il y aurait perte incomplète de l'occlusion de la vessie et du rectum. Un fait cependant qui parlerait contre le caractère réflexe de la tonicité des spbincters, c'est que dausla narcolisation qui affaiblit l'excitabililé réllexe la tonicité des sphincters n'est pas influencée.
Bibling^raphie. — 0. SoKOLOFi' et B. Luchsi.nger : Zur PlnjsioL der Ureteren (A. de Pfl., t. XXVI, 1881). — A. Mosso et P. Pellacani : Suite funzioni délia vescica (Acad. d. Liucoi. ISSI'i. — II». : Sur les fonctions de la vessie (Arch. ital. do biol., 1882). — Id. : Hicerclie fannacologiche sw/li orr/ani a fibre liscie, etc. (.Arch. p. le se. lued., t. V, 1882). — V. Clark : Some remarks on ihe anat. and physiol. of the urinary bladder, etc. (Journ. of anat., t. XVII, 188:0. — P. Pellacam -.De l'action de quelques substances sur les muscles de la vessie (Areh. ital. de biol., t. H, 1883). — K. Boun : Zur Krllik iiber den gegenivartigen Stand der Frage von den Blasenfunctionen (1). Zeit. k. Chir., t. XXV, 1886) (1).
MÉCANIQUE DE LA CIRCULATION
Article I". — Circulation sanguine.
Le sang est contenu dans un système de canaux élastiques dont l'ensemble forme un tout continu et constitue l'appareil vasculaire. Cet appareil, dont il a déjà été donné une idée générale, est disposé de la façon suivante chez l'homme et les animaux supérieurs (fig. 351) :
L'aorte (a), partie du ventricule gauche, va se ramifier (artères) et fournir les capillaires de tous les organes (c), à l'exception de ceux des vésicules pulmonaires : ces capillaires, appelés aussi capillaires généraux, donnent naissance à des veines {dc), qui finissent par se réunir en deux gros troncs (veines caves supérieure et inférieure) qui s'ouvrent dans l'oreillette droite; de l'oreillette droite le sang passe dans le ventricule droit et de là dans l'artère pulmonaire par laquelle il arrive aux capillaires du poumon (P) ; à ces
{\) A consulter : L. Rosenthal : De tono cum musculorum, ete., 18.')7. — Vulpian : Sur la contractilité des uretères (Gaz. uiéd., 1858). — R. Heideuhain et Colberg : Vers, ûber den Tonus des Blasenschliessmuskels (Arch. fur Auat., 1858). — V. Wittich -^Ueber den Tonus des Ihirnblasen-Sphincters (Kônigsb. nied. Jahrb., 18G1). — \V. Engelman : Zur Physiologie des [fréter (Arch. de Piluger, t. II, 1869). — Kupressow : Zur Physiol, des Blasenschliessmuskels (Arch. de Pfluger, t. VI, 1872). — J. Budge : id. (id.).
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. ^'^'^ capillaires font suite des veines {vp) qui constituent quatre troncs (veines pulmonaires), qui s'ouvrent dans l'oreillette gauche, et la communication de cette oreillette gauche avec le ventricule gauche complète le circuit vasculaire. La partie du circuit qui va du ventricule gauche à l'oreillette droite constitue l'appareil de la grande circulation ; celle qui va du ventricule droit à l'oreillette gauche, l'appareil de la petite circulation ou circulation pulmonaire; les cavités gauches du cœur, les veines pulmonaires et 1 aorte et ses branches (artères) contiennent du sang rouge; les veines, les cavités droites du cœur et de l'artère pulmonaire contiennent du sang veineux.
Le sang remplit l'appareil vasculaire de manière à distendre les parois des vaisseaux, autrement dit les vaisseaux contiennent plus de sang qu'il n'en faut pour leur calibre normal, pour leur forme naturelle; le sang se trouve donc, grâce à la force élastique de la paroi vasculaire, sous un état de tension permanente, tension sujette avarier, du reste, avec les variations du calibre total du système vasculaire.
Le sang n'est pas immobile dans les vaisseaux ; il y circule, c'est-àdire qu'il s'y meut et toujours dans lé même sens, de façon qu'une molécule sanguine prise en un point quelconque de l'appareil vasculaire revient au bout d'un certain temps, à son point de départ. La découverte de la circulation a été faite, en 1628, par Harvey.
La circulation du sang se fait d'après les mêmes lois que le mouvement de tous les liquides ; la cause de ce mouvement n'est autre que la différence de pression du sang dans les divers segments du circuit vasculaire, et si le cœur peut être considéré comme l'organe principal de la circulation, c'est que son rôle essentiel est précisément de maintenir cette inégalité de pression.
§ 1". — Principes g^énéruux «l'iiydroflyunniiquc.
Procédés. — Procédés pour l'étude de Técoulement dans les tubes capillaires [Transpiration de Graham). — 1° Pr. de Poiseuille. Pour étudier l écouleiuoiil do? liquides dans los tubes capillaires, Poiseuille s'est servi de l'appareil suivant (tig. 3o2). Un vase de verre eu forme de fuseau, M, se continue à sa partie inférieure
Kig. Vol.
Schéma de l'appareil vasculaire.
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avec un tube qui présentr ^ul• sdu trajet uiio ampoule, A, et se recourbe eusuite horizoutalement eu se contiuuaut par uu tube capillaire, /'; au-dessus et au-dessous de l'auipoule, dont la capacité est connue, sont marqués deux traits c et d. On remplit d'abord l'ampoule A d rau (listillée jusqu'au-dessus du trait c et on place le tube capillaire /"dans un réservoir d'eau ; on fait alors communiquer la partie supérieure du vase M avec un réservoir d'air comprimé et on ouvre le robinet supérieur; le liquide s'écoule par le tune capillaire et, avec un cathétomètre, on détermine le moment où le niveau du liquide aftleure en c; on note alors le temps qui s'écoule jusqu'à ce que le liquide arrive en d: on connaît le calibre du tube capillaire, la température du liquide et la pi-ession
Fig. 35?. — Appareil de Fig. 353. — Transpiromelrc
Poiscuille. d'Haro (*).
de l'air comprimé; il est facile alors de trouver la durée d'écoulement. Regéczi a modifié récemment le procédé de Poiscuille. — 2° l'r. d'Haro. Haro s'est servi, pour étudier la transpirabilité des liquides, d'un simple tube thcrmométrique terminé à sa partie supérieure par une sorte d'entonnoir et à sa partie inférieure par une ampoule; on plonge l'extrémité supérieure dans le liquide ot on aspire par l'ampoule; une fois le tube rempli, on applique la pulpe du doigt sur l'ouverture de l'entonnoir et on retourne le tube, qu'on place sur un support; le liquide" s'écoule et on note le temps de l'écoulc-
(*) A, grande éprouvette. — H, liouclion évasé. — C, tube capillaire muni d'ampoules. — D, D, ajutages en caoutchouc présentant une ouverture latérale. — E, E, tubes en U. — 1,1, traits circulaires tracés sur les ampoules. — T, T, tlii-rmomèlres. — L, bandelette élastique maintenant le tube et les thermomètres sur une plaque di! liège.
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT, '-
mont jusqu'à ce que le niveau «lu liquide soit arrivé à uu trait marqué sur le tube capillaire. Daus des recherclies récentes, il a employé uu appareil plus perfectionne [Mg. 'i^è), le Iranspiromêtre. Daus ce second appareil, le tube capillaire a une autre forme : U présente à chacune de ses extrémités une ampoule de 5 centimètres cubes environ de capacité, communiquant avec des tubes en U dans lesquels plongent des thermomètres divisés en dixièmes de degré; ces diverses pièces, reliées entre elles a laide de manchons en caoutchouc, sont fixées par une bandelette élastique mobile sur une plaque de liège et introduites ainsi dans une grande éprouvette qu'on ferme avec un bouchon fortement évasé.
Pour faire l'expérience, on enlève le thermomètre inférieur, le sang est versé dans le tube eu U, puis le tout étant remis en place, on retourne l'éprouvette et on la pose verticalement sur une table, le bouchon évasé tenant alors lieu de pied. Pendant ce mouvement, le liquide entraîné par la pesanteur passe du tube en U dans l'ampoule correspondante et le capillaire qui lui fait suite; à mesure que récoulement se produit, l'air péuèlre <lans l'appareil par une petite ouverture pratic(née sur le manchon de caoutchouc ; le niveau (lu liquide ne tarde pas à paraître sous cet ajutage, on note le moment précis où il franchit uu trait circulaire tracé sur l'ampoule, et l'on ciiuipte le nombre de secondes écoulées jusqu'à ce qu'il atteigne la partie supérieure du capillaire; le second thermomètre indique la température finale de l'expérience. Cette disposition instrumentale permet de répéter, dans des conditions identiques, plusieurs fois de suite la même épreuve; il suffit pour cela de retourner l'éprouvette et de noter de la même manière la durée de l'écoulement qui se produit en sens inverse comme daus un sablier. A. Schlarewsky a donné un petit appareil à l'aide duquel on peut obtenir facilement un écoulement constant, soit ascendant, soit descendant, dans un tube capillaire. {Arch. (U- r/li/ger, t. I. p. C2.5.)
Appareils schématiques. — 1° Schéma de Weber. — Weber a construit un appareil très simple pour représenter les phénomènes essentiels du mécanisme circulatoire (fig. 3."i4).
L'appareil de Weber se compose d'une anse d'intestin grêle repliée sur elle-même. La portion 1 de l'anse, qui représente le ventricule, est placée entre deux systèmes de soupapes, 2 et 11, qui empêchent le reflux du liquide en sens inverse de la direction des fièches. Ces soupapes font saillie dans des tubes de verre, ;{ et 13, qui sont unis avec le segment ventriculaire 1 et avec le reste de l'anse intestinale. Eu G, se ti'ouve une espèce de crible, 7, qui met obstacle au passage du liquide et qui représente les capillaire système veineux indique la
iMg.
- Srlicina circulatuire de Wcher.
3s; la portion d'intestin 4, 5, correspond au système artériel, la portion 8 !) au lieux. L'appareil se remplit d'eau par l'entonnoir 10; la direction des flèches dn-ection du mouvement du liquide. Supposons d'abord que le crible 7 n'existe pas. On comprime le segment 9 du tube qui figure l'oreillette; une partie du liquide passe dans le ventricule i, l'autre refiuc en sens inverse; on comprime alors le ventricule, la soupape 11 se ferme, la soupape 2 s'ouvre et le liquide passe dansées artères, 4. Si le tube artériel était rigide, toute la masse liquide incompressible serait
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mue dans le sous de la flèche, niais, les paroi? étaut élastiques, la masse liquide poussé par le ventricule se loge dans la première partie du tube artériel qui se dilate, puis de cette première partie dans une seconde et ainsi de suite; le déplacement, au lieu de se faire en bloc et d"ètre instantané, est successif; il se forme donc, à chaque poussée du liquide, une oiule positive qui parcourt le tube artériel. Cette onde positive n'est pas suivie d'une onde négative parce que le liquide, à cause de la disposition de la soupape 2, ne peut refluer dans le ventricule.
.Maintcuant. quand on cesse de comprimer le ventricule I, il se relâche, et si on comprime rort'illette 9, le liquide afflue dans le ventricule et il se fait au niveau de l'oreillette une onde négative qui se propage dans le tube veineux dans la direction de 3 en 8, en sens inverse des flèches; niais les molécules Tuinides n'en continuent pas inoius à progresser dans le tube veineux dans la direction des flèches; le résultat total sera donc un déplacement du liquide, une circulation de 8 en 6 et une ondulation négative se propageant en sens inverse.
Si alors on interpose en G un tamis ou une éponge, 7, que se passera-t-il ? Les obstacles qui se produisent en 6 auront les conséquences suivantes : 1" l'ondulation positive déterminée par la poussée du ventricule, au lieu d'an'iver jusqu'à l'oreillette, s'arrêtera en 7 (capillaires), qu'elle ne pourra dépasser, et restera limitée au tube artériel; 20 à chaque poussée du ventricule, il passera plus de liquide du ventricule dans le tube artériel qu'il n'en passera de 5 en 8, du tube artériel dans le tube veineux; la pression augmentera par conséquent dans le tube artériel et diminuera dans le tube veineux jusqu'à ce que la différence des deux pressions atteigne un degré suffisant pour qu'à chaque poussée il passe autant de liquide de 1 en 4 que de 5 en 8 et de 9 en 1. A ce moment, le courant devient constant dans l'appareil à partir de 7, et la coupe trasversale du tube veineux reste invariable.
Rien de plus simple maintenant que d'appliquer ces notions à la circulation. Quand le ventricule se contracte, la valvule auriculo-vcntriculaire empêche le reflux dans l'oreillette, les valvules sigmo'ides s'ouvrent et le sang du ventricule passe dans l'artère, de là dans les capillaires et revient par les veines dans l'oreillette; celle-ci se contracte et chasse le sang dans le ventricule et ainsi de suite ; quant à la question de savoir si une partie du sang de l'oreillette reflue dans les veines comme dans le schéma de Weber, elle sera traitée avec le mécanisme du eœur.
La difl'érence principale entre la circulation réelle et la circulation dans le schéma de Weber, c'est que l'onde négative qui, dans le schéma de Weber, se produit dans l'oreillette et se propage dans le tube veineux n'existe pas dans la circulation animale, et le rôle de l'oreillette, comme on le verra plus loin, parait être précisément de s'opposer à la production de cette onde négative. En outre, dans la circulation normale, le courant est déjà constant et uniforme dans les petites artères et avant les capillaires. Burdon-Sandcrson a imaginé aussi un schéma de la circulation analogue à celui de Weber {Uandbook for the physiol. Labor., p. 221, fig. 211).
2" !>rhémas de Mnrey. — .Vlarey a imaginé des appareils plus compliqués que Weber et qui permettent de reproduire artificiellement la plupart des phénomènes circulatoires [Cœur artificiel de Marey). L'appareil de Weber, quoique bien moins perfectionné, suffit pour démontrer d'un façon très nette et très simplement les faits principaux sur lesquels est basé le mécanisme circulatoire, mais ils ne peuvent servir à étudier tous les détails de ce mécanisme. Cette étude, au contraire, peut être faite facilement avec les appareils de .Marey qui reproduisent fidèlement les phénomènes de la circulation cardiaque <>t artérielle et donnent des tracés presque identiques aux tracés obtenus sur les. animaux et sur l'homme. Ils ont aussi l'avantage de permettre d'imiter les différentes lésions qui peuvent se produire dans l'appareil circulatoire (rétrécissement, insuffisances valvulaires, anévrysmes, etc.), et d'étudier les caractères physiques par lesquels se traduisent ces lésions (Voir : Marey, Trav. du labor., 1873, p. G3, 1878-79, p. 233, et la Circulation du sang, p. 711). Des appareils schématiques ont aussi été construits par un certain nombre de physiologistes, Sandborg, Terek, etc.
Avant d'étudier le mécanisme même de la circulation, il me paraît indispensable de rappeler en quelques mots les notions générales d'hydrodynamique nécessaires à la physiologie.
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Mouvements des liquides dans des tubes rigides
Si nous supposons le cas le plus simple, celui d'un réservoir d'eau à niveau constant (M, fig. 355), terminé par un tube horizontal, nous verrons que le mouvement du liquide dans ce tube est soumis aux conditions suivantes. Les obstacles au mouvement sont les frottements des molécules liquides les unes contre les autres et, de plus, contre les parois du tube horizontal quand le liquide ne mouille pas les parois de ce tube; dans le cas contraire, et c'est ce qui arrive pour le sang, le liquide qui mouille les parois du tube y adhère et forme une couche immobile à la périphérie de la colonne liquide en mouvement; les molécules des couches concentriques de liquide ont d'autant plus de vitesse qu'elles se rapprochent plus de l'axe môme du tube où se trouve le maximum de vitesse, et les frottements (résistances) d'une couche sur l'autre sont proportionnels aux difi'érences de vitesse des deux couches.
La cause qui fait mouvoir le liquide est la pres.sion de l'eau dans le réservoir M,
Fig. 355. — Ecoulement dans un tuyau rectiligne et de section uniforme (Wundt).
pression qui se mesure par la hauteur môme de la masse d'eau contenue dans le réservoir. Mais cette hauteur ou cette pression peut se décomposer à son tour en trois fractions distinctes : une première partie de cette hauteur, H/t, sert à vaincre les résistances qui se produisent parla collision des molécules liquides à leur entrée dans le tube horizontal; une deuxième partie, /«H, détermine la progression ou la vitesse du liquide ; enfin, la dernière partie, RO, sert à surmonter les résistances dans le trajet à travers le tube horizontal (frottements des molécules liquides pendant leur écoulement). De ces trois hauteurs, la première, H/«, est constante; la deuxième, /tR, est constante aussi ; en etiet, la vitesse moyenne (1) est la même dans tous les points du tube horizontal ; la troisième hauteur, RO, au contraire, varie; en effet, elle surmonte les résistances de l'écoulement du liquide; or, ces résistances diminuent à mesure qu'on se rapproche de l'extrémité du tube; cette hauteur se traduit par une pression latérale sur les parois du tube et la pression peut se mesurer par des tubes verticaux, piVzowjt-fm, A, B, G, D, embranchés sur le tube horizontal; la hauteur à laquelle l'eau monte dans chacun de ces tubes indique la
(I) On appelle vitesse moyenne la vitesse que toutes les uiolécules li<|uides devraient avoir si, dans l'unité de temps, il passait par une coupe transversale du tube autant de liquide qu'il en passe en réalité, en supposant toutes ces molécules animées d'une vitesse égale. En représentant par q la quantité d'eau écoulée, par t l'unité de temps, par s la surface de la section transversale du tube, la vitesse moyenne, V, est donnée par la for-
mule suivante : V = .
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pression correspondante pour chacun des points du tube horizontal, et ]a lipne droite RE, ou lig^ie de pression, qui joint tous les niveaux des liquides, indique a marche de la pression dans le tube horizontal ; ces frottements dégagent en même temps du calorique, et la tension latérale qui semble disparaître ne fait que se transformer en chaleur.
Les lois suivantes régissent alors les mouvements des liquides dans le cas donné :
[° La pression est constante dans tous les points d'une coupe transversale du tube (1) ;
•1° La pression diminue régulièrement dans la direction du courant et l'inclinaison de la ligne de pression est constante pour un courant donné;
3° La pression est accrue par tout ce qui augmente les obstacles : allongement du tube d'écoulement, diminution de son calibre; enfin, elle augmente comme le carré de la vitesse; si la vitesse est i, 2, 3..., la pression est i,4, 9... ;
4" La vitesse moyenne d'écoulement est égale dans tous les points du tube;
o"» La vitesse moyenne varie :
Avec le calibre du tube ; elle augmente quand le calibre devient plus fort;
Fig. 356. — Écoulement dans un linjaii recliliçine de diamètre variable (Wundt).
Avec la pression ; les vitesses augmentent comme les racines carrées des pressions ;
Avec la nature du hquide qui s'écoule (viscosité, fluidité, etc.) ; Avec la température du liquide ; pour un liquide donné, elle augmente avec la température.
La substance du tube parait sans influence sur la vitesse d'écoulement, grâce à l'existence de la couche inerte; aussi peut-on appliquer aux vaisseaux de l'organisme vivant les expériences faites sur des conduits artificiels.
6° Les volumes de liquide écoulés sont proportionnels aux carrés des diamètres des tubes d'écoulement.
Écoulement dans des conduits de diamètre variable. — Dans ce cas (fig. 3o6) la vitesse représentée par la ligne A, /;', //", /t'", varie en raison inverse du calibre du conduit. La ligne de pression R, R', a, h, R", montre que le passage du tube étroit OA au tube large AR fait baisser la pression dans le tube étroit, que le passage du tube large AB au tube étroit BC fait hausser la pression dans le tube large.
Les coudes ont la même influence qu'un rétrécissement du tube d'écoulement, c'est-à-dire que la vitesse diminue en amont du coude, tandis que la pression y
(1) Ludwig a prétendu, à tort, que la pression variait dans les ditférents points d une section de la niasse hquide.
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augmente; mais en réalité les différences de vitesse sont assez faibles, même pour des angles considérables.
Écoulement dans les tubes ramifiés. — Si on embranche un tube latéral sur un conduit, l'écoulement et la vitesse augmentent dans le conduit principal, en même temps que la pression y baisse plus rapidement qu'auparavant.
Écoulement dans les tubes capillaires. — Transpiration de Graham. — Poiseuille, à l'aide de son appareil, a trouvé les chitïres suivants pour la durée d écoulement des divers liquides :
SECONDES
TRANSPIRABILITÉ.
Alcool à 8u"
Sérum du sang de bœuf
La seconde colonne doime la transpirabilité de ces divers liquides, la durée de l'écoulement de l'eau distillée étant prise pour unité.
Les lois suivantes régissent l'écoulement dans les tubes capillaires :
1° La vitesse d'écoulement est proportionnelle à la pression; elle est proportionnelle au carré du diamètre du tube; elle est en raison inverse de la longueur du tube. La température active la vitesse d'écoulement; cette accélération est beaucoup plus marquée pour le sang défibriné que pour le sérum, qui se rapproche sous ce rapport de l'eau distillée. (Haro.)
2'^ Le volume d'eau écoulée est proportionnel à la quatrième puissance du diamètre du tube capillaire; pour des tubes ayant 1, 2, 3, etc., de diamètre, le volume d'eau écoulé sera \, 16, 81, etc.; ce volume est proportionnel à la pression; il est en raison inverse de la longueur du tube. Haro a constaté dans ses expériences que la chaleur active l'écoulement du sang défibriné, et que celte influence de la température va en décroissant avec le chiffre des globules. L'acide carbonique, Félher, les sels biliaires produisent l'effet inverse, le chloroforme augmente la transpirabilité du sang, mais diminue celle du sérum. Les résultais d'Ewald s'accordent en général avec ceux d'Haro.
Écoulement dans les tubes élastiques
Il peut se présenter deux cas. Quand la pression est constante, l'écoulement se fait comme dans des tubes rigides et il s'établit un état permanent dans lequel la force élastique des parois fait équilibre à la tension du liquide, c'est ce qui arrive pour les petites artères, les capillaires et les veines, dans lesquelles l'écoulement est constant.
Mais il n'en est pas de même quand la pression qui fait mouvoir le liquide, au lieu d'être constante, est intermillente, cumme serait, par exemple, l'action du piston d'une pompe foulante, ou comme l'est celle du ventricule. Dans ce cas, chaque poussée détermine non seulement un mouvement de progression des molécules liquides, mais encore un mouvement d'ondulation tout à fait comparable aux ondulations déterminées sur la surface de l'eau par la chute d'une pierre; seulement dans cet exemple c'est l'élasticité de l'air qui remplace l'élasticité de là paroi des tubes de conduite.
Soit une poussée du piston dans le tube élastique; les choses se passent delà Beaunis. — Physiologie, édition. II, 93
façon suivante. Les molécules liquides subissent une impulsion en avant, mais à cause de la résistance des molécules liquides situées en avant, cette impulsion se transforme en un mouvement elliptique qui peut être représenté par la W'^ne A (fig. 3o7); quand le piston revient sur lui-même, la molécule liquide a le mouvement B et la trajectoire totale décrite par cette molécule pendant la durée totale d'une ondulation (allée el venue du piston) peut être figurée par C, Dans le cas
Fig. 357. — Trajectoire décrite par une Fig. 358.— Trajectoire des molécules liquides molécule liquide (Wundt). dans le cas de coexistence du mouvement
de translation et du mouvement d'ondulation (Wundt).
supposé, la molécule, à la Gn de l'ondulation, revient à sa position primitive ; mais, en réalité, il n'en est pas ainsi et à la fin de l'ondulalion la molécule liquide a progressé d'une certaine quantité, de sorte qu'il y a un mouvement de translation combiné avec le mouvement de progression, et la forme de la trajectoire, dans ce cas, sera représentée par A (fig. 358) et, après quatre ondulations successives, la molécule liquide se trouvera transportée de a en f (B, fig. 358).
A chaque poussée du piston, la paroi du tube élastique se trouve ainsi distendue par l'afflux du liquide dans une certaine longueur (longueur d'ondulation); une fois le piston arrêté, cette paroi réagit par son élasticité, et cliasse le liquide dans la partie du tube qui vient après et qui se dilate à son tour, et ainsi de suite. Chaque poussée, c'est-à-dire chaque ondulation, se révèle par une augmentation de tension et de vitesse du liquide et par une dilatation du tube élastique qu'elle traverse à un moment donné ; il est même facile de sentir à la main le passage de ces ondulations et même de les voir si, au lieu d'un tube élastique à parois épaisses, on prend, par exemple, une anse d'intestin.
L'amplitude de l'ondulation est proportionnelle à la quantité de liquide qui pénètre dans le tube et à la brusquerie de la pénétration; elle diminue peu à peu pendant le parcours de l'onde.
Si nous admettons que le piston qui refoule le liquide dans le tube élastique soit disposé de façon à ne produire que des poussées sans mouvement de recul, chaque nouvelle poussée déterminera une ondulation positive dans laquelle les molécules progresseront dans le sens môme de l'ondulation ; si les poussées se succèdent assez rapidement, on aura ainsi une série d'ondulations qui parcourront successivement le tube élastique. Mais au bout d'une certaine longueur de tube, les ondulations s'affaiblissent et finissent par disparaître et le mouvement saccadé se transforme peu à peu en mouvement continu. C'est là un effet de l'élasticité des pai ois du tube qui emmagasinent une certaine partie du mouvement produit pendant la poussée du piston et la restituent pendant son repos. L'élasticité du tube joue le rôle de la chambre à air des pompes à incendie.
Si le piston, au lieu d'une poussée, fait un mouvement de recul ou d'aspiration, au lieu d'une onde positive on a une onde négative qui commence par un rétrécissement au lieu d'une dilatation et qui se transmet dans le tube comme l'onde positive, avec cette différence pourtant que les molécules marchent en sens inverse de la propagation de l'onde.
Quand l'afflux du liquide dans un tube est bref et énergique, il peut se faire sous
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 355 riiifluence de celle impulsion unique une série d'ondes successives qui marchent les unes après les aulres. Ces ondes seco7idaires ont des amplitudes graduellement décroissantes et les dernières formées, étant les plus faibles, s'éteignent les premières (Marey). Ces ondes secondaires ne doivent pas être confondues avec les ondes secondaires de Rollelt et Moens qui seront étudiées à propos du dicrotisme du pouls.
Outre les ondes secondaires, il peut se former dans un tube ferme ou suffisamment rétréci à son extrémité des ondes réfléchies qui suivent un trajet rétrograde et reviennent à l'origine du lube. Les ondes réfléchies se distinguent des ondes directes en ce que la compression du tube en aval du point exploré augmente l'intensité des ondes directes et supprime les ondes réfléchies (Marey).
La vitesse de propagation de l'ondulation dans les tubes élastiques (caoutchouc) est d'environ il à 12 mètres par seconde. D'après Marey, elle est proportionnelle fi la force élastique du tube, et varie en raison inverse de la densité du liquide; elle augmenterait par l'augmentation de tension, tandis que Rive et Landois admettent au contraire une diminution. D'après les recherches récentes de Moens, cette vitesse est en raison inverse de la racine carrée de la densité du liquide ; pour une même pression latérale, elle est comme la racine carrée de l'épaisseur des parois et du coefficient d'élasticité de ces parois, et en raison inverse de la racine carrée du diamètre du tube (pour la description des appareils et des procédés, voir : Marey, Travaux du laborat., 1875).
L'élasticité des conduits influe aussi sur la dépense du liquide, mais seulement quand l'afflux de liquide est intermittent. Ce fait a été démontré par Marey. Son appareil consiste en un flacon de Mariotte d'où part un tube muni d'un robinet, tube qui se bifurque et dont chacune des branches se continue par un long conduit; l'un est élastique et pourvu à son origine d'une soupape qui s'oppose au reflux du liquide; l'autre est en verre el par conséquent rigide. Les deux tubes ont le même débit, comme on s'en assure en ouvrant le robinet et en laissant s'établir un écoulement continu. Mais si l'on ouvre et ferme alternativement le robinet, on voit d'abord que l'écoulement par le tube rigide est intermittent pendant qu'il est continu parle tube élastique ; enfin la dépense est très inégale et le lube rigide verse beaucoup moins de liquide que le tube élastique.
V. Kries a donné la théorie mathématique du mouvement des ondes dans les tubes élastiques. Je mentionnerai ici que de Jager, en se basant à la fois sur des vues théoriques et sur des considérations expérimentales, a combattu le principe de Weber, de l'inégalité de pression, et est arrivé à des conclusions qui s'éloignent des données classiques admises généralement.
Biblios^raphic. — J. v. Kiues : Ueber die Bezie/ninr/en zioischen Dri/ck und GeschwindicfkeU, welche bei dev Wellenbewegung in elasiischen Schlniichen besle/ien (Festsch. f. d. .^6 Vers. d. Naturf. in Frciburg, 188-H). — E. IIegkf.zy Nagy : Das Strômen von Flussif/ keiten in Capillarruhren (K.ungar. Acad., t. XIII, 1883; eu hongrois). — M. Sternberg : Bemerkiing iiber Cuvven der Blidôewegung (Cbl. f. Pliysiologie, t. I) (1).
§ 2. — Du cœur et île ses mouvements.
Appareils et procédés d'exploration. — A. Chez l'Homme. — 1° Palpation.
— La main appliquée à gauche sur la poitriue sent le choc du cncur en dedans du ma-
(l) A consulter : E. H. Weber et 'W. Weber : Wellenlehre, etc., 1825. — Marey : I\cch. sur la circul. du sang (Gaz. méd., 1858). — Id. : id. (Ann. des se. nat., 1858). — Id. : MoHv. des ondes lir/uides (Trav. du labor., 1875).
melon, entre la cinqui«-nio et la sixième cote (1). Dans certains cas accidentels, plaie de la région cardiaque (Bamberger) ou dans les cas d'arrêt de développement, fissure congénitale du sternum (cas de Groux), absence du sternum, ectopie du cœur, ce mode d'exploration a pu être appliqué d'une façon beaucoup plus complète et plus précise. Un certain nombre de cas analogues ont été étudiés par François-Franck, Langendorff, Gibson et Malet, llesehl, Ziemssen, Rrieger, etc.
20 Inspection directe. — On a pu observer directement les mouvements du cœur sur (les su[)plic'iés. A Roston, des médecins ayant ouvert la poitrine d'un pendu, ont vu les mouvements du cœur se continuer jusqu'à quatre heures après la pendaison. Ces uiouvi'uients ont pu aussi être observés sur des fœtus humains (Fili, fœtus de 5 mois).
3" Cardiographie. — La cardiographie a pour but la transmission à un levier enregistreur de la pulsation cardiaque ou du choc du cœur. Le cardiographe le plus usité est le cardiographe de Marey. Si on applique sur la région de la pointe du cœur le tambour du stéthoscope de Kœnig (3) dont le tube est mis en communication avec le tambour à levier, chaque pulsation de la pointe du cœur se traduit par un soulèvement du levier, et ou en obtient alors le graphique suivant sur le cylindre enregistreur
Fig. 359. — Graphique des mouvements du cœur chez l'homme (Marey).
(fig. 359). Pour augmenter la sensibilité de l'appareil, Marey injecte de l'eau au lieu d'air entre les membi-anes du stéthoscope. C'est sur le même principe que Marey cousli-uisit le cardiographe clinique ou explorateur à coquille, dont la figure 360 représente la
Fig. 360. — Cardiographe de Marey.
coupe. L'appareil se compose d'une petite capsule elliptique en bois, dont les bords s'appliquent hermétiquement à la peau de la poitrine; du fond de la capsule s'élève uu ressort que l'on peut tendre plus ou moins à volonté; ce ressort est muni d'une petite plaque d'ivoire qui déprime la région où se produit le batteuient du cœur. Les mouvements communiqués à l'air de la capsule par les pulsations du cœur, qui dépriment le ressort, se transmettent par un tube au tambour à levier.
(1) D'après Mariaunini et Nauiias, le choc de la pointe se sentirait, dans G7 p. 100 des cas, dans le quatrième espace intercostal, et dans 33 p. 100 dans le cinquième (femmes : 86 p. 100 dans le quatrième espace ; hommes : G'2 p. 100). Avec l'âge il a une tendance à s'abaisser.
(2) Le stéthoscope de Kœnig se compose d'un tambour métallique fermé d'un côté par une double membrane élastique qui, par l'insufflation, circonscrit un espace lenticulaire; l'ouverture opposée du tambour communique avec un tube terminé par un embout.
Fig. ;3G1. — Explorateur à tambour de Marey.
brane de caoutchouc, renferme un ressort à boudin assez faible, qui fait saillir meuibranc en dehors. Un disque d'aluminium et un bouton de liège reposent sur ce membrane. Toute pression exercée sur le bouton chasse l'air de la capsule, à travers
Kig. 3G2. — Cardiographe de Zadek (*).
tube qui la termine, jusque dans les appareils inscripteurs. Une vis de réglage permet d'exercer avec le bouton une pression plus ou moins forte sur la région cardiaque. Ces deux appareils fournissent du reste des tracés identiques à la figure 359. Dans l'application des cardiographes, il faut faire bien attention que le bouton réponde au point du
(*) T, contour du thorax. — a, pelote appuyant sur le thorax. — b. tige la rattachant à un axo fixé li'une manière mobile à la cheville c. — F, vis qui tend plus ou moins un ressort contenu dans l.i pièce l-], ressort (|ui comprime plus ou moins la pelote contre le thorax. — fi, capsule recouverte d'une membrane de caoutchouc à laquelle se transmettent les déplacements de la pelote a. — h, vis fixant la capsule à la hauteur voulue. — o, tige fixée au lit ou à une chaise suivaut que le sujet est couché ou assis. — p, pièce pouvant glisser le long de la tige o dans le sens vertical ou tourner hori/.ontalement. — Z, tige pouvant glisser dans la pièce creuse m et être fixée |)ar la vis n. — k, ressort rattachant la pelote et sou ai)])areil à la tige l. — 1, vis de fixation. — y, tige recourbée portant à son extrémité une lame de caoutchouc qui s'applique contre le thorax. — V, vis de fixation. — - Nota. Cette figure, ainsi que les figures 392, 393, 399, 403, 404, 405, 410, 412, 413, 449, sont extraites du livre d'Ozanam, La circulation et le pouls, livre dans lequel, outre un grand nombre de recherches personnelles, on trouvera un historique très intéressant sur la circulation et spécialement sur le pouls.
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thorax où la pulsation du cœur est la plus sensible; si on s'écartait de ce point on aurait, par suite de la dépression de l'espace intercostal due à la diminution du volume du cœur et à l'aspiration qui s'exerce sur les parties voisines, un abaissement du levier au lieu d'une élévation ; le tracé du cœur est renversé {pulsation négative). En appliquant le cardioiirapho soit en dessous du mamelon gauche soit plus en dehoi's, on peut recueillir séparément les tracés du ventricule droit et du ventricule gauche; pour avoir ce dernier il faut coucher le patient sur le côté gauche. Ces tracés présentent des différencos sur losquelles .Man'v a appelé récemment l'attention. — Le cardiographe de ni/rdo?i-Sanderson est construit sur le même principe que le cardiographe à tambour de Marey. Il en est de même du panspfiygmographe de lirondgeest. Le polijgrap/ie de Mal/iieu et Meuris.'^e peut servir aussi pour enregistrer les battements du cœur (voir : Pouls), (ialabin a modifié le sphygmographe de Marey (voir : Pouls) pour l'appliquer contre le thorax, pour prendre la pulsation du cœur. On a du reste imaginé récemiïient encore un cf-rfain nombre de cardiographes. Je me contenterai de décrire le cardiographe de Zadek. Ce cardiographe (fig. 362) se compose d'une pelote a qui appuie sur le thorax. La pulsation du cœur est transmise à une petite capsule recouverte d'une membrane de caoutchouc, et de là par un tube de caoutchouc à une seconde capsule. Sur la membrane de caoutchouc de cette seconde capsule repose une perle de verre à laquelle est fixée une tige verticale qui met eu mouvement le levier inscripteur. Ce système de deux capsules et du tube de communication, au lieu d'être rempli d'air, comme dans les appareils dr Marey, est rempli d'eau.
4" Procédé des flammes manométriques. — Ce procédé (p. 308) a été employé par Landois, Gehrardt, Klemensiewicz, pour rendre visibles les pulsations du cœur (voir les mémoires originaux pour la description des appareils).
5° Mouvements cardio-pneumatiques. — Le cœur diminuant de volume k chaque contraction dos ventricules, il détermine une raréfaction de l'air intra-pulmonaire, de sorte que si on suspend sa respiration, la glotte ouverte (I), chaque systole se traduira par un faible courant d'air inspiré qu'on pourra enregistrer facilement. Il suffit pour cela de tenir entre les lèvres un tube couunuuiquant avec un tambour à levier : le tracé inscrit présente exactement la pulsation cardiaque renversée^ la descente de la courbe cardio-pneumatique correspnndant à l'ascension de la courbe cardiographique et . vice-versâ. Ces faits, déjà vus par S'oit et Losser, ont été étudiés par Ceradiui et Landois à l'aide d'appareils particuliers {Hœmathoracogruphe de Ceradini, Cardio-2meuviographe de Landois). Landois l'a mis aussi en évidence a l'aide des flammes manométriques et par un procédé acoustique pour lequel je renvoie à l'original.
B. Chez les Animaux. — En outre des procédés employés chez l'homme, ou peut employer les procédés et les appareils suivants :
\° Inspection directe. — On peut metti-e le cœur à nu en enlevant la paroi thoracique antérieure; chez les animaux à sang froid, comme la grenouille, les mouvements ' du cœur continuent ainsi pendant très longtemps. Pour la grenouille, il suffit, après l'avoir iinmobilisée par le curare ou en la fixant sur une plaque de liège, de diviser la peau au niveau du sternum et d'enlever partiellement cet os; pour éviter les pertes de sang il faut éviter d'inciser la veine abdominale qui occupe la ligne médiane. Chez la tortue, on enlève une portion du plastron à l'aide de la scie. Chez les mammifères, les mouvements du cœur ne tardent pas à s'arrêter après l'ouverture du thorax ; dans ce cas, il faut, pour entretenir les mouvements du cœur, pratiquer la respiration artificielle, soit après avoir tué l'animal par la piqûre du bulbe, soit, ce qui vaut mieux, après l'avoir immobilisé par le curare. On peut aussi ouvrir le thorax d'un côté seulement (spécialement du côté gauche) en respectant la plèvre du côté opposé ; un des poumons continue ainsi à fonctionner et suffit pour entretenir la circulation pendant un temps très long; ce procédé que j'emploie souvent chez le lapin permet d'étudier très facilement tout le mécanisme des mouvements du cœur. Chez les mammifères nouveau-nés, le cœur continue à battre longtemps après l'ouverture du thorax. Avec certaines précautions, on peut aussi enlever dans la région précordiale les parties molles et les os en respectant le péricarde et la plèvre; le cœur se voit par transparence à travers ces membranes.
2° Examen au microscope des mouvements du cœur. — Cet examen peut se faire sur de très jeunes embryons, surtout sur des embryons de poissons.
(1) La glotte doit être ouverte, sans cela, comme le fait i-emarquer François-Franck, le levier du tambour inscripteur n'accuse que les pulsations totalisées des artères bucco-pharyngécs et on a une courbe identique à la courbe donnée par le sphygmographe (voir François-Franck ; changements de volume du cœur, travaux du labor. de Marey, 1877, fig. 120) .
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Implantation d'aiguilles dans le cœur à travers les parois thoraciques. — Ce moyen est très commode pour suivre et compter les mouvements du cœur chez les animaux; les mouvements de la tète de l'aiguille peuvent être rendus plus apparents en armant laiguille d'un petit drapeau ou d'un miroir, ou en la faisant frapper sur un timbre ou sur un verre. Un peut aussi rattacher la tête de l'aiguille à un levier enregistreur et enregistrer ainsi les mouvements du cœur. 40 Cardiographie. — Cardiographe simple ou Myographe du cœur de Marey. — Cet
appareil consiste en un simple levier enregistreur très léger, soulevé près de son axe de rotation par un petit cylindre de moelle de sureau qui repose sur le cœur (fig. 36-3).
Les appareils de Ludwig, de Baxt, de Lauder Brunton, sont construits sur le même principe. Ranvier décrit et figure [Leçons d'anatomîe générale, 1880, p. 41, fig. 5) un
Fig. 3U4. — Ti'acé du cœur de la grenouille verte.
cardiographe très simple du même genre et que chacun peut construire facilement; la figure 364 représente le tracé du cœur de la grenouille pris avec ce cardiographe. —
Fig. 305. — Double myographe pour le cœur de la grenouille ou de la tortue.
Myographe double de François-Franck ffig. 365). Deux myographes simples sont disposés l'un à côté de l'autre et sur un support commun; les deux leviers 0 et V reposent
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l'un sur l'oreillette, l autre sur le ventricule; le levier de l'oreillette 0 peut être déplacé ù l'aide de la vis R, di' façon à régler la position d'un des leviers par rapport à l'autre ; les petites tiges p. p servent de contrepoids aux leviers. Avec cet appareil on obtient
Fig. 366. — Double tracé simullané des pulsations de l'oreilletle 0, et du ventricule V.
deux tracés (ûg. 360) qui correspondent, le supérieur, 0, aux pulsations de l'oreillette, l inférieur, V, à celles du ventricule.
Les appareils suivants sont construits sur un principe différent. — Cardiographe de Legros et Onimus (fig. 367). Cet appareil consiste en deux tiges verticales supportées par
Fig. 367. — Cardiograjjlie de Legros et Onimus.
une branche horizontale et entre lesquelles le cœur se trouve saisi; l'une de ces tiges se ti'ouve fixe, l'autre est mobile autour d'un axe à pivot, et reliée par sa partie supérieure au levier enregistreur du niyographe de Marey ; quand le cœur augmente de volume dans le sens transversal, l'extrémité supérieure de la tige mobile entraîne le levier du
Fig. 368. — Graphique du cœur de la grenouille (pris sous forte pression) (*).
myographe qui trace une courbe ascendante sur le cylindre enregistreur. La figure 368 représente le graphique du cœur (pointe du ventricule) de la grenouille pris avec ce cardiographe. Chez les animaux à sang chaud, le cardiographe ne peut être appliqué que
(*) I, systole venti-iculaire. — 2, diastole. — 3, repos du cœur.
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si on pratique la respiration artificielle. — Pince cardiaque de Mareij (fig. 3G!)). Le cœur est saisi entre les mors d'uue sorte de pince niyograpliique formée de deux cuillerous portés chacun par un bras coudé. L'un de ces Lras est fixe; l'autre, mobile, porte un levier horizontal qui lui est perpendiculairement implanté et qui, par son extrémité munie
Fig. 369. — Pince cardiaque de Marey.
tlune plume, trace sur un cylindre enfumé. Le cuilleron mobile est rappelé par un petit fil de caoutchouc fixé à une épingle e et agissant comme ressort, de sorte que chaque systole du ventricule écarte les mors de la pince en tendant le fil élastique, taudis qu'à chaque diastole le cœur, redevenant mou, laisse revenir le mors de la pince sous la traction du ressort. En outre les cuillerous sont isolés par des pièces d'ivoire et mis en rapport avec des fils métalliques de façon à pouvoir faire traverser le ventricule par des courants. A. René a modifié le cardiographe de Marey en remplaçant le fil de caoutchouc par un poids qui permet de graduer exactement la pression exercée sur le cœur de la grenouille. L'inspection seule de la figura 370 permet de se rendre compte de la disposition de l'appareil sans qu'il soit besoin d'autre explication. — Cardiographe de Frédéricq. Il est constitué par une sorte de pince dont une branche s'introduit dans le cœur de façon à ce que la paroi du cœur soit saisie entre les deux
Fig. 370. — Cardiographe à poids de René.
Fig. 371. — Explorateur à deux tambours conjugués de Marey.
branches de la pince. La branche extérieure agit sur un tambour transmetteur —Exnlo rateur à deux tambours conjugués de Marey (fig. 371). Chez les petits mammifères lapin cobaye, etc., on peut, sans ouvrir le thorax, enregistrer les pulsations du cœurl l'aide
de cet appareil Ce sont deux lauiboiirs articulés au moyen d'une charnière et qui s'ouvrent tou? deux dans un tuyau en Y dont la branche terminale aboutit à un tambour à levier. Un recueille ainsi, dans un même tracé, la somme des pulsations explorées par les deux tambours. On place l'explorateur de façon que les charnières s'appliquent sur la ligne médiane, le thorax de l'animal occupant l'espace représenté par une ellipse ponctuée.
5° Cardioscopie. — Cardioscope de Czennak. — Un cœur de grenouille détaché repose sur un support horizontal; deux petites plaques de liège sont placées, l'une sur l'oreillette, l'autre sur le ventricule dont les mouvements sont transmis à deux petits miroirs et projetés par ces miroirs.
(i" Cardiographie à transmission par l'air. — Cardiographe de Chauveau el Mareij. — Cet appareil, dont la prc-iuière idée est due à Buisson, consiste en une ampoule élastique en caoutchouc qu'on introduit dans la cavité cardiaque dont on recherche la pression et qui, de l'autre côté, communique avec un tambour à levier. La pression du vaisseau comprime l'ampoule, et cette pression se transmet par l'air au tambour et au levier qui l'inscrit sur un cylindre enregistreur. C'est en introduisanl ainsi des ampoules dans l'oreillette et le ventricule que le tracé suivant a été obtenu, tracé qui donne la pression du sang dans les deux cavités pendant le temps d'une révo-
Fig. 372. — Grapltique du cardiographe sur le cheval [Marcj] .
lution du cœur (flg. 372). La ligne V représente le tracé de la pression dans le ventricule, la ligne 0 celle de la pression dans l'oreillette. L'ascension de la ligne 0 correspond à la systole auriculaire (premier temps) ; celle de la ligne V à la systole ventrirulaire (deuxième temps) ; le troisième tenq)s (diastole des deux cavités) est représenté par l'horizontalité plus ou moins parfaite des deux lignes.
7" Circulation artificielle avec des cœurs détachés. — On a mis à profit la propriété qu'a le cœur des animaux à sang froid de battre pendant longtemps après son extraction pour construire des appareils dans lesquels la circulation était entretenue par les contractions même d'un cœur de grenouille ou de tortue. On emploie comme liquide du sang défibriné ou une solution faible de chlorure de sodium. On introduit une canule dans l'aorte, une autre dans la veine cave inférieure et on introduit le liquide circulant par un tube latéral. Cyon, Czermak, Ludwig, Coats, Marej', etc., ont employé des appareils de ce genre dont la description se trouve dans les mémoires originaux (voir aussi plus loin : Procédé d'enregistrement du volume du coeur). — Au lieu d'établir avec le cœur une véritable circulation, on peut se contenter d'entretenir les contractions du cœur en employant la disposition représentée dans la figure schématique 373, empruntée à Ranvier (appareils de Bowditch et Luciani). A est un vase de Mariotte contenant du sérum sanguin; le tube T communique par sa branche verticale avec le ventricule C, par sa branche horizontale avec un manomètre à mercure M, dont l'autre branche porte un llotteur F; ce flotteur supporte un levier coudé P qui inscrit les mouvements du mercure sur un cylindre enregistreur.
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80 Enregistrement des variations de volumes et des débits ^^"f " ~
Appareil de Marey. - Dans l'appaivU primitif .le .Marey f/V»/;. du ^^'''^«'"v
les variations de volume du cœur s'enregistraient en plaçant un cœui fl^^/^^^tm
lequel la circulation continuait dans une éprouvette remplie d'air, et en
les compressions et les raréfactions de Tair de l'éprouvette à un tambour a leviei. La
figure 37't représente la modification apportée à l'appareil.
L'appareil est d'abord rempli de sang défibriné et bien purgé d air. Le cœur eiaiu encore en place, la canule veineuse est fixée dans le sinus veineux, la canule aiieueiR dans le tronc aortique antérieur, puis on enlève le cœur qu'on introduit dans le peiii appareil représenté dans la figure S-'ô et qui contient de l'huile tiede. La canuio ^ eineuse V est mise en rapport avec le tube alîérent qui lui amène le sérum rechaulle a son passage dans un serpentin métallique. Le tube artériel A est en rapport avec un tufie d'écoulement sur lequel est branché un spbymoscope P (fig. 374). Les changemen s de volume du cœur sont exprimés par les déplacements du niveau de 1 huile dans I am-
Fig. 373. — Schéma de l'appareil de Boicditcli.
poule Y (fig. 374) et inscrits par un tambour à levier. La pression dans le tube aortique est transmise par le sphymoscope P et inscrite aussi par un tambour à levier. Enfin les déhits du cœur sont mesurés par l'ascension du liquide dans le tube eu V placé à droite de la figure et où se déverse le liquide par le tube D, et inscrits par un troisième tambour à levier. Un appareil analogue a été employé par Roy et quelques autres auteurs. Les procédés cardio-pneuinatiqui's décrits p. 3.^8 sont fondés sur le même principe.
9° Procédé péricardlque de François-Franck. — Pour étudier les variations du volume du cœur sur l'animal vivant. François-Franck s'est servi de la cavité du péricarde, cavité close de toutes parts et à peu prés inextensible, comme d'appareil à changements de volume. H suffit pour cela de fixer à la partie inférieure du péricarde un tube de verre que l'on fait communiquer avec un tambour à levier inscripteur. Cet appareil permet aussi d'étudier l'elfct des compressions et des décompressions exercées sur la surface extérieure du cœur. Stefaui employait à peu près en même temps un appareil analogue.
10" Procédé œsophagien de Frédéricq. — Frédéricq a inscrit les mouvements
du cœur en introduisant dans l'œsophage une sonde munie d'une ampoule et reliée à un tambour à leviei'.
11° Procédés photographiques. — Les procédés de la photographie instantanée peuvent être appliqués aux mouvements du cœur. Onimus et A. Martin avaient déjà du resto, en 18G5, photographié le cœur d'animaux vivants. Mais ces procédés ont été surtout employés pour le pouls et la vitesse de la circulation.
12° Procédés pour l'étude des mouvements des valvules. - 1» Pr. de .^andhorcj et Wortn-MuLlcr. Ce procédé consiste à entretenir à l'aide d'un mécanisme approprié une circulation artificielle dans des cœurs de bœuf disposés de façon à per-
Fig. 374. — Appareil à circulation artificielle pour le cœur de tortue isolé.
mettre de voir facilement les orifices valvulaires du cœur et les mouven.'.ents des valvules. — 2° Pr. de Gad. Gad emploie un procédé analogue; mais il l'a perfectionné en introduisant dans le ventricule une petite lampe électrique qui éclaire sa cavité. D'autres dispositions ont été employées par différents auteurs pour étudier le mécanisme des valvules, en particulier par Ceradini ; mais je ne parle ici que des travaux récents.
13" Procédés pour l'isolement du cœur des mammifères. — I° Pr. de Newell Martin. Ce procédé permet d'étudier lo l'onctionneuient du cœur des mammifères comme on étudie celui de la grenouille et de la tortue. On ouvre le thorax de l'animal en faisant la respiration artificielle. On place dans l'aorte un tube et on lie toutes les branches de l'aorte à l'exception des artères coronaires; les grosses veines sont liées aussi à l'exception d'une seule qu'on fait communiquer avec un réservoir qui contient du sang défibriûé. Le tube de l'aorte est relié à l'oreillette droite. La circulation pulmonaire se
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trouve ainsi conservée et la grande circulation est remplacée par un tube qui fait cominuniquer l'aorte avec l'oreillette droite, à l'exception de la circulation cardiaque ([ui est conservée. Dans ces conditions le fonctionnement du cœur peut se maintenir ])lus de dix heures, et on peut étudier facilement les diverses influences qui peuvent modifier l'activité du cœur. — 2^7'/-. de Tschisfoiviisch. NT Dans le procédé de Newell Martin la circulation puln onaire est conservée. Tschistowitsch a modifié le procédé et supprimé la circulation pulmonaire en faisant communiquer directement l artère pulmonaire avec l'oreillette gauche. Pour les détails de ces deux procédés, je ne puis que i-envoyer aux mémoires originaux.
Description du cœur de la grenouille. — Le cœur de la grenouille se couipose de deux oreillettes et d'un seul ventricule. Le ventricule est conique et se termine en avant et eu haut par le bulbe artériel qui se divise en deux aortes, droite et gauche ; la gauche est plus large. Les oreillettes sont arrondies et séparées par une cloison incomplète; l'oreillette droite est plus volumineuse et reçoit par sa partie postérieure la veine cave inférieure très dilatée à son embouchure {sinus veineux) et les deux veines caves supérieures plus petites. L'oreillette gauche reçoit les deux veines pulmonaires. Le tissu musculaire du ventricule ne contient pas de capillaires sanguins, mais est creusé d'un système de lacunes dans lesquelles le sang pénétre et qui arrivent jusqu'à la surface du ventricule au-dessous du péricarde viscéral {cœur caverneux).
Fig.
Appareil à déplacement pour le cœur de lu tortue
Les mouvements du cœur consistent en une série de contractions et de relâchements qui se succèdent avec un certain rythme pour chacune de ses cavités. La période de contraction a reçu le nom de systole, celle de relâchement le nom de diastole; on aura donc la systole et la diastole des oreillettes, la systole et la diastole des ventricules. Les phases de mouvement se correspondent pour les cavités droites et gauches de même nom ; les deux systoles ventriculaires sont isochrones ainsi que les diastoles, et il en est de même pour les oreillettes ; si au contraire on considère l'oreillette et le ventricule du même côté, les phases sont successives; la systole ventriculaire succède à la systole auriculaire, et l'isochronisme n'existe que pendant un temps très court où le cœur entier se trouve en diastole. L'ensemble d'une systole et d'une diastole successives a reçu le nom de pulsation ou de révolution du cœur, et on peut la faire commencer avec le début de la systole auriculaire. La figure schématique ci-contre (tig. 'Mi)) représente le rythme, la durée et la succession des mouvements des oreillettes et des ventricules ; la systole est représentée par une courbe située au-dessus de la ligne des abscisses, la diastole par une courbe située au-dessous; le mouvement de l'oreillette est tracé sur la li-ne
Fig. 370. — Sc/ictna des mouvements du cœur
supérieure 00, celui du ventricule sur la ligne inférieure VV. La longueur des lignes 00, VV, représente la durée totale d'une révolution cardiaque. On voit sur cette figure que la systole auriculaire occupe le cinquième seulement de la durée totale d'une révolution du cœur, et la systole ventriculaire 2/5"; que la systole auriculaire précède immédiatement la systole ventriculaire, et que le début de cette dernière coïncide avec le début de la diastole auriculaire; enQn pendant les deux cinquièmes de la durée totale, les oreillettes et les ventricules sont toutes deux en diastole.
On peut donc partager, au point de vue des mouvements, une révolution du cœur en trois temps :
l*""" temps, systole auriculaire;
S'' temps, systole ventriculaire;
3* temps, diastole auriculo-venlriculaire, repos du cœur, le premier temps ayant la moitié de la durée des deux suivants. Le choc du cœur (G, fig. 376) contre la paroi thoracique coïncide avec la systole ventriculaire.
Enfin, si on applique l'oreille contre la poitrine dans la région cardiaque (auscultation du cœur), on entend deux bruits successifs séparés par un silence et qui correspondent, le silence au premier temps, les deux bruits au deuxième et au troisième temps du cœur. Tels sont, d'une façon générale, les phénomènes que présente le cœur dans son activité; mais chacun de ces phénomènes exige une étude détaillée.
Situation et équilibre du cœur dans le thorax
Le cœur est enveloppé par une membrane fibreuse, le péricarde, membrane résistante, peu extensible et d'une élasticité très imparfaite. C'est dans la cavité péricardique que se meut le cœur, et sa locomotion est facilitée par une séreuse dont le feuillet viscéral tapisse la face extérieure du cœur, et le feuillet pariétal la face interne de la membrane fibreuse péricardique.
Le péricarde est adhérent, en bas, au centre phrénique du diaphragme dont il limite les mouvements d'ascension et de descente ; en haut, il se perd sur les gros vaisseaux de la base du cœur, assez fixes eux-mêmes pour empêcher à peu près complètement tout déplacement de cette partie du péricarde. Les parties latérales du péricarde, tendues du centre phrénique aux vaisseaux de la base, ne sont ni extensibles ni rétractiles, de sorte que la cavité péricardique ne peut changer de dimension, comme un réservoir élastique ou musculaire. La cavité ne peut varier que par l'accolement de ses parois, leur plissement, par la sécrétion d'une plus ou moins grande quantité de sérosité, comme il en existe toujours pendant la vie, et enfin par la vascularité et la turgescence plus ou moins grande des franges vasculo-adipeuses qui naissent, soiUlu feuillet pariétal, soit du feuillet viscéral, soit de la ligne de réflexion des deux feuillets ; en tout cas, on peut dire d'une façon certaine que ces variations ne peuvent jamais être considérables. La forme de la cavité péricardique ne peut varier aussi que dans certaines limites.
Sauf la petite quantité de sérosité mentionnée plus haut, l'accolement est intime entre le cœur et le péricarde, de même qu'entre le poumon et la paroi thoracique, et le volume total du cœur ne peut varier qu'à condition que le volume de la cavité péricardique varie de la même quantité.
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La situation du péricarde et du cœur dans la cavité thoracique amène pôur cet organe des conséquences comparables à celles qui ont déjà été étudiées pour les poumons (paf^e 276). Tous les organes contenus dans la cavité thoracique ont une tendance à se dilater par suite de la pression négative exercée <à leur surface extérieure. En effet, la paroi interne du cœur et des vaisseaux inlra-tboraciques subit, par l'intermédiaire du sang qu'ils contiennent, une pression égale à la pression atmosphérique = 760 millimètres; à cette pression vient s'ajouter la pression négative exercée par l'élasticité pulmonaire qui peut varier de 6 à 40 millimètres de mercure (inspirations profondes). Les cavités cardiaques sont donc distendues par une pression qui varie entre 766 et 800 millimètres de mercure. Les obstacles à cette distension sont, d'une part : 1" l'élasticité même des parois du cœur, élaslicité très faible surtout pour les oreillettes dont les parois sont très minces et qui, par conséquent, peut être négligée; 2° d'autre part, la pression de l'air intra-puljnonaire; or, cette pression est de 709 millimètres dans les inspirations profondes (voir page 139), de 756 nnilimètres dans les inspirations calmes, de 762 millimètres dans Texpiralion calme, par conséquent toujours inférieure à la pression qui tend à dilater les cavités du cœur. Ce n'est que dans les expirations très profondes, où la pression intra-pulmonaire peut atteindre 847 millimètres et plus, que cette pression dépasse la pression dilatatrice, et nous verrons en effet que dans ces cas il peut y avoir une véritable compression du cœur.
Fig. 377. — Equilibre du cœur duna le thorax (Hermauu)
L'appareil ci-dessus (fig. 377), emprunté à Hermann, éclaircit ces dispositions.
Un flacon, figurant la cage thoracique, communique avec l'extérieur par un robinet, 6. Ce flacon contient deux vessies élastiques, l'une, 3, représente le poumon et communique avec l'air extérieur par un tube, 4; l'autre vessie représente le cœur et communique avec un réservoir rempli d'eau ; celle-ci est divisée en deux segments, l'un, à parois épaisses, 2, figure le ventricule, l'autre, à parois minces, 1, l'oreillette; la membrane 5 représente un espace intercostal. Si maintenant oiî
met le robinet 6 en communication avec une machine pneumatique et qu'on fasse le vide, on voit les deux vessies se distendre et s'accoler l'une à l'autre jusqu'à ce qu'elles aient rempli le flacon; la distension est au maximum pour les poumons, 3, bien moins prononcée pour l'oreillette, 1, et au minimum pour le ventricule, 2, dont les parois sont plus épaisses. Dans cet état, on voit que le ventricule et l'oreillette sont soumis à leur face interne à une pression égale à la pression atmosphérique exercée par l'intermédiaire du liquide du réservoir, et que leur face externe subit une pression égale à la pression atmosphérique (inira-pulmonaire) diminuée de la valeur de l'élasticité pulmonaire dont la direction est indiquée par des flèches sur la figure.
Cette pression négative, due à l'élasticité pulmonaire, favorise la diastole des cavités cardiaques, mais, en revanche, elle met obstacle à leur systole; cependant cet obstacle est peu de chose, la systole étant due à l'action musculaire qui n'a aucune difficulté à vaincre une pression qui varie de 6 à 40 miliimùlres, limite ordinaire de l'élasticité pulmonaire.
La pression dans le péricarde a été mesurée par Adamkiewiecz et Jacobson sur le chien, le mouton, etc. Elle a toujours été négative, de 3 à o millimètres de mercure dans les respirations ordinaires, de 9 dans la dyspnée.
Mouvements du cœur
J'étudierai successivement les mouvements des oreillettes et ceux des ventricules.
Oreillettes. — 1° Systole auriculaire. — La systole auriculaire est prompte et brève; la contraction part des embouchures veineuses et se propage rapidement vers les orifices auricuîo-ventriculaires ; ainsi pour l'oreillette droite on constate souvent, immédiatement avant la systole auriculaire, des contractions rythmiques des veines caves; la contraction des auricules paraît terminer la systole auriculaire. Le sang de l'oreillelle se trouve ainsi soumis à une certaine pression et n'a que deux voies ouvertes, les veines ou le ventricule ; il suivra nécessairement celle des deux oii la pression est la plus faible, c'est-à-dire le ventricule; en efîet, le ventricule est à l'état de relâchement absolu et, grâce à la faible élasticité de ses parois, n'oppose aucun obstacle à l'abord du sang; cet abord est même favorisé, comme on l'a vu, par la pression négative due à l'élasticité pulmonaire. Du côté des veines^ au contraire, la pression, quoique faible, est cependant sensible, d'autant plus qu'elle se trouve encore augmentée par la contraction des embouchures veineuses au début de la systole. Il ne peut donc y avoir à l'état normal de reflux dans les veines, quoique ces veines soient dépourvues de valvules ; il est même probable que l'oreillette continue à recevoir du sang même pendant la systole, car elle ne se vide jamais complètement.
2° Diastole auriculaire. — A ce moment commencent en même temps la diastole auriculaire et la s^'stole ventriculaire. Dès que l'oreillette est relâchée, le sang y afflue (en plus grande quantité) des veines qui s'y abouchent, sous l'influence^ de la pression qui existe dans ces veines et de la pression négative des parois de l'oreillette qui se laissent distendre passivement sans opposer de résistance. Mais la distension de l'oreillette, arrivée à son maximum, empêcherait bientôt l'afflux sanguin de continuer s'il n'in-
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tervenait une disposition spéciale sur laquelle Kuss a insisté avec raison ; a mesure que le ventricule achève sa contraction, la valvule auriculo-ventri culaire forme une sorte de cône (fig. 378 et 370) qui prolonge l'oreiUclle
Fig. 378. — Schéma de l'appareil auriculo- V\\i. — Scfiéina de l'appareil anriculovenlriculaire pendant la conlraclion du ventriciilaire pendant le repos du ventriventricule (Kilss) (*). cule (Kuss) (*').
dans le ventricule et agrandit d'autant sa capacité, espace qui, au moment de la diastole ventriculaire, communique avec la cavité du ventricule à travers les intervalles des muscles papillaires et permet encore à l'oreillette de recevoir de nouvelles quantités de sang (ûg. 379).
En résumé, l'oreillette a pour fonction principale de maintenir une moyenne à peu près constante de pressitm dans les veines, en diminuant, par son extensibilité, la pression qui tendrait à augmenter au moment de la systole ventriculaire, en l'augmentant par sa contraction au moment où elle tendrait à diminuera la fin de la diastole ventriculaire.
Ventricules. — 1° Diastole ventriculaire. — Dès que le ventricule a cessé de se contracter, le sang, qui afflue de l'oreillette dans le cône auriculoventriculaire, pénètre dans le ventricule qu'il dilate jusqu'à ce que la pression soit égale dans le ventricule et dans l'oreillette.
Quelques auteurs ont admis une diastole active du ventricule. Wedemeyer et Gunlher avaient cru voir la diastole du cœur amener une aspiration sur un siphon plongé dans un liquide. GoHz et Gaule ont constaté à l'aide de leur manomètre à minima (voir : Pression sanguine) une pression négative de — 52 millimètres de mercure dans le ventricule gauche, de — il dans le ventricule droit immédiatement après la systole ventriculaire. Marey avait déjà constaté sur ses tracés une baisse de pression à la fin de la systole (vacuité post-systolique). Celte pression négative pendant la systole a été aussi conslatée par Moens et correspondrait à l'instant où le ventricule vient de se vider. En tout cas, d'après ces deux auteurs, elle ne correspond pas à la diastole. De Jager, au contraire, confirme les expériences de Goltz et Gaule et admet l'existence de cette pression négative dans la diastole. Le cœur dans ce cas agirait comme une pompe aspirante et foulante. Smolensky aurait constaté aussi chez une femme atteinte de fissure du sternum (Calharina Scrafin^i une diastole active du cœur. Contre l'aspiration du cœur Donaldson et Howell font
(•) I, pendant la premiéi-e moitié de la systole ventriculaire. — 2, à la fin de cette systole. — AV, cômvalvulaire. — (). oreillette. — V, ventricule. — A, aorte ou artère pulmonaire.
(*•) V, veine. - 0, oreillette. - V, ventricule. _ A, artère. - 1, c6ne valvulaire. - 2, infundibuluiu artériel.
Be.\u.ms . — Physiologie, 3e édition.
valoir que dans les expériences faites avec le procédé de Martin (voir plus haut), dès que la pression veineuse tombe à zéro, le cœur cesse de fonctionner.
2» Si/sfole ventriculaîre . — La systole ventriciilaire se produit dès que la distension du ventricule atteint un certain degré et elle succède immédiatement à la systole auriculaire (1). La contraction du ventricule est rapide et totale, moins rapide cependant que celle de l'oreillette ; tout le ventricule se contracte à la fois; cependant, d'après Klug, il y aurait un léger retard de la base sur la pointe. En même temps les muscles papillaires se contractent énergiquement et tendent fortement les valvules auriculo-ventriculaires dont les bords s'accolent de façon à empêcher le reflux du sang dans l'oreillette; l'occlusion des valvules est subite et hermétique; si on met à nu par l'oreillette la face supérieure des valvules et qu'on injecte de l'eau dans les ventricules par l'aorte ou l'artère pulmonaire, pas une goutte d'eau ne passe dans l'oreillette, même quand on exerce une compression sur le cœur (Expérience de Lower).
Le sang contenu dans le ventricule se trouve donc à ce moment pressé entre le cône musculaire des parois du ventricule et le cône valvulaire énergiquement maintenu parles muscles papillaires; il n'a qu'une voie d'échappement, l'aorte pour le ventricule gauche, l'artère pulmonaire pour le droit. Soit pour le moment l'aorte; la pression du sang dans l'aorte est assez considérable, comme on le verra plus loin ; il faut donc que la contraction ventriculaire communique au sang contenu dans le ventricule une pression supérieure à celle du sang aortique ; il faut pour cela une plus grande énergie musculaire, autrement dit une plus grande quantité de fibres musculaires ; de là l'épaisseur des parois du ventricule gauche comparées à celles des oreillettes : le sang, ainsi comprimé par le ventricule, refoule les valvules sigmoïdes et pénètre dans l'aorte qu'il dilate.
Le ventricule se vide complètement à chaque systole en lançant environ 180 grammes de sang dans l'aorte. Cependant, d'après Chauveau et Faivre, il resterait toujours un peu de sang au-dessous des valvules auriculo-ventriculaires qui, d'après ces auteurs, formeraient un dôme du côté de l'oreillette sous l'influence de la poussée sanguine au moment de la contraction ventriculaire, et on pourrait, sur des chevaux tués par la section du bulbe et chez lesquels on pratique la respiration artificielle, sentir ce dôme avec le doigt introduit dans l'oreillette. L'existence de ce dôme est cependant encore douteuse et a été très controversée. Sandborg et Worm Millier admettent, d'après leurs recherches sur des cœurs en état de rigidité cadavérique, que les ventricules ne se vident jamais complètement.
Les mêmes phénomènes se passent dans le ventricule droit ; seulement la pression dans l'artère pulmonaire étant beaucoup plus faible que dans l'aorte, le ventricule droit a besoin de moins d'énergie musculaire ; aussi ses parois sont-elles beaucoup moins épaisses et ses piliers musculaires moins puissants que pour le ventricule gauche.
Le mécanisme de Voçclusion des valvules auriculo-ventriculaires et le rôle des piliers ont donné lieu à de nombreuses discussions qui ne sont pas encore lermi-
(I) D'aprï's Ziemsseu et Gregorianz, la contraction des ventricules débuterait avant la fiu de la contraction des oreillettes (observations faites sur Catharina Sérafin).
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nées. Pour les uns, l'occlusion est purement passive et produite par la pression du sang refoulé par la contraction ventriculaire (Lower, Haller. Magendie et un grand nombre de physiologistes). C'est à cette opinion que se rattachent Sandborg et Worm Millier qui n'attribuent aux muscles papillaires que le rôle de régler la situation et par suite le degré d'occlusion des valvules ; ce seraient de véritables muscles d'accommodation. Un fait certain, c'est que dans la rigidité cadavérique du cœur, les oriftces auriculo-ventriculaires sont ouverts. Pour les autres, et celte opinion a été défendue surtout par Marc Sée, les muscles papillaires jouent un rôle actif dans Tocclusion valviUaire. Paladino a insisté sur ce fait, déjà décrit par d'autres auteurs, que les parois de ces valvules contiennent des fibres musculaires provenant des oreillettes et des ventricules. Pour lui ces valvules sont contractiles et leur contraction se ferait de la façon suivante. A la lin de la systole auriculaire, ces valvules se soulèvent par la contraction de leurs fibres auriculaires; ainsi soulevées, elles plongent dans le sang et permettent à la pression ventriculaire de les fermer complètement; enfin au moment de la systole du ventricule, leurs fibres venlriculaires se contractent à leur tour et achèvent l'occlusion hermétique de l'orifice valvidaire.
Au moment de la systole ventriculaire, la forme du cœur change; au lieu de représenter un cône oblique à base elliptique, il représente un cône droit à base circulaire; les diamètres longitudinal et transversal de la partie ventriculaire diminuent tandis que le diamètre antéro-postérieur augmente. En même temps, les ventricules subissent un mouvement de rotation autour de leur axe longitudinal, mouvement de rotation qui se fait de gauche à droite et découvre le ventricule gauche. En outre, on observe, au moins sur les cœurs mis à nu, un redressement de la pointe du cœur ou une projection en avant de cette pointe qui, sur le vivant et dans l'état d'intégrité, se transforme probablement en un mouvement de glissement contre les parois thoraciques. Quant à la descente du cœur et au déplacement ([u'il subirait au moment de la systole en se portant à. gauche et en bas, ils ne paraissent pas devoir être admis (1),
La pénétration du sang dans l'aorte (et dans l'artère pulmonaire) ne commence à se faire qu'un peu après le début de la systole du ventricule, quand la pression inlra-venlriculaire a acquis une intensité suffisante pour soulever les valvules semilunaires.
Pour le mode d'occlusion des valvules semi-lunaires, voir : Pouls.
Biblio^rHphic. — l'rocédés. — Marey : Emploi d'un nouveaic polygraphe, etc. (Ti'av. du labor., 1878-1879. — Grunmach : Ein mues Polygraphion (Arch. f. Physiol., 1880). — l'ir. Knoll : Uehev eine Méthode zur Verzeichnuny der Volurnscimankiinç/ des Ilerzens (Wieii. Acad., t. LXXXII, 1880). — 1<'kançois-1<'rangk : Notes sur quelques phénomènes de la circulation intra-cardiaque, etc. (Trav. du labor. de Marey, 1878-1879). — ^L\RTI!V : A new method of sludying Ihe mammalian heart (Biol. Labor. J. Ilopkins Univ., 1881)!
— D. NewMAiNN : Description of a polygraph (Journ. of anat. and physiol., t. X\] 1881 )'.
— S. V. Bascii : Ein verbesserter Sphygmo- und Cardiog raph {Zeitsch. f. kl. Med., l. Jl, 1881). — W. V. Anrep et N. Cyiiulski : Sur la physiologie des' nerfs vaso-dilatateurs el des nerfs vaso-constricteurs, 1884 (en russe). — L. Frkdkricq : Procédé opérât, nouveau pour l'étude physiologique des organes thoraciques (Bull, de l'Acad. de Bel'r. t. IX 188r> et : Arch. de biol., t. VI, 188.5). — .1. Terrk : Beschreibung eines llerzphantoms aus Gummi (Arch. f. Physiol., 1886). — P. Bowoncii et W. Warren : riethysmographic exp. on the vaso-motor nerves of the limbs (Journ. of physiol., t. VIT, 1880). — F. Do-
(1) Cette descente a été cependant observée par Wilckcns sur un homme atteint de plaie du thorax (suite d'empyème) ; il est vrai que dans ce cas les conditions normale-^ d'équilibre du cœur pouvaient être inodillées. Je ne ferai que mentionner l'opinion de Kilehne et Penzoldt qui admettent, d'après leurs recherches, que la pointe du cœur se porte en haut et à droite pendant la systole. Cette opinion a été combattue par Loesch
NALDSON JR. : Uebei' eifie Me/hocle, dus Herz von Warmblutern zu isoliren (Arch. f. PliysioL, 1887). — A. René : Modifie, à la pince cardior/rapJriqiie de Mavey (Soc. de bioL 1887). — N. TsciiiSTowiTScii : Eine neue Méthode zur Erforsc/tiiny der Wirkung versch. Affentieu anf dus isoUrte llerz (C1)L f. PhysioL, t. L 1887). Iliblioo^raphie. — UouTemeiit* du cœur. — (). Lam.exdorkf : Beoh. am Hevzen (Brt'<l. iirzt. Zoitsch., 1880). — G. A. Gibso.n et H. .M.\LE'r : Preslernal fissure, etc. (Journ. of anat. aud physiol., 1. XIV, 1880). — Id. : Tfie séquence and duration of the cardiac movements (id.). — Hesciii, : Ueher die Beweffunf/ eiîies bei angebovener Spalfimg des Bnisfbeins f'reiliegenden llerzcns (Arch. f. kL Med., t. XXVL 1880). — Worm-Mulleh : Die Miingel der bisher angewandlen Apparate ziim Studium des Meclianismus des Herzejis (A. do PtL. t. XXII, 1880). — C. Sandboro et Worm Muli.kr : Sf. iib. den Mechanismiis des llerzcns (id.). — Ott : Veber die Herzaclion (D. Arch. f. kl. Med., t. XXVI, 1880). — M.VREY : Caractères dislinctifs de la pulsation du cœur, suivant qu'on explore le ventricule droit ou le ventricule gauche (C. rendus, t. XCI, 1880). — S. Mayer : Zur Lehre von der llerzthatigkeit (Prag. nioil. Wnchenschr., 1880). — V. Ziemsse.n : St. ûb. die Bewegungsvorgunge animenscfdichen llerzen, etc. (D. Arch. f. kL Med., t. XXX, 1881). — E. Ociii. : Sul movimento rotalorio del cuore (Reiidic. d. ]{. Istlt, lombard., t. XIII, 1881). — F. Ki.uo : Beitr. zur Phgsiol. d. Herzens (Arch. L PhysioL, 1881). — L. Bhieoer : Die Bewegungen der Ilerzbasis, etc. (Arch. f. Phys., 1882). — A. Gibson : The actioii of the auricles, etc. (Edini. med. chir. Soc, 1882). — St. v. Smolenski : Zur Théorie der Ilerzbewegungen (D. Arch. L kl. Med., t. XXXI, 1882). — Marev : Rapport sur un cas d'cctopie congénitale du cœur (Acad. de med., 1883). — S. de JaoER : Veber die Saugkraf't des Herzens (A. de Pflûger, t. XXX, 188-3). — I». : Surla force aspiratrice du cœur (Arch. néerland., t. XVIII, 1883). — R. Ewald et R. Kobert : Ueber das Verlialten des Saugethierhei'zens wenn Luft in dasselbe geblasen wird (A. de Pfliiger, t. XXXI, 1883). — H. HowELL et F. DoNALDSON : Exper. upon the heart, etc. (Proceed. Roy. Soc, t. XXXV. 1883). — A. SciiAFER : A method of recording changes of volum by rneans of photography, etc. (Journ. of physioL, t. V, 1884). — lo. : The piston-recorder, etc. (id.). — P. DuROziEZ : Sphincters des embouchures des veines caves et cardiaques (C. rendus, t. XCIX. 1884). — B. LuciisiNGER : Zur Architectur der Semilunarklappen (A. de Pfl., t. XXXIV, 1884). — Gad : Verfahren das klappenspiel im Ochsenherzen sichtbar zu machen (BerL physiol. Ges., 1885 et: Arch. f. PhysioL, 1886). — Martin et F. Donaldson : Exp. in regard to tlie supposed « suction punip » action of tlie rnammalian heart (Biol. Labor. J. Hopkins, 1887). — L. P^rédéricq : Sur le tracé cardiographique et la nature de la systole venlriculaire (Acad. de Belg,, 1887). — V. Larorde : Note sur un cas d'ectopie congénitale du cœur chez un cobaye (Soc de bioL, 188G). — Wesley Mills : Causation of the heart-beat (Montréal; med. chir. Soc, 1886). — G. Edgren : Cardiograph. und sphygmographische Sfudien (CbL f. PhysioL, 1887) (1).
Choc du cœur
Procédés. — Cœur artificiel de Marey. — Marey a imaginé l'appareil suivant, auquel il a donné le nom de cœur artificiel.
Marey a disposé son canir artificiel de façon a imiter le choc du cœur (fig. 380). Deux ampoules de caoutchouc représentent l'oreillette, .2, et le ventricule, 3; à l'oreillette est adapté un entonnoir par lequel elle se remplit, et dans cet entonnoir vient se déverser, par des tubes en caoutchouc, le liquide chassé par la compression du ventricule; des soupapes imitent le jeu des valvules cardiaques. L'appareil est supporté par une planche, comme l'indique la figure. Le ventricule est entouré par un filet de soie à mailles serrées, d'où partent des cordonnets qui s'attachent à un ressort, 5, qui les maintient
(1) A consulter : Hiffelsheim : Mouv. absolus et relatifs du cœur (Mém. de la soc de HioL, 1854). — Onimus : Et. critiques et cxpér. sur l'occlusion des orifices auriculo-ventriculaires (Journ. de l'Anat., 1865). — Marey : Nature de la systole des ventricules du cœur, etc. (Comptes rendus, 1866). — M. Sée : Sur le fonctionnement des valvules auriculoventriculaires (Arch. de physioL, 1874), — Marey : Note sur la pulsation du cœur (Comptes rendus, 1875). — Landois : Graph. Unt. uber den Herzschlag, etc., 1876. — François- Franck : Note sur quelques phénomènes de la circulation étudiés chez la yrenouille avec un double myographe du cœur (.Marey, Trav. du labor., t. IV, 1878-79). — Sandborg et Worm Millier : Studien ilber den Mechanismus des Herzens (id.). — Marey : Caractères dislinctifs de la pulsation du cœur suivant qu'on exploite le ventricule droit ou le ventricule gauche (Comptes rendus, 1880).
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légèrement tondus. Derriovo la phuu-h. oscill. ,.n P^"^'''*; "«^Î!^ nets par une corde lùcho; à chaque oscillation le pendule tend la ^^Y^ , ' 1,1, d^n le tiou Lr les mailles du filet, comprime le ventricule qui ^^asse • < • la ■
artères; puis, dans l'oscillation inverse du pendule, le ventricule se lel.u lu tt se uinpiii
Fig. 380. — Schéma du choc du cœur,
de nouveau. En appliquant la main sur ce ventricule artificiel, la main est repoussée au luoment où le ventricule est comprimé par l'oscillation pendulaire, et on a la même sensation que quand on tient dans sa main le cœur d'un animal au moment de sa pulsation.
Le choc du cœur est isochrone à la systole venlriculaire; on le sent surtout bien si on applique la main sur la région de la pointe du cœur ; mais, en réalité, il n'est pas exclusif à la pointe et toutes les parties des ventricules donnent la même sensation au moment de la systole. Ce fait montre déjà l'insuffisance des théories qui attrilnient ce choc du cœur à la projection ou au redressement de la pointe. D'autre part, on ne peut admettre non plus la théorie du recul d'Hiffelsheim, qui compare le choc du cœur au recul
d'une arme à feu ou du tourniquet hydraulicjue, ni celle de Sénac, renouvelée par Ludwig, d'après laquelle l'aorte se redresserait par une sorte de mouvement de levier au moment où le ventricule lance une colonne sanguine dans ce vaisseau.
Cependant, dans ces dernières années, la théorie d'HilTelsheim, déjà émise depuis longtemps par Gutbrod et Skoda, et adoptée par Robin, a été reprise par Guttmann et Jahn, qui s'appuient sur ce fait déjà observé par Hifîelsheim que la ligature des gros vaisseaux de la base du cœur supprime plus ou moins complètement le choc du cœur. Mais la même expérience peut être invoquée en faveur de la théorie de Kornîtzrer d'après laquelle le choc proviendrait de la torsion systolique des artères aorte et pulmonaire à disposition spiralée.
Le choc du cœur est dû au durcissement brusque des fibres musculaires qui passent instantanément de l'état de flaccidité à l'état de tension extrême ; ce passage rapide à une tension forte se sent très bien quand on saisit entre les doigts un cœur qui se contracte; c'est elle qui transmet aux parois thoraciques et aux doigts qui les palpent la secousse qui constitue le choc du cœur, et il n'est pas besoin pour cela que le cœur abandonne la paroi du thorax pendant la diastole pour venir la frapper pendant la systole, comme l'avaient fait croire quelques observations mal interprétées (1).
Durée des phases d'une pulsation cardiaque. — Cette durée a été mesurée par plusieurs auteurs et en particulier par Landois, Gibson, Moens, etc. Le tableau suivant donne la durée de ces diverses phases (en fractions de seconde) d'après les courbes cardiographiques.
GIBSON
LANDOIS.
Durée de la systole auriculaire
Durée de la systole vcntriculaire
La systole du ventricule peut elle-même se diviser en trois stades : 1° depuis le début de la systole jusqu'à l'ouverture des valvules semi-lunaires = 0,085 sec. ; 2° pendant tout le temps que le sang passe du ventricule dans l'aorte (ou l'artère pulmonaire) = 0,100 sec; 3° pendant que le ventricule vide de sang se contracte oncore avant la diastole = 0,1 1 5.
Dans les dilîérences de fréquence des battements du cœur les variations de durée portent surtout sur la durée du repos du cœur. Dans l'accélération cardiaque extrême la systole des oreillettes coïncide avec la fermeture des valvules semilunaires.
La fréquence des battements du cœur sera étudiée à propos du pouls.
(1) Ainsi Bamberger, sur un homme blessé à la région cardiaque, en introduisant le doigt dans la plaie, a senti que le cœur s'écartait du thorax dans la diastole et s'en rapprochait dans la systole ; mais, dans ce cas, les conditions ne sont plus les mêmes que dans l'état normal.
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Interprétation des tracés cardiographiques (Cardiogrammes). — Les
figures 381 et 382 eiuprunlées à Chauveau et xMarey permettent d'interpréter les tracés cardiographiques. Les conclusions qu'on peut en tirer, quoique ces tracés
FT
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Fig. 381. — liapporfs des mouvements intrinsèques du cœur entre eux {*).
soient pris sur les animaux, sont parfaitement applicables à l'homme, comme le montrent les tracés 383 et 384 qui ont été pris chez l'homme. Le premier fait qui ressort de l'étude de ces tracés (fip. 381), c'est le synchronisme d'action des deux
l'ig. -66:1. — llupjjort des mouvements et des pulsations du cœur (").
moitiés du cœur. Si nous prenons maintenant les dilTérentes phases d'une révoluliou du cœur, nous avons à étudier la systole de l'oreillette, la svstole du ventricule, la diastole du ventricule.
(ClZvai;.''' ~ ^'•^"'"'^"'^ - '--^ veatncule gauche
(••) 0. tracé de loreiUette. - V, tracé du vonfriculo. - tracé des pulsations du cœur.
1° Sijstole auriculaire. — La systole auriculaire a lieu en A et se retrouve dans les trois tracés de la figure 382 et dans le choc du cœur (fig. 384).
2° Sjjstolc rentriculaire. — La systole venlriculaire se compose de trois stades : A. Diois le pientier stade, qui correspond à l'ascension de la courbe (B, fig. 382), le
O.'cl
Fig. 383. — ?ulsat'ium de roveillelte droite et dtt ventricule droit (Krançois-Frauck) f ;^
ventricule se contracte, mais il ne lance pas encore le sang dans l'aorte, car cet écoulement ne commence que quand le sang du ventricule a acquis une pression suffisante pour surmonter la pression aorlique. Le plus ou moins d'inclinaison de cette ligne indique la résistance plus ou moins grande opposée par la pression aor-
Fig. 384. — Tracé de la pulnutioti du cœur chez l'Iionunc (iîarey).
tique à cette contraction du ventricule. Pendant ce stade les valvules auriculovenlriculaires se ferment et les valvules semi-lunaires ne sont pas encore ouvertes. — B, Dans le second stade, qui correspond à ce qu'on a appelé le plateau systoliquc (Frédéricq), et qui s'étend de m en m' (fig. 381), les valvules auriculo-venlriculaires sont fermées, les valvules semi-lunaires sont ouvertes, et le sang coule du ventricule dans l'aorte. Mais cet écoulement ne se fait pas d'une façon uniforme à cause de la résistance opposée par la pression aortique. Si cet écoulement était parfaitement uniforme, le plateau serait horizontal, ce qui n'est presque jamais le cas; ordinairement il est soit ascendant soit descendant et présente des inflexions sur lesquelles on a beaucoup discuté [m, m', lig. 381; 1, 2, 3, fig. 382). Marey, qui les avait d'abord attribuées aux vibrations des valvules auriculo-ventriculaires refoulées d'une manière intermittente du côté de l'oreillette, les attribue aujourd'"hui à des ondes artérielles (aortiques ou pulmonaires) dues à la vitesse de pénétration du sang dans l'artère et qui se transmettent au sang venlriculaire. Klug, Rosenstein, d'Espine, Frédéricq croient au contraire que ces oscillations sont dues à une contraction saccadée du cœur, à une série d'efforts du ventricule pour vaincre les résistances qu'il rencontre pendant le cours d'une pulsation. Frédéricq admet
(*) Truco pris sur une femme atteinte d'eetopie du cœur. — fW, tracé de l'oreillette. — Vt/, tracé du ventricule.
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mO-me que la coniraclion du ventricule esl assimilable, non à une secousse simple, mais à un tétanos composé de trois à quatre secousses élémentaires plus ou moins fusionnées. Peut-être aussi n'y a-t-il pas synchronisme absolu entre les différentes parties du ventricule et les oscillations sont peut-être l'indice de contractions successives très rapides des diverses réf^ions (base, pointe, etc.). — C. Dans le troisième stade le ventricule se contracte encore, mais à vide, car il a lancé tout le sang qu'il contenait dans l'artère. La durée de ce troisième stade et le moment où il se termine pour faire place au rejùchement venti'iculaire sont encore discutes. Pour les uns ce stade serait excessivement court et la diastole ventriculaire commencerait avec la ligne de descente du ventricule; d'autres placent sa terminaison au milieu de cette ligne de descente, point indiqué parfois sur les tracés par une inflexion de la ligne de descente. Pour ma part il me semble que ce troisième stade doit se terminer en C (fig. 382), moment qui précède immédiatement l'occlusion des valvules semi-lunaiit's.
3° Diastole ventriculaire. — La diastole ventriculaire commence au moment où se ferment les valvules semi-lunaires. Cette occlusion, d'après Marey etla plupart des physiologistes, doit être placée en C (lig. 382 et 384) où elle se traduit par un soulèvement très apparent. Cependant tous les auteurs n'adniettent pas cette manière de voir; d'après Landois, le soulèvement 3 (fîg. 382) correspondrait à l'occlusion des valvules semi-lunaires et même il distingue, dans la plupart des tracés du cœur, deux soulèvements qui correspondraient, dans ce cas, le premier à l'occlusion des valvules aorliques, le second à rocclusion des valvules pulmonaires. Forster croit aussi que l'occlusion des valvules semi-lunaires a lieu plutôt que ne l'admet Marey. 11 est très difficile de décider expérimentalement ce moment de l'occlusion des valvules semi-lunaires, ce qui serait pourtant de la plus haute importance, car c'est ce moment qui permettrait de reconnaître dans le tracé la fin de la systole et le début de la diastole ventriculaire. Pendant ce stade de diastole les valvules auriculo-ventriculaires sont ouvertes et le sang afflue librement des veines dans l'oreillette et dans le ventricule relâchés. La saillie D du tracé de la figure 384 correspondrait au flot de sang qui arrive de l'oreillette dans le ventricule au moment où ce dernier vient de se relâcher.
Bibliographie. -- F. Mari.xxnini et A. Namias : SuUa sede del battito cardiaco (Arch. ital. de biol., t. IV, 1883). — F. Klug : Unt. ûber den Herzstoss (Arch. f. Physiol., 1883). — E. Fleischi. von Mabxowl : Die Bedeulung des Ilerzsc/tlages fw- die Atfmiung, 1888) (1).
Bruits du cœur
Procédés. — Auscultalion. — L'auscultation du cœur se fait avec les différents slélhoscope-'s usités en clinique et pour la description desquels je renvoie aux traités d'auscultation (stéthoscope de Laennec, de Kœnig, etc.). Les endroits qui correspondent au uiaxiinuiii d'intensité de ces bruits sont les suivants : pour le premier bruit : pour le ventricule gauche, la pointe du cœur; pour le ventricule droit, l'articulation du cinquième cartilage costal droit avec le sternum ; pour le deuxième bruit : pour l'aorte, l'extrémité interne du cartilage de la première côte, à droite du sternum; pour l'artère pulmonaire, le deuxième espace intercostal gauche à gauche du sternum. '
2" Procédés pour l'étude du premier bruit du cœur. — Procédé de Ludtng et Doqiel. Ils curarisent un gros chien et fout la respiration artificielle; le cœur est alors enlevé
(I) A consulter : Hiffelsheim : Physiol. du cœur (Mém. de la Soc. de biol.. 1855, et : Comptes rendus, 1855 et 1856). — Chauveau : Sur la théorie des pulsations du \-œur iComptes rendus, 1857). — Marey : Note sur la forme graphique du battement du cœur chez l'homme (Comptes rendus, 1865). — Id. : Et. physiol. sur les caractères du battement du cœur (Journ. de l'Anat., 1865). — Rosenstein : '/.ur Théorie der Herzstosses und zur Deutung des Cardiogramms (Deut. .Vrch. fur klin. JMed., 1878).
LIVKE QUATRIÉMI;;.
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rapidement, vidé du ?ang qu'il contient et placé dans un entonnoir rempli de sang déûbriné et dont le col e?t relié au tube en caoutchouc d'uu stéthoscope de Kœnig. Le cœur continue à se contracter et ou entend un sou cjui ne peut provenir de la tension valvulaire, les valvules ne pouvant se tendre à cause de la petite quantité de sang défibriné que contient le cœur. — Procédé de Bayer. Il introduit par l'oreillette dans le ventricule gauche un petit entonnoir de métal; le col de cet entonnoir disposé en pas de vis traverse la pointe du ventricule et est fixé contre elle par un petit écrou qui assure une fermeture hermétique du ventricule; la partie du col qui déborde est reliée par un tube muni d'un robinet à frottement dou.\. avec un réservoir d'eau situé à 2 mètres de hauteur; on attache sur l'aorte un tube de 1 mètre de haut et on place le cœur ainsi prél)aré dans un entonnoir disposé comme dans l'appareil précédent. Quand on ouvre le robinet, l'eau pénètre dans le ventricule sous une pression de 2 mètres, tend brusquement les valvules et on entend un son bref et assez élevé correspondant à cette tension. Giese a modifié et simplifié l'appareil de Bayer. — Procédé de Wintricfi. Pour isoler dans le premier bruit du cœur le son musculaire et le son valvulaire, AVintrich emploie un résonnateur {polyscope) constitué par un cône tronqué en zinc sur lequel est tendue une mince membrane de caoutchouc dont on peut régler la tension. Suivant le degré de tension de la membrane on entend soit le son musculaire, soit le son valvulaire.
30 Procède pour l'cliide du second bruit du cœur. — Procédé de Rouanel. On détache l'aorte et on lie sur sa partie supérieure un tube de verre de 1 mètre de haut; a sa partie inférieure, au-dessous des valvules sigmoïdes, on attache un autre tube qui communique avec une vessie de porc remplie d'eau : quand on comprime la vessie, l'eau passe audessus des valvules sigmoïdes; si on ausculte alors eu ces.sant la compression, on entend un son dù à la tension des valvules par l'eau qui retourne dans la vessie. — Procédé de Giese. La partie supérieure de l'aorte est reliée par un tube à robinet avec un réservoir placé à une certaine hauteur, et l'aorte est placée dans un entonnoir rempli d'eau et disposé comme dans le procédé de Ludwig et Dogiel. — Je ne ferai que mentionner les procédés dans lesquels les valvules sont détruites, ce qui anéantit le second bruit. (Procédés de Williams, de Guttmann.)
4" Procédés pour mesurer l'intervalle des deux bruits du cœur. — Procédé de Vollimann. On prend un pendule à secondes dont la durée d'oscillation peut être modifiée à volonté par un poids qu'on peut déplacer; on ausculte le cœur et on règle le pendule de façon que ses battements coïncident exactement avec les deux bruits du cœur. — Procédé de Donders. On ausculte le cœur et on imite le rythme des deux bruits avec la main, qui, par l'intermédiaire d'un levier, trace ses mouvements sur un cylindre enregistreur. Les mouvements de la main peuvent aussi agir pour ouvrir et fermer un circuit électro-magnétique ciui s'inscrit sur le cylindre (Landois), ou presser d'un coup sec la membrane d'un tambour à air de IMarey.
î>° Mesure de l'intensité des bruits du cœur. — Pi'océde' de //. Vierordt. Vicrordl interpose entre l'oreille et le thorax une série linéaire de corps identiques (bouchons de caoutchouc) qui affaiblissent le son jusqu'à ce que les bruits du cœur ne s'entendent plus. On calcule d'abord pour chaque bouchon de caoutchouc sa valeur d'extinction, c'est-àdire la quantité d'unités acnusticjues qu'il éteint. 11 prend comme unité acoustique le son donné par une sphère d'un poids de 1 milligramme, tombant d'une hauteur de I millimètre.
Les bruits du cœur sont, au nombre de deux : le premier bruit, qui co'incide avec le deuxième temps (systole venlriculaire et choc du cœur), est sourd et grave et s'entend surtout à la pointe du cœur; il dure à peu près aussi longtemps que la systole venlriculaire; le second bruit, clair, plus aigu (il y aurait entre les deux l'intervalle d'une tierce), coïncide avec le début du troisième temps et s'entend surtout à la base du cœur. Puis, à ces deux bruits séparés par un silence excessivement court succède un long silence qui correspond à la fin du troisième temps et au premier temps (1).
(1) On a donné des hauteurs différentes pour les deux bruits du cœur. Landois donne des hauteurs comprises entre ré diéze et sol de la petite octave de 4 pieds pour le premier bruit, et fa dièze et si bémol pour le second bruit, ce qui correspond à l'intervalle d'une tierce mineure. D'après L'Huillier, l'intervalle de sol à si de la gamme naturelle à'ut serait la tierce physiologique des bruits du cœur. Elle pourrait passer à la quarte, à la quinte, etc., à l'état pathologique.
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L'explication de ces bruits a été très controversée. Sans entrer clans les détails d'une discussion beaucoup trop étendue pour un livre élémentaire, il suffira de donner l'explication la plus généralement admise.
Le premier bruit est attribué par beaucoup de physiologistes à la tension des valvules auiiculo-ventriculaires ; il est probable en effet que celte tension joue un certain rôle; mais la plus grande part revient certainement à la contraction musculaire elle-même; le premier bruit est essentiellement un son musculaire; il dure en effet aussi longtemps que la contraction du ventricule et persiste sur des cœurs de chiens curarisés, alors même que ces cœurs sont vides de sang et que par conséquent les valvules auriculo-venlriculaires ne peuvent être tendues. Quant à l'opinion de Magendie, qui attribuait ce premier bruit au choc du cœur, etie- ne peut se soutenir, car il continue à se faire entendre sur des cœurs extraits de la poitrine. On a vu plus haut que Wiulrich a réussi à l'aide de son poltjscope à isoler l'un de l'autre deux sons, l'un plus long et plus grave qui correspondrait au bruit musculaire, l'autre plus court et plus aigu, au bruit valvulaire. On peut faire cependant à la théorie qui reconnaît dans le premier bruit un bruit musculaire une objection capitale; c'est (|ue la contraction du cœur, au lieu de se composer, comme la contraction musculaire ordinaire, d'une série de secousses fusionnées, ne serait qu'une secousse simple (Marey), ce qui est difficilement compatible avec la production d'un son.
Le second bruit est dii à la tension des valvules sigmo'ides sous l'influence de la pression produite sur le sang par l'élasticité arlérielle; c'est l'opinion de Rouanet, admise aujourd'hui par presque tous les physiologistes. Il est probable cependant qu'il faut aussi faire une part aux vibrations du liquide sanguin, quoique celte part ait été beaucoup exagérée par quelques auteurs et en particulier par Talma.
Je mentionnerai encore l'opinion de Sandborg qui croit pouvoir conclure de ses expériences que les valvules sigmo'ides seules contribuent à la formation des deux bruits du cœur ; ces deux bruits en effet persistaient dans les cœurs préparés dans son procédé (voir p. 364) après la destruction des valvules auriculo-venlriculaires (1). Ce second bruit est quelquefois redoublé.
Le tableau suivant donne le synchronisme des mouvements, des bruits du cœur et du pouls :
1'^ TKMPS.
i'^ TEMPS.
TEMPS
Systole auriculaire.
Diastole ventriculairo.
Silence.
Diastole ai Systole ventriculaire.
Premier bruit.
Tension des valvules auri-
culo-vculriculaircs.
(Ihoc du cœur.
Pouls.
iriculaire.
Diastole ventriculairo.
Second bruit.
Tension des valvules sigmoïdes.
Au lieu de faire commencer le premier temps à la systole des oreillettes et de baser la division des temps sur les mouvements, on peut la baser sur les bruits du cœur et faire coïncider le premier temps avec le premier bruit, ce qui est moins logique au point de vue physiologique, mais est peut-être plus commode pour la pratique. Le tableau prend alors la forme suivante :
(1) Je n'ai pas cru devoir mentionner la théorie de Beau sur la successiou des mouvo ments et des bruits du cœur, théorie qui est rejetée par tous les physiologistes et ne neut être soutenue, surtout depuis l'emploi des procédés enregistreurs.
1" Tl£MrS.
TEMPS
3' TEMPS
PremitT bruit.
Second bruit.
Silence.
Diastoli'
uiriculairf.
Svstole avu'iculairc.
Systole vont rie vilairc.
Diastole ventriculairc.
Choc du cœur.
PunU.
Le Iracû suivant, emprunté à .Mai'ey, donne les signaux des deux hi'uils du cœur
Fig. 385. — Enregistrement des bruits du cœur.
pris par le procédé de Donders modifié (tambour à air). La ligne supérieure, VD, donne la pression ventriculaire du cheval.
Bibliographie. — S. Talm.v : Zur Genèse der Herztone (A. de Pfl., t. XXllI, 1880). — C. E. Webster : Note on the production of the second heart-sound (Journ. oi' physioL, t. III. 1880. — C. Sandborg : Résumé des éludes sur les bruits du cœur, 1881. — Id. : Lidtom UJiirtelydene (Norsk. Mag. for Lagevid., t. XIII, 1884). — J. W. Barret : The cause of l/ie first sound of the heart (.lourn. of anat. and physioL, t. XVHI, 1884). — H. ViERORDT : Die Messung der Intensitût der Ilerzidne, 1885. — F. Yeo et \V. Barretï : Note on the cause on the first sound of tlic heart (Journ. of physioL, t. VI, 1885). - L'HuiLLiER : Rech. sur les niai, du cœur, 188G (1).
Circulation cardiaque
Les artères coronaires, qui fournissent le sang au cœur, naissent de l'aorte au-dessus de l'insertion des valvules sigmoïdes, mais à une si faible distance que lorsque ces valvules se rabattent contre la paroi aortique, leur bord libre atteint presque et quelquefois dépasse l'orifice de ces artères. Tebesius et à sa suite beaucoup d'auteurs, se basant sur cette disposition anatomique, ont prétendu que les artères coronaires ne recevaient de sang que pendant la diastole ventriculaire et que, pendant la systole, l'embouchure des artères coronaires était fermée parles valvules sigmoïdes. Briicke, dans ces derniers temps, a cherché à édifier sur cette hypothèse une théorie des mouvements du cœur ou ce qu'il appelle Xautomalismc du cœur [Selbslsieuemng] ; le sang arrivant pendant la diastole, amènerait, en pénétrant dans les ramifications artérielles, un élargissement passif des cavités
(1) A consulter : Rouanct : Anal, des bruits du cœur, 1822. — Magendie : Mém. sur l'origine des bruits normaux du cœur (Mém. de l'Acad. des se, 1838). — Rouanet : Nouv. analyse des bruits du cœur, 1844. — Dogiel et Ludwig : Ein neuer Versuch uber den erslen Jlerzton (Ber. d. sachs. Gcs. '/ai Leipzig, 18G8).
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 381 cardiaques. Mais l'opinion de Briicke, appuyée par Ludwig, Hermann, etc., ne peut s'accorder avec ce fait bien constaté que la pulsation des artères coronaires est isochrone à la systole venlriculaire. C'est qu'en réalité les valvules signioïdes ne s'accolent pas intimement à la paroi aortique au moment do la systole venlriculaire ; il reste toujours, entre la surface supérieure et l'artère légèrement dilatée à ce niveau (sinus aortiques ou de A^alsalva), un espace où le sang se trouve soumis à la môme pression que dans le reste de l'aorte et par suite pénètre dans les artères coronaires comme dans les autres branches aortiques, même quand l'orifice de ces artères se trouve au-dessous du bord libre des valvules sigmoïdes. Aussi ces sinus manquent-ils dans l'artère pulmonaire dont la disposition valvulaire est cependant la même que celle de l'aorte.
Klug a tout récemment invoqué en faveur de la théorie de Brucke ce fait que si on lie le cœur pendant la systole et qu'on le place dans l'acide sulfurique étendu pour coaguler le sang, ses parois ne contiennent presque pas de sang dans leurs couches profondes, tandis qu'elles sont remplies de sang quand on le lie pendant la diastole.
L'expérience, très complexe du reste, ne me paraît pas suffisante pour faire admettre la théorie de Brucke en présence des faits contraires. Rebatel qui, dans le laboratoire de Chauveau, a étudié récemment la circulation cardiaque, a constaté l'accélération du cours du sang dans la coronaire en même temps que la pulsation aortique; les tracés étaient pris sur de grands animaux. Mais il a constaté en outre ime deuxième accélération au moment de la diastole ventriculaire, accélération qu'il attribue ii la perméabilité plus grande des capillaires par suite du relâchement des fibres musculaires des ventricules.
Vocclusion des artères coronaires (ligature, pince à pression, injection de spores de lycopode) détermine du ralentissement des mouvements du cœur, de l'arythmie des deux moitiés du cœur et enfin un arrêt du cœur. Les phénomènes paraissent être un pou différents chez le lapin (Samuelson, Sée et Bochefontaine, Cohnheim et V. Schulthess-Rechberg). D'après ces derniers auteurs les accidents sont trop rapides pour être dus au manque d'oxygène ou à l'acide carbonique et devraient être attribués à une substance toxique produite par l'anémie du cœur (1).
François-Franck a étudié les conditions mécaniques de la circulation veineuse des parois du cœur. Il a vu que l'aspiration Ihoracique due à l'élasticité pulmonaire maintient béantes les veines coronaires superficiellement situées, et que celte expansion est renforcée dans l'inspiration. Le courant veineux n'est pas suspendu
(1) Ranvicr a siffiiali'; une disposition iatéressant(! dans les capillaires du cœur. Les anastomoses transversales de ces capillaires ne présentent pas l(>s sinuosités et les dilatations ampullaires ou variqueuses qu'on observe dans les capillaires des muscles volonaires à cuulraction lente. D'après Ivo Novi, les capillaires transversaux seraient seuls comprimés pendant la systole ventriculaire; les antres capillaires seraient dilatés.
Lanuelongue a émis l'idée que les mouvements rhythiniques du cœur étaient dus aux variations de la circulation dans les parois des diverses cavités cardiaques. Se basant sur ce fait qu'tm umscle qui se contracte est à l'état d'ischémie momentanée, il admet qu'il y a, pendant la systole ventriculaire, ischémie de la paroi ventriculaire, réplélion des vaisseaux auriculaires; pendant la systole auriculaire, ischémie de la paroi auriculaire, réplétiou des vaisseaux yentriculaires. Dans ce cas, l'afflux sanguin qui se produit pendant la diastole dans les parois des cavités du cohu- déterminerait la contraction de cette cavité La théorie de Lanuelongue s'accorde difficilement avec ce fait que le cœur, extrait de la poitrine, continue à battre rythmiquement pendant un certain temps en l'absence de toute circulation cardiaque.
pendant la diastole vontiiculaire; il ne fait que subir un ralentissement progressif du début à la fin de la diastole; c'est seulement au moment de la systole auriculaire qu'il peut subir un temps d'arrêt très bref.
VirrilnhilUè et le mode de contraction du muscle cardiaque seront étudiés à propos des nerfs du cœur.
Bibliographie. — Brown-Séquard : Existence de mouvements rythmiques dans les vaisseaux du cœur {Soc. (If ])ioI., 1880). — B. Samcelson : Ueber den Einfluss der Coronar- Arterien-Verschliessunç) aitf die llevzaction (Zeitsch. f. kl. Mod., t. Il, 1880). — J. CoiiniiEiM et \. V. SciiLLTHESs-liECiiHEiui : Uebcr die Folgen der Kranzarterienverschliessung fûr dos Herz (Arch. 1". pat. Anat., t. LXXXV, 1881). — B. Samuelson : Folgen der Kranzarterienverschliessunfi, etc. (id., t. LXXXVI, 1881). — G. Sée, Bochefontaixe et Roussy : Arrêt rapide des contractions ryt/imic/ues des ventricules cardiaques sous l'influence de l'occlusion des artères coronaires {C. rendus, t. XCll, 1881). — N. .Martin et T. Sedgwick : Observ. on the mainpressure and t/ie characters ofthe puise-wave in the coronary arleries of the hearl (Journ. of physioi., t. 111, 1881). — KraiNçois-Kranck : Conditions mécaniques de la circul. veineuse des parois du cœur (Soc. biol., 1883). — Ivo Novi : Su la circolazione coronaria del cuore (Riv. clin. Bologn., 1884). — T. Ia.ia : Stilla circulazione coronaria del cuore (Riv. cl. Bologua, 1887) (1).
Quantité de sang du cœur
Procédés. — Procédé de Santorini. On peut mesurer directement la capacité du ventricule en le remplissant de sang ou d'un liquide d'une densité connue, de façon à amener une dilatation normale du cœur. Ce procédé a été perfectionné par Dogiel. — Procédé d'Abegg. On ouvi'c le thorax d'un animal vivant, on applique des ligatures sur le cœur au moment de sa réplétion ; on l'enlève alors et on le pèse. On fait ensuite écouler le sang et on le pèse de nouveau; la différence du poids donne le poids du sang qu'il contenait. — Procédés d'Hiffelsheim et de Robin. Ou prend avec de la cire le moule des cavités du cœur et on mesure le volume de chacune d'elles par le volume d'eau déplacé. — Procédés de Vollcmann et de Vierordf. Connaissant la vitesse du sang dans l'aorte et la section transversale de ce vaisseau, il est facile de calculer la quantité de sang qui passe dans l'aorte pendant l'unité de temps et d'en déduire, d'après le nombre des battements du cœur, la quantité de sang lancée dans l'aorte à chaque systole. Ainsi, la vitesse du sang dans l'aorte étant de 473 millimètres par seconde environ, la coupe de l'aorte de 4,39 centimètres carrés, la quantité de sang qui passe dans l'aorte en une seconde sera de 207 centimèti'es cubes et comme, par seconde, il y a une systole, plus un cinquième de systole, il y aura par systole une quantité de 172 centimètres cubes ou 180 grammes de sang poussée dans l'aorte par le ventricule. La même quantité de sang est chassée dans l'artère pulmonaire par le ventricule droit, sans cela le sang s'accunmlerait peu à peu dans les poumons et la circulation serait entravée.
La quantité de sang lancée par chaque ventricule à chaque systole peut être évaluée à 180 grammes environ. Mais cette évaluation est loin d'être certaine, tous les procédés employés étant plus ou moins entachés d'erreur. Cette quantité de 180 grammes n'est pas constante, du reste, chez le même individu ; elle peut varier, même à l'état physiologique, sous certaines conditions, et surtout suivant la pression sous laquelle le sang coule dans le ventricule pendant sa diastole. On peut du reste, comme l'a montré Marey, évaluer d'une façon nette le volume de sang lancé par le ventricule ou le débit du cœur d'après la forme même des tracés cardiographiques (voir Marey: Trav. du laboratoire, 1875, p. 59 et 83, et: Mét. graphique, p. 383 et 632).
(1) ^ consulter : V. W'itlich : Ueber den Verschluss der Coronar-Arterien durch die Semilunarklappen, etc. (Kôuigsb. med. Jahrb., 1801). — Ceradiui : Il mecanismo délie valvole semilunari del cuore, 1872. — Id. : Der Mechanismus der halbmondformigen Klappen, 1872. — Rebatel : Rech. expér. sur la circulation dans les artères coronaires, 1872.
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Travail du cœur
Procédés. - Pour évaluer le travail du cœur, il suffit de connnitro la quantité de sang du cœur, sa prossiou et la vitesse à laquelle il est soumis ou, ce qui revient au mémo, le nombre de contractions par minute. Les appareils à circulation artificielle décrits pages 'Mii et .3(5^ permettent d'étudier le travail du cœur quand on met en rapport l'aorte avec un manomètre à mercure comme dans la figure SSO.
Procédé de Marei/ pour tnesurer l'effort maximum du cœur (lig. 386). — Un cœur de tortue est muni a l'une de ses veines d'un tube de caoutchouc V qui, plongeant dans le réservoir R pleiu de sang, remplit le cœur à la manière d'un siphon. Un autre tube A représente les artères; il se bifurque et envoie une branche à un manomètre à mercure ?n, tandis que le tube principal continue son trajet jusqu'à l'orifice d'écoulement e, qui verse le sang artériel dans le réservoir. La ligne ponctuée exprime le minimum de volume du ventricule au moment de la s3-stole. Si ou laisse le sang s'échapper par l'orifice e, le manomètre accuse des élévations de pression à chaque systole; mais si l'écoulement est empêché par la compression du tuhe, le manomètre accuse un efifoi't statique du cœur double au moins de celui qu'il déploie dans les conditions ordinaires de sou fonctionnement.
Le travail mécanique du cœur peut être évalué facilement, mais seulement d'une façon approximative, A chaque systole, le ventricule gauche pousse dans l'aorte 180 grammes de sang, et comme la pression dans l'aorte est de 20 centimètres de mercure, qui correspondent à 2 mètres et demi de sang et qu'il doit donc surmonter cette pression, c'est comme s'il soulevait 180 grammes de sang à 2 mètres et demi de hauteur; l'effet utile du ventricule gauche sera donc par systole égal à 180 X 2 mètres et demi = 0,45 kilogrammètre. Par seconde il sera de 0,54 kilogrammètre, ce qui donne pour 24 heures 46,656 kilogrammètres. Comme la pression dans l'artère pulmonaire est plus faible que dans l'aorte (un tiers environ), le travail du ventricule droit peut être évalué au tiers de celui du ventricule gauche, soit 15,552 kilogrammètres, ce qui donne un total de 62,208 kilogrammètres par jour pour les deux ventricules. Si l'on réfléchit que le travail mécanique produit par l'homme en 8 heures de travail (journée ordinaire d'un ouvrier) ne dépasse guère 300,000 kilogrammètres, on comprendra facilement quelle énorme quantité de travail doit produire le cœur, puisqu'il accomplit le cinquième environ du travail mécanique total de l'organisme.
Marey a constaté une relation entre la force du cœur et la quantité de sang qu'il contient; le cœur a d'autant plus de force qu'il est plus rempli. Si un obstacle au cours du sang élève la pression artérielle, le cœur ralentit ses mouvements, le ventricule a plus de temps pour se remplir ; il s'emplit davantage et au début de la systole a une force plus grande pour surmonter l'obstacle.
Kig. 38G. — Appareil pour mesurer l'effort que le cœur peut exercer.
Pour iout ce qui concerne les phénomènes électriques du cœur, voir : Innervation du cœur.
Bibliographie. — Makey : Des variations de la force du cœur (C. rendus, t. XC, 1880).
— II). : Sur les variations de la force et du travail du cœur (Trav. du labor., 1878-
Bibliographie générale <lii cœur. — Lower ; Traclatus de corde, IGG!). — Senac : Traité de la structure du cœur, 1777. — Beau : Rech. sur les mouv. du cœur (Arch. de méd., 1835). — CiiAL VEAi" et Faivre : Souv. rech. e.rpér. sur les mouvements et les Ijruits du cœur (id., 18.>6). — 1d. : Nouv. rech. expér. sur les mouvements et les bruits normaux du cœur (Gaz. uiéd., 1856). — Ciiai veal et Marev : Détermination ç/raphiqtie des rapports de ta pulsation cardiaque avec les mouvements de l'oreillette et du ventricule (Gaz. méd., 1861). — Landois : Neue Bestimmung der zeitliche Verhàllniss hei der Contraction der Vorhofe, etc., 1866. — .Marey : Mém. sur la pulsation du cœur (Trav. du labor., 1875).
— Fra.nçois-Franck : Rech. sur un cas d'ectopie congénitale du cœur, etc. (Trav. du labor. de .Marey. 1877). — lu. : Rech. sur les changements de volume du cœur (id.).
^3. — l>e la circulation dans les vaisseaux.
Les bifurcations d'un vaisseau ont, sauf de très rares exceptions, un calibre supérieur à celui du vaisseau qui leur a donné naissance. Ainsi, si Ton fait abstraction des parois vasculaires et qu'on réunisse par la pensée toutes les bifurcations correspondantes (fig. 187), le système artériel pourra
Fig. 388. — Schéma des cônes artériel et veineux avec Fig. 389. — Schéma de la grande et interposition des capillaires (Kuss) (*'). de la petite circulation {y^n?>$,) {***).
être représenté par un cône dont le sommet tronqué se trouverait à l'origine de l'aorte et la base, très large, au.x. capillaires (2). Un cône pareil»
(1) A consulter : Hering : Versuche die Druckkraft des Uerzens zu bestimmen (Arch. fïir phys. Heilk., 1850). — Vicrordt : Veber die Herzii-raft (id.l. — Marey : Note sur les variations de la force et du travail du cœur (Trav. du labor., t. IV, 1878-79).
(2) Berryer-Fontaine était arrivé à des conclusions différentes. D'après lui le système artériel, au lieu de représenter un cône, resterait sensiblement cylindrique dans toute son
(*) A, artère se bifurquant successivement. — B, les brandies de bifurcation sont supposées rapprochées et juxtaposées. — C, ensemble du tronc primitif et de ses divisions dont les cloisons sont supprimées.
(") V, ventricule. — 0, oreillette. — a, cône artériel. — v, cône veineux. — c, capillaires.
(***) A, grande circulation. — V, ventricule gauche. — a, aorte et son cône artériel. — CC, capillaires généraux. — v, cône veineux. — 0, oreillette droite. — B, petite circulation. — V, ventricule droit. — v, artère pulmonaire et son cône artériel. — C'C, capillaires. — a' , cône veineux pulmonaire. — 0', oreillette gauche. (La partie ombrée do la figure correspond au sang veineux.)
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 38:> dont le sommet aboutirait à l'oreillette, représenterait le système veineux, et les capillaires pourraient être figurés par un cylindre très court {c, lig. 388) intermédiaire aux bases des cônes artériel et veineux. Dans co cas, l'ensemble du système circulatoire pourrait être rendu schématiquemenl par la figure 389.
Le calibre respectif des cônes artériel et veineux et du cylindre qui représente l'ensemble des capillaires est impossible à évaluer d'une façon précise. D'après Yierordt, l'aire des capillaires serait à l'aire de l'aorte comme 800 : 1 , et à l'aire des veines caves comme iOO : 1.
Circulation artérielle
Les parois artérielles sont à la fois élastiques et musculaires ; mais tandis que le tissu élastique prédomine dans les grosses artères les plus rapprochées du cœur, le tissu musculaire au contraire se trouve surtout dans les petites artères qui précèdent les capillaires. Les grosses artères n'agissent donc guère que par leur élasticité, et on a vu déjà quel rôle joue cette élasticité et surtout comment elle transforme le mouvement intermittent du ventricule en courant continu. Les petites artères sont non seulement élastiques, mais contractiles, et cette contractilité apparaît principalement au moment où la circulation va devenir uniforme et constante. Le rôle des deux espèces d'artères, ou si l'on veut de la partie étroite (grosses artères) et de la partie évasée (petites artères) du cône artériel, est donc bien différent et doit être étudié à part.
I. — POULS
Procédés. — A. Hémautographie. Procédé hémautographique de Landois. — Lorsqu'on incise un vaisseau, le sang s'écoule de ce vaisseau et forme, si la pression sanguine est suffisante, un jet qui monte plus ou moins haut suivant la force de cette pression. Dans les artùres où la pression est très forte et s'accroît à chaque systole ventricuiaire, le jet est très élevé et saccadé; dans les petites artères, il est d'autant moins élevé qu'on s'éloigne plus du cœur, et il est uniforme; enfin, dans les veines où la pression est très faible, le sang sort en nappe, en bavant, à moins que, comme dans la saignée, on n'augmente la pression dans la veine par la compression de cette veine entre la piqûre et le cœur. On pourra donc mesurer la pression du sang en adaptant au vaisseau, comme le faisait Haies, un long tube vertical et en notant la hauteur à laquelle s'élève le sang dans son intérieur. Landois a proposé récemment, sous le nom A' hémautographie, de diriger sur le papier d'un appareil enregistreur le jet de sang qui sort d'une artère; on obtient ainsi des graphiques, tracés par le jet sanguin lui-même en dehors de toute complication instrumentale, graphiques qui ont par conséquent l'avantage de reproduire fidèlement tous les caractères de pression, de vitesse, de quantité que le courant sanguin subit à son passage à travers une artère. Les tracés du jet artériel ainsi obtenus par Landois sont presque identiques aux tracés du sphygmographe de Marey.
B. Sphygmographes à, levier. — 1" Sphyr/mographe de Vierordt. — Le sphygmographe de Vierordt a la construction suivante : un levier da troisième genre, /, tourne dans un plan vertical autour d'un axe horizontal. De ce levier descend une tige verticale courte terminée par une plaque 6, qui s'applicjue sur l'artère. Des poids, placés dans deux petites cupules que porte le levier /, permettent de graduer la pression de cette plaque sur l'artère. Les mouvements de dilatation de l'artère se traduisent par un
étendue. Cette conclusion ne peut guère être adoptée que pour l'aorte et peut-être les grosses branches qui en émanent.
Beaims. — Physiologie, S" édit. IL — 21)
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soulèvement du levier, soulèvement qui ?e trouve Irt-f^ auiplifir a l'extréiuité du levier 1. Mais comme cette extréuiité du levier décrirait uu arc de cercle, pour transformer ce mouvement d'arc de cercle en mouvement vertical, Vierordt emploie un deuxième levier
i^'ig. :{'Ji). — Spliijgmogmphe de Vieronll.
plus court, de longueur calculée, V ; ce second levier tourne dans un plan vertical autour d'un axe horizontal. Les extrémités des deux leviers sont articulées avec des barres transversales contenues dans un cadre quadrangulaire ;o, de l'extrémité inférieure duquel part une tige à laquelle s'attache le pinceau écrivant. Grâce au second levier et au cadre mobile, le mouvement de la tige s et du pinceau se fait suivant une ligne verticale et non plus en arc de cercle. Cet instrument a des inconvénients ; il est paresseux, ses
Fig. 391. — Tracé du sp/njgmograp/ie de Vierordt.
oscillations sont lentes. Le tracé de la pulsation obtenu (fig. 391) présente une période d'ascension égale à la période de descente, ce qui n'e.xiste pas en réalité. Le sphygmographe de Vierordt a été modifié par Aberle et Berti.
2» Spliygmogruphe de Longuet. — Ce sphygmographe a la disposition suivante : le bouton qui s'applique sur l'artère est rattaché à une tige verticale dont les mouvements d'ascension et de descente se transmettent par une roue cà une plume, et sont transformés là en un mouvement horizontal. Des ressorts abaissent la tige quand elle a été soulevée par la pulsation artérielle. Le tracé s'inscrit sur une bande de papier mise en mouvement par un mécanisme d'horlogerie. Ce sphygmographe est peu usité.
3° Angiograpfie de Landais. — Cet instrument est constitué aussi par une tigp qui appuie sur l'artère par une pelote. Cette tige soulève la grande branche d'un levier du premier genre, dont la courte branche est équilibrée par un poids. A l'extrémité de la longue branche du levier est fixée une petite tige à crémaillère qui s'engrène, comme dans le sphygmographe de Marey, avec une roue dentée. C'est l'axe de cette l'oue dentée qui fait mouvoir le stylet écrivant. La pression sur l'artère se gradue par des poids dont on charge la longue branche du levier.
4° Sphygmographe de Sommerbrodt. — Cet appareil n'est qu'une modification de Vangiogrrip/ie de Landois.
5° Appareil de Waldcnburg [Pulsuhr, horloge du pouls). — Cet appareil, pour la description duquel je renvoie à l'original, est représenté dans la figure 392, et les détails de construction de l'appareil sont indiqués dans la flgure 393. Ces deux figures suffisent pour comprendre lo mécanisme de l'appareil.
C. Sphygraographes à, ressort. — Sphygmographe de Marey. — Il se compose de deux parties réunies ensemble, un appareil transmetteur et un appareil enregistreur (voir fig. 395). L'appareil transmetteur comprend une partie fixe et une partie mobile. La partie fixe est un cadre métallique rectangulaire qui se place au-dessus de l'artère
radiale et c?t maintenu sur l'avant-bras par deux dcuii-goutlières latérales réunies par un lien. La partie mobile représente un système de leviers et de ressorts mis en mouvement par la pulsation de l'artère. Un ressort en acier (r, fip 39i). lixé par un de ses bouts à l'un des petits côtés du cadre, porte à son extrémité libre un bouton d"ivoire /, qui s'applique sur l'artère; une vis permet de irradiuT la pression du ressort sur l'artère. De la partie supérieure du bouton s'élève une petite tige qui s'engrène avec une roue den-
Fig. — Sp/n/r/mogriiphe de Waldenburg Fig. 39:$. — Détails de l'appareil de IV'rt/- (Ozanani). denbiirg (Ozanam).
tée g, dont l'une supporte le levier enregistreur; ce levier est très léger et très long; la pulsation de l'artère soulève le bouton d'ivoire, et le soulèvement se transmet par l'engronago au levier écrivant. L'appareil enregistreur est constitué par une plaque, qui glisse en dix secondes dans une rainure par un mouvement d'horlogerie ; cette plaque, qu'on l'ecouvre d'une bande de papier, se meut parallèlement a la longueur du levier enregistreur. Le plus grand inconvénient du sphygmographe de Marey, r'cst que l'extrémité du levier enre- ;.;islrcur décrit des arcs de cercle, ce ((ui modifie un peu le graphique de la pulsation. Le sphygmographe de .Marey est le plus employé et le plus connu des instruments enregistreurs du pouls. La figure .396 donne lo tracé fluOn obtient avec cet appareil. Les modifications apportées par divers expérimentateurs au sphygmographe de Marey sont nombreuses; mais il reste encore un des meilleurs appareils de ce genre. — ■20 SphijgynograplH' de liéhier. Cet appareil (fig. 397) n'est qu'une modification de celui de Marey. Il a pour but de graduer la pression du ressort sur l'artère par l'adjonction d'une vis dont la pression peut être évaluée à l'aide d'un pelit dynamomètre, D. Dans l'application du sphygmographe sur l'artère, la pression doit être graduée de façon à obtenir le maximum d'amplitude du tracé. — 3° Sphugmographe de Mahomed. Ce sphygmographe, très employé en Angleterre, n'est qu'une modification de celui de Marey. — 4" Sphygmographe passif de Brondel. L'appareil de Brondel (fig. 398) ne ressemble que par sa forme générale au sphygmographe de .AKirey ; mais il repose sur
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
un principe différent, qui le rangerait plutôt dans les sphygniographes à levier. En effet, le ressort artériel est remplacé par un simple levier en cuivre, rigide, inerte et très léger, qui, d'après l'auteur, suivrait passivement les mouvements de l'artère. Les avantages de cette disposition sont douteux. Le sphygmographe de Marey a aussi été modifié par
Burdon-Sanderson, Garrod, Baker, Forster, ThanholTer et beaucoup d'autres physiologistes. — 5° Sphygmographe de Dudgeon. Ce sphj'gmographe (fig. 399), très petit (6 centim. en tous sens) et très commode comme application, est très sensible et donne des tracés c{iii diffèrent un peu de ceux de Marey (fig. 400) et dans lesquels le dicrotisnie
Fig. 39G. — Graphique du pouls pris avec le sphygmographe direct.
est très accentué. Son mouvement d'horlogerie marche près de deux minutes et permet d'obtenir des tracés d'une assez grande longueur. Cet appareil est à recommander quand il s'agit d'appliquer le sphygmographe sur des malades indociles, des enfants, des aliénés. U. Sphygmographes à, transmission. — Sphygmographe à transmission de
Fig. 397. — Sphygmographe de Béhier (').
Marey. — Dans cet appareil (fig. 401), la vis verticale qui, reliée au ressort de pression, reçoit les mouvements du pouls, au lieu de s'engrener à la façon ordinaire avec l'axe du' levier inscripteur, s'engrène avec une pièce basculante qui actionne la membrane d'un tambour à air. Ce tambour est reiié par un tube à un tambour inscripteur. On peut obtenir ainsi des tracés d'une longueur indéfinie. Dans ces derniers temps Marey
(*) 1, vue d'ensemble de l'appareil. — A, ressort avec un bouton, B, qui presse sur l'artère. — C, vis dipression appliquant le ressort sur l'artère. — D, dynamomètre. — E, aiguille du dynamomètre (les divisions correspondent au gramme). — F, support.
2, coupe transversale de l'appareil appliqué. — B, bouton qui s'applique sur l'artèie. — F, support. — G, coupe do l'avant-bras.
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a modin.'. son sphvgmogmpho à transmission et hii a donné la forme nouvcllo (fig. 402), qui l'ouruit des tracés ayant sensil)lement la même amplitude que ceux du sphygmo-
Fig. 398.
Sphijrjmographe passif de Brondel.
graphe direct. Sur une monture ordinaire de sphygmographe est disposé un tambour explorateur qui tourne librement autour d'une ctiarnière. Quand l'instrument est bien appliqué sur le poignet, on fait tourner le tambour de manière que la membrane soit dii'igée en bas du côté de l'artère explorée. Du centre de cette membrane pend une tige métallique légère T, laquelle s'articule avec le ressort qui comprime l'artère.
Polygi'aphe de Mathieu et Meurisse. — L'appareil se compose d'une plaque métallique qu'on applique sur l'artère et qui presse sur l'artère grâce à un ressort formant dynamomètre et dont on peut graduer la pression par une vis. Cette plaque, qui reçoit la pulsation, est surmontée d'une tige transmettant la pulsation à un tambour à air analogue à ceux de Marey ; ^ ce tambour est relié à un tambour inscripteur à levier par un tube de caoutchouc. La figure 40:} permet de comprendre facilement la disposition générale et la marche de l'appareil. Le sphy g mo graphe à air de Griinmach a la plus grande analogie avec l'appareil précédent. 11 en est de même du pansphygmograplie de Bi'ondgeest et du polygraphe de liothe. — Le sphygmographe de Zadek est construit sur le même principe que le cardiographe du même auteur. Dans cet appareil, au lieu d'air, c'est de l'eau qui remplit les deux tambours et le tube de transmission.
E. Appareils à capsule ou manométriques. Cet appareil se compo-sait d'un tube rempli de mercure et dont la partie inférieure, évasée et fermée par une membrane de parchemin s'appliquait sur l'artère. Le liquide
Fig. 399. — Sphygmographe de Dudgeon (Ozanam).
1" Sphygmomèlre d'Hérisson.
Fig. 400. — 7'/ 'ucd du pouls ])ris avec le sphyginograjihe de Dudgeoti.
du tube baissait et montait alternativement avec les pulsations artérielles. Naumann a transfoi-mé le sphygmomèlre d'Hérisson en appareil écrivant auquel il a donné le nnn'i impropre d'hémodynuinomèlre. Le manomètre à pulsations de Chélins a une construction analogue. — 2° Sphygmographe de Pond. Dans ce sphygmographe, très petit et très
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délicat, c'est l'eau qui remplace le mercure daus la capsule en entonnoir appliquée sur l'artère. L'u système de leviers transmet les mouvements de l'artère à une plaque horizontale. — 3° Spfnjgmocjrapite de Keilh. Cet appareil, représenté dans la figure 404, est constitué par deux sphygmographes et un chronographe, de façon à pouvoir recueillir simultanément deux tracés. Le liquide employé est l'alcool. — k'^' Sphygmographe d'Oza-
Fig. 401. — Sphy^mographe à transmission de Marey.
nam. Le sphygmographe d'Ozanam (flg. 405) se compose de trois élémenis : un moteur, un cylindre et; un sphygmoscope à| mercure. L'ampoule qui s'applique sur l'artère G communique par un tube en caoutchouc, B, avec un tube de verre, A, qui permet de voir les oscillations du mercure. Un flotteur est muni à sa partie supérieure d'une aiguille d'acier, H, qui inscrit le tracé sur un papier enroulé sur le cylindre, l u aimant verti-
Fig. 402. — Sphygmographe à transmissio7i {nouveau modèle de Marey).
(•al. G, soutenu par une pince, plonge dans le cylindre creux et attire à travers les parois l'aiguille d'acier qui s'applique ainsi sur le papier sans que sa mobilité soit gênée. (Pour les détails et le mode d'application, voir l'ouvrage de l'auteur : la Circulation et le P'iuls.)
F. Appareils construits sur d'autres principes. — Sphygmographe à miroir de Czerniak. Gzermak met en contact avec l'artère la petite extrémité d'un miroir
Fig. 404. — Sphygmograplie de Keilh
(*) B, bracelet fixant l'appareil sur l'avant-bras. — R, ressort dont la pression est graduée par la vis G et qui maintient appliquée contre l'artère une petite plaque surmontée d'une pointe. Cette pointe presse contre I l membrane du tambour T qui peut être abaissé ou élevé par la vis C. — t, tube de transmission. — T', tambour inscripteur. — r, bouton de déclanchemcnt. — p, poids mettant le mécanisme en mouvemeut. — r, bande do papier se déroulant (Fig. extr. d'U/.anam).
(**) A, base. — FJ, tube élastique. — C, cran d'arrêt et de marcbc. — D.D, tubes latéraux. — cupule latérale. — F, tube transversal en croix. — (i, réservoir. — M, tube index. --J, jonction de l'index au tube eu croix. — K, disque vissé sur la cupule latérale. — L, aiguille dont la této est fixée au centre du disque et la pointe logée dans le cône creux. — M, côue creux. — N, levier traceur, mobile sur le pignon 0. — P, H. écrou pour l'ajustement horizontal et vertical du levier. — S, écrou pour l'ajustement horizontal du talon de l'aiguille. — r.H, appareil du mouvenionl. — V. glace', noircie pour inscrire le tracé. — W, X, colonnes de support. — Y, base de l'appareil (Fig. extr. d'U/.anam).
mobile autour d'un axe horizontal; un rayon de lumière, réfléchi par l'extrémité opposée du miroir, trace sur un écran ou sur un papier photographique les mouvements de cette extrémité et par conséquent le graphique de la pulsation artérielle.
Sphygmographe électrique de Czennak. — Pour mesurer exactement la durée de la systole et de la diastole artérielles, Czermak a adapté, soit au sphygmomètre d'Hérisson perfectionné, soit aux appareils de Vierordt et de .Marey, des dispositions (fermeture et
Fig. 405. — Sphygmographe (ÏOzanam (*).
interruption du courant) qui permettent d'enregistrer, avec exactitude, chacune de ces i:>hases (Czermak, Mittheilungen aus dem physiol. Privallaboratoriuni, 18G4).
Sphygmographe à gaz de Landais. — Les pulsations de l'artère se ti'ansmettent au gaz renfermé dans un appareil et qu'on allume à sa sortie et, comme dans l'appareil de Kœnig (fig. 32.^), les variations de la flamme sont isochrones aux battements du pouls. Ce procédé a été employé par Klemensiewicz et Gcrhardt.
Hsemarumascope de While. — Cet appareil se compose d'un tube fin recourbé en forme de trompette et libre à ses deux extrémités. L'extrémité évasée s'applique sur
(*) A, tube de verre. — B, tube de caoutchouc. — C, ampoule à mercure. — D. index dynamomètre. — K, cylindre. — F, bobine. — G, aimant. — II, aiguille. — I, ressort tenant le papier. — J, mouvement. — K, tige glissante pour l'aimant. — L, papier. — M, tracé.
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. ^93 ravtèrc; ua petit index, formé par une goutte d'alcool coloré en rouge, suit les oscilla-
G^Sphygmophones. - Sph.fjmop/.one de Stein. L'instrument se con.pose dAu. ressort métallique analogue à celui du sphygn.ographe, ressort [^posant pai /^^^^^^^^^^^ d'ivoire sur l'artère; à chaque battement, la pulsation soulevé e bouton et 1^ ^essor , celui-ci bute contre une vis et ferme le courant qui arrive dans e ressort ^^u P;^' vis; le téléphone, mis en rapport avec l'appareil, permet ^ entendre m^ttemc t^^^^ interruptions et les fermetures du courant. Ce sphygmophonc a été modifie et smipimc par Dumont; le bouton est fixé sur une petite bande de papier faisant fo"^^^^^^* sort. - Exploration micvophonique du pouls. Si on fixe sur le point de pulsation ae l'artère radiale une petite tige verticale qui vienne toucher le charbon d'un microphone, on entend distinctement à l'aide du téléphone un son correspuiidant à la pulsation et à son dicrotisme. Ladendorf a construit sur ce principe uu stéthoscope microphonique: mais jusqu'ici ces appareils n'ont pu être appliqués à la physiologie et à la clinique (voir Spillluaun et Dumout, loc. cit.). — Sp/iypmophone de Boudut. Cet appareil, destiné à l'exploration de l'artère radiale (tig. 406\ se compose d'uue plaque d'ébonite munie de deux ailettes, L, par lesquelles on fixe l'appareil au moyen d'un ruban. Un ressort métallique, E, porte à son extrémité libre le charbon inférieur d'un microphone. Le charbon supérieur, D, est suspendu à une vis, C, mobile entre les deux branches de la pièce B, qu'on peut élever ou abaisser le long de A à l'aide de la vis V. Le contact des deux charbons est assuré à l'aide d'un morceau de papier replié, L Une deuxième lame métallique, F, placée parallèlement au-dessous de la première, porte un bouton explorateur, K, qui presse sur l'artère; sa pression est réglée par une vis, G. Des bornes métalliques communiquant avec les charbons servent à fixer les extrémités d'un circuit dans lequel on intercale une pile et le téléphone récepteur. Chaque pulsation de l'artère se trouve ainsi transformée en uu bruit nettement perceptible.
H. Procédés pour mesurer et enregistrer le volume des membres ^Sphygmographie volumétrique). — A chaque systole vcntriculaire le sang affine eu plus grande quantité dans les artères (diastole artérielle ou pouls); celles-ci se dilatent, mais cette dilatation n'est pas limitée aux artères, elle s'étend jusqu'aux capillaires, de sorte que les organes périphériques recevant une quantité plus considérable de sang subissent une expansion et une augmentation de volume. Les appareils destinés à mesurer et à enregistrer ces changements de volume ont été très employés dans ces dernières années. — 1° Appareil de Piégu. Il engage un membre (jambe, main) dans une hoitc fermant hermétiquement et qu'il remplit d'eau tiède; sur cette boîte s'adapte un tube vertical étroit; on voit dans la colonne liquide du tube des oscillations correspondant aux mouvements respiratoires et aux pulsations du cœur. — 2" Appareil de Cliclius. Cet appareil, avec quelques modifications, n'est autre chose que l'appareil de Piégu. — 3° Appareil de Fick. Il en est de même de l'appareil de Fick; seulement ce dernier remplaça le tube vertical par un tube en V, et plaça dans la branche libre du tube en V un petit flotteur muni d'un levier inscripteur, comme dans le kymographion de Ludwig (fig. 438). Il put ainsi enregistrer les variations de volume de l'avant-bras et de la main. — 4" Appareil de François-Franck . Cet appareil se comp(»se (fig. 407) d'un récipient fermé par une membrane de caoutchouc soutenue par un disque épais de gutta-percha et qui présente une ouverture par la((uelle on introduit la main. Sur le trajet du tube vertical, qui fait communiquer l'appareil avec un tambour à levier, se trouve interposée une ampoule qui supprime les oscillations étrangères aux mouvements réels en éteignant les ell'ets de la vitesse acquise et, en p(;rmeltaiit au liquide de s'étaler on surface. La figure 408 représente le tracé des chaiigemenls de volume de la main, V; la ligne supé-
Fig. 40G. — Sphygmophone de Boudct.
rieure C donne les pulsations du cœur. — 5« Appareil de Mosso. Le plélhysmographe de Mosso se compose d'un cylindre en verre dans lequel s'engagent la main et l'avanl-bras; uu auueau en caoutchouc épais assure la fonnelure hermélique du cylindre en comprimant légèrement le bras près de rarticulation du coude. De l'autre extrémité du cylindre sort un tube horizontal qui se coude ensuite à angle droit et plonge dans une éprouyette. Cette éprouvette est équilibrée par une petite masse à laquelle elle est reliée par l'intermédiaire d'une poulie. L'éprouvette plonge dans l'eau alcoolisée et s'enfonce chaque fois que le volume du menibn" immergé dans le cylindre vient à augmenter : elle émerge
au contraire quand le volun)e du membre diminue, et ce double mouvement d'abaissement et d'élévation de l'éprouvette commande à son tour l'ascension et la descente d'un contre-poids mobile auquel est attachée une plume écrivante. — L'appareil de Mosso a été modifié par V. Basch cl IJowditch. — 6° llydrosplujgmoqraplie de Mosso. Cet appareil tient à la fois de l'appareil précédant de F. Franck et du pléthysmographe de Mosso. 11 ajoute à son cylindre en verre un tube vertical ([ui se rend à un taujbour à levier et fait aboutir le tube horizontal à un flacon, de façon à éviter des oscillations trop étendues du liquide dans le tube vertical; c'est là son appareil de compensation. Mosso a imaginé aussi récemment un pléthysmographe à air, dans lequel le membre est plongé dans l'air au lieu d'eau [pléthysmographe gazomé- Irique; voir : Application de la balance, etc.) Bowditch et Warren ont récemment décrit et figuré un procédé de pléthysmographie chez les animaux. [Journ. of physiol. 188G).
Sfjliygmographe totalisutenr de François-Franck. — On peut rattacher cet appareil à la sphygmographie volumétrique. Un levier amplificateur i^lig. 40!)) formant un système articulé, s'applique sur le dos d'une phalangette à l'aide d'une petite plaque et enregistre les pulsations des petits vaisïig.AO'i.— Appareil de François-Franck seaux avec la plus; grande facilité, comme le pour les changements de volume de montre le tracé placé au-dessous de la figure, N, F. la main. — D'après v. Krles, le tracé volumétrique (plé-
thysmographique) donnerait surtout le tracé de la vitesse du sang dans l'artère {Slrompuls), le tracé sphygmographique ordinaire, le tracé de la pression sanguine dans le vaisseau (Di-uckpuls).
1. Procédé de la balance de Mosso. — Mosso a employé récemment une sorte de balance à centre de gravité très bas, constituée par une planche sur laquelle se couche le sujet. La moindre variation de la quantité de sang d'une région du corps ou
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ronvoie pour les détails de l'appareil au travail original de l'auteur. Procédés photographiques. — 1» l>rocédé de C zermak. — Czomuik fait an'ive
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un rayon lumineux pivs du point de pulsation de la radiale, et reçoit les rayons re sur un écran recouvert d'un papier sensibilisé; entre le point de réflexion et I écran photographique se trouve un deuxième écran percé d'une fente verticale, de sorte que
Kig. Ul'J. — Spinjrjmogvaphe tolalisaleur de Frani ois-Franck.
les rayons lumineux ne tracent qu'une ligne verticale sur le papier sensibilisé ; cette ligne est plus ou moins courte suivant le moment de la pulsation, le soulèvement de la pean par l'artère interceptant une portion du faisceau lumineux. — 2" Ozanam, Stein et Winternitz ont substitué aussi l'emploi de la photographie à l'inscription mécanique du levier sur une plaque enfumée. Je me contenterai de décrire le splnjguwcjraplic photo- (jraphique d'Ozanam. Cet appareil (fig. 410) est consti'uit sur le même principe que le sphygmographc du même auteur. Seulement la colonne mercurielle oscille devant un l)apier sensibilisé animé d'un mouvement de translation. Le tout est renfermé dans une chambre noire portative percée d'une fente qui correspond au tube dans lequel le mercure oscille. — 3" Procédé de J.-V. Kries [Gastac.hograplde). Cet auteur emploie le procédé suivant : sa main est placée dans un manchon comme dans les procédés volumétriques, et le manchon communique par un tube avec un brûleur à gaz, qui reçoit du gaz sous une pression constante. La flamme du gaz présente des oscillations isochrones aux variations de volume de la main, oscillations qui peuvent se photographier facilement.
L. Enregistrement de Tébranlement pulsatile du corps. — Hartshorne et (iordon remarquèrent que, quand un individu était placé sur une bascule, l'aiguille de la bascule faisait des mouvements isochrones au pouls, et Hartshorne imagina même nu instrument qui ne fut jamais construit, le baUographe. Gordon fut le premier qui i'uregistra ces mouvements. Landois a décrit et figuré un appareil qui permet de les enregistrer avec facilité {Le/irh. der Physiologie, 1888, p. 150), et les tracés obtenus par son procédé présentent de grandes analogies avec le tracé du pouls. Contrairement à Gordon, les tracés de Landois montrent que tout le corps, au moment de la systole veutriculaire, éprouve une forte poussée vers le bas.
.M. Sphygmomètres. — Un certain nombre des appareils précédents permettraient, <raprès les auteurs, de mesurer la résistance opposée par l'artère à la pression. Tels sont, par exemple, le sphygmographc de VValdenburg et tous les appareils à poids. Bloch a récemment présenté à la Société de biologie un appareil de ce genre {Sp/njgnio- //ii'lre de Itlorh) destiné à mesurer l'elTort nécessaire pour écraser les battements du pouls radial chez l'homme. 11 se compose d'un petit cylindre en cuivre contenant un ressort à boudin qu'actionne une tige centrale terminée, à une de ses extrémités, par un I)atiii perpendiculaire, au moyeu duquel s'exerce la pression sur le pouls. L'autre extrémité est soudée à une créuiaillère engrenant avec un pignon. Une aiguille fixée à ce pignon marque, sur un cadran circulaire, les déviations produites par les pressions exercées sur l'artère. L'instrument s'applique de la façon suivante : on place le pouce sur l'artère et de l'autre main on appuie le patin du symphomèlre sur l'ongle du pouce de façon à écraser le pouls radial par la seule action de l'instrument. On lit sur le cadran le nombre de grammes nécessaires pour faire disparaître le pouls de l'artère. Pour annihiler les battements de la radiale en amont et en aval du point comprinn», Bloch
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place le pouce dans une pièce de cuivre en forme d'U, qui recouvre les bords interne et externe de la phalange, et ne laisse à découvert que la partie médiane de la pulpe du doigt. On peut employer aussi un doigt de gant fenêtre.
N. Mesure du retard du pouls sur le cœur. — Pour mesurer le retard du pouls sur le cœur, il siiflit d'enregistrer simultanément par un des procédés indiqués plus haut, d'une part la pulsation du cœur, et d'autre part la pulsation des artères qu'on veut explorer; on enregistre en même temps les durées en fractions de seconde à l'aide d'un diapason chronographe ; il est facile alors de calculer de combien de fractions de secondele début de la courbe du pouls retarde sur le début delà courbe cardiographique.
Quand le sang a été chassé par le ventricule gauche dans l'aorte, il a dù
Fig. 410. — Sphij(jmographe j^hotographique d'Ozanam (*).
surmonter la pression du sang dans ce vaisseau. Il se passe alors deux phénomènes dans l'aorte : 1° un refoulement de la masse sanguine qu'elle contenait dans la direction des capillaires; 2" une dilatation de sa cavité, dilatation qui s'arrête dès que la force élastique de ses parois contre-balance la pression sanguine. Dès que le ventricule a cessé de se contracter, la pression sanguine diminue, et la force élastique des parois aortiques, étant supérieure, réagit sur le liquide et tend à le refouler, d'une part dans la direction des capillaires, de l'autre dans le ventricule. Mais de ce cùté le reflux est empêché par la présence des valvules sigmoïdes; ces valvules, loin d'être tout à fait accolées à la paroi aortique, en sont écartées par une certaine quantité de sang qui existe entre elles et les sinus de Valsalva; dés que le ventricule a cessé de se contracter, la pression du sang agit sur leur face artérielle, tandis que la pression sur leur face ventricu-
(*) «, fento (le la chambi-e noire qui i)eiit être rétrécie ou élargie ;i l'aide de la pièce b. La chambre uoire est représeulée relevée; elle s'abaisse en >•>• quand l'expérieuce commence. — /, ampoule artérielle. — î, tube de caoutchouc. — t, tube de verre. — v, plaque sensibili.sôe tendue dans les montants c,c. La flèche indique le sens de fon mouvement.
PHYSIOLOGIE UU MOUVEMENT. 397 laire est réduite à 0; elles s'abaissent immédiatement et, par l'accolement de leurs bords libres et des nodules d'Aranzy, ferment hermétiquement rorilîce aortiquc. La masse sanguine se trouve ainsi poussée dans la direction des capillaires et dilate le segment suivant de l'aorte et ainsi de suite. La transmission de ces dilatations successives, ou autrement dit de l'ondulation positive [forma materix progrediens), se fait avec une vitesse de 8™, 43 (artères des membres supérieurs) à 9°',43 par seconde (artères des membres inférieurs), et ne doit pas être confondue avec le mouvement de progression de la masse liquide {materia progrediens), dont la vitesse est incomparablement moindre (voir : ]'ilrsse du sang).
D "après Weber, Czermak, la vitesse de transmission de l'ondulation sanguine n'est pas uniforme dans tous les segments de l'arbre artériel; elle diminue progressivement du centre à la périphérie; elle augmente avec la résistance et l'épaisseur des parois artérielles; pour ce qui concerne la pression sanguine, les avis des physiologistes sont partagés; Weber admettait qu'elle dimimiait quand la pression augmente; c'est l'inverse pour Marey, tandis que Donders croit qu'il n'y a aucun changement. Griinmach a montré que ces différences tenaient aux différences des matières employées pour les tubes de transmission et a confirmé l'opinion de Marey pour les artères.
Quand on connaît la vitesse de l'ondulation, il est facile de connaître sa longueur; en effet, le début de l'ondulation a lieu dans l'aorte avec le début de la systole, la fin avec la fin de la systole; sa durée doit donc égaler la durée de la systole, soit un tiers de seconde ; elle aura donc une longueur 9'",2i0 : 3 = 3,080 millimètres, c'est-à-dire une longueur telle que, dans l'intervalle de deux systoles, il ne peut se former plus d'une onde dans les artères.
L'aorte présente donc deux étals comparables jusqu'à un certain point à la diastole et à la systole du cœur; il y a en effet une diastole artérielle isochrone à la systole ventriculaire et à laquelle succède une systole artérielle isochrone à la diastole ventriculaire ; mais cette systole, au lieu d'être due à la contractililé musculaire comme celle du ventricule, n'est qu'une rétraction élastique. Chaque segment de l'arbre artériel présente donc tour à tour ces deux périodes alternatives, diastole artérielle, systole artérielle.
Pouls. — Le pouls est constitué par la diastole artérielle. Dans les artères les plus rpprochées du cœur cette diastole est, comme on l'a vu plus haut, presque isochrone à la systole ventriculaire, mais, à mesure qu'on s'éloigne du cœur, il y a un léger retard sur cette diastole ; retard dû au temps nécessaire pour la transmission de l'ondulation (Buisson). D'après les recherches de Czermak et Waller, voici le retard (en fractions de seconde), que le pouls des artères suivantes a sur le cœur:
CZI-KMAK.
WALLKR.
O.U] ;'i 0,tO f'.îl à 0,'2't 0,Î7 à (t,-)8
La figure suivante (ûg. ill) représente, d'après Landois, le tracé, pris simultanément, dos pulsations de la carotide et de la tibiale postérieure.
w^fliwvwv/''^^ ..y^""^"w
Tih. post. I 1
Carot.
Kig. ill. — Tracé du pouls de la curolide et de lu liôiale postérieure {').
Marey et Gzermak ont constaté un léger retard de la diastole aorlique sur le choc du cœur; c'est qu'en effet le choc du cœur correspond au début de la systole ventriculaire et le maximum de diastole aortique à la fin de cette systole. J'ai remarqué que, dans la plupart des cas, il n'y a pas synchronisme parfait entre le pouls gauche et le pouls droit ; habituellement il y a un léger retard (l à 3 centièmes de seconde) du pouls gauche sur le droit.
Les phénomènes qui se constatent dans une artère au moment de sa diastole ou du pouls sont les suivants :
1° L'artère se dilate. Cette dilatation se fait dans les deux sens, en longueur et en largeur. L'élargissement de l'artère se constate directement par la A'ue et le toucher; il peut être mesuré si on entoure l'artère d'un manchon rigide rempli d'eau et surmonté d'un tube manométrique ; les oscillations du liquide indiquent les dilatations de l'artère (Poiseuille). L'allongement de l'artère est la cause des flexuosités qui se remarquent sur certaines artères du corps.
2° La pression sanguine augmente dans l'artère, et cette augmentation
se traduit par une sensation de dureté et par la résistance que l'artère oppose au doigt qui la comprime.
3° Le sang augmente de vitesse dans l'artère.
Caractères du pouls. — Les caractères de la pulsation artérielle peuvent être facilement étudiés sur les graphiques obtenus avec le sphygmographe.
Soit le tracé sphygmographique ((ig.
412); le tracé se lit de gauche à droite ; on y dislingue la ligne d'ascension AE, la ligne de descente EDC ; la longueur AC, prise sur la ligne des abscisses, mesure la durée totale du mouvement; la perpendiculaire EB abaissée du sommet de la courbe sur la ligne des abscisses mesure l'amplitude de la pulsation. Les faits principaux qui ressortent de l'élude des courbes sphygmographiques sont les suivants :
(*) Le trace a élé pris, avec \e pnnspln/(/mographe de Droinh/nesl. sur une |ilaque vibrante (Procédé de Landois: voir : Tec/iniijue physiologique). — Les tiéclies indiquent les moments simultanés des deux tracés. Chaque vibration correspond ù 0,01613 sec.
Kig. il 2.
Analyse du tracé sphygmograpliique.
1" En premier lieu, les durées totales des pulsations sont en général égales, et celte durée est en rapport inverse du nombre des pulsations dansl'unilé de temps. Le pouls est mre quand le nombre de pulsations est au-dessous de la moyenne
Fig. il;?. — l'oiiU rare {viciilard de 100 ans) (Ozanam).
(63 à 75 par minute), fréquent quand il est au-dessus. Les figures 413 et H4 représentent ces deux types pris aux deux extrêmes de la vie.
Fig. 41 i. — l'uitls l'râi lient {nouveau-né) (Ozanaui).
2° Dans les tracés normaux il n'y a pas de repos de l'artère; la systole et la diastole succèdent immédiateintMU et sans interruption l'une à l'autre (fig. 396); l'angle formé par le passage de la ligne d'ascension à la ligne de descente et de la ligne de descente à la ligne d'ascension est toujours un angle aigu; ces caractères disparaissent cependant quand la pression du sang dans l'artère devient très forle (fig. 417).
3° Les durées de la diastole et de la systole artérielle seront étudiées plus loin à propos de l'analyse du pouls.
4° La ligne d'ascension AE se rapproche delà verlicale ; elle est régulière, presque
Fig. 415.
Pouls vile.
droite; autrement dit la diastole est brève, rapide, presque instantanée; c'est ce qui constitue le pouls vite (fig. 415), dans le pouls knl l'ascension est au contraire lente à se faire (fig. 410).
Fig. 41().
l'oitls le/il.
5° La ligne de descente EC, au contraire, est beaucoup plus inclinée et, au lieu d'ôire rectiligne, elle présente toujours un ou plusieurs soulèvements D, plus ou moins prononcés avant d'atteindre son point maximum d'abaissement {dicvoti^me ou polijcrotisme du pouls).
6° L'amplitude de la pulsation, mesurée par la hauteur Ei^, correspond, la part faite à l'amplification due au levier, au maximum de dilatation artérielle : cette amplitude est en général en rapport inverse delà pression du sang dans l'artère; elle diminue quand cette pression augmente. Les termes de pouls dur et mou indiquent l'état de tension de l'artère et la pression du sang dans son intérieur. La
figure 417 donne les caractères du pouls à forle (A) et à faible tension (B). Ces termes'sont souvenls confondus avec ceux de pouls fort ou faible. La foixe du pouls se mesure par le poids (ou la pression) que peut soulever l'artère ou par le poids
Fig. 417. — Tracé du poufs à forte (A) et à faible (B) tension.
qui écrase le pouls et le fait disparaître. I/état de durcli: et de mollesse s'appliquerait plutôt à la sensation donnée au doigt par l'artère au moment de sa rétraction.
7° Le pouls est grand ou petit suivant le volume de l'artère, volume qui est, en grande partie, en rapport avec la quantité de sang lancée par le ventricule.
8° Les termes de pouls plein et vide s'appliquent à l'artère indépendamment de son calibre et correspondent à son élal do rt-plélion par le sang.
Analyse du tracé du pouls (Sphygmogramme). — Soulèvements et inflexions du sphygmogramme. — Quand on examine un tracé du pouls, on y trouve presque toujours un certain nombre de soulèvements et d'inflexions qui lui donnent un caractère plus ou moins irrégulier. Ces soulèvements se trouvent ordinairement sur la ligne de descente mais on en trouve aussi quelquefois sur la ligne d'ascension. Ils peuvent aussi, au lieu d'être sur la ligne d'ascension ou do descente, précéder la première de ces lignes ou suivre la seconde. On a donné le nom de soulèvements anacrotiques [anacrotisme] à ceux qui correspondent à la ligne d'ascension, celui de soulèvements catacrotiques {catacrotisme) à ceux qui correspondent à la ligne de descente. Je les étudierai successivement.
A. Soiilvvemcnts dr la ligne d'ascension [anacrotisme). — Ces soulèvements sont les
plus rares. Ils se présentent sous deux formes : 1" lantôt le soulèvement précède la ligne d'ascension, comme dans la figure 418, tantôt il se trouve sur le trajet de celle ligne, comme dans la figure 419. Dans le premier cas, il peut tenir à ce qu'une onde provenant de l'oreillette se fait sentir avant l'onde ventriculaire comme dans le cas d'insuffisance des valvules aortiques; mais en général il indique une durée allongée du passage du sang du ventricule gauche dans l'aorte; ainsi quand une forte pression dans l'aorte coïncide avec un état de faiblesse du
Fig. 418. — Pouls anacrole présystoliquc.
Fig. 4iy.
Pouls (inacrote systolique.
cœur et que le ventricule ne peut se vider d'un seul coup. A l'état normal, l'anacrotisme ne se rencontre guère que dans le pouls aortique.
B. Soulèvements de la ligne de descente [catacrotisme). — 1° Dicrotisme. Ce soulèvement est le plus fréquent et le plus important de tous. Il peut pi'ésenler de grandes variations comme degré et comme situation, variations dont les figures 420 à 42b
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peuvent donner une idée, sans qu'il soit nécessaire d'entrer dans plus de détails. Avant d'essayer l'interprétation du dicrotisme il importe de faire remarquer que
Fig. 420. — Pouls souti jiresiiun modérée (Loruin).
son intensité dépend beaucoup du mode dapplication de l'appareil et du degré de pression exercé par l'appareil sur l'artère. C'est ce qui se voit bien sur les traces
FiiT. 421. — Pouls après injerlion de pilocarpine (Broudclj.
de la figure 426 empruntés à Brondel, dans lesquels on voit l'amplitude décroître et le dicrotisme disparaître à mesure qu'on augmente la pression exercée sur l'artère.
Fie.
— Pouls, le bras horizontal (Loraini.
T,a significalion du dicrotisme a été très controversée. Vierordt, qui ne le rencontrait pas sur ses tracés, l'attribuait à l'imperfection de l'instrument de Marey.
Fig. 423. — Pouls normal.
Mais aujourd'hui on s'accorde à considérer ce dicrotisme comme un caractère normal du pouls. La preuve qu'il n'est pas dû aux oscillations du levier enregistreur,
Fig. 424. — Pouls de péricardile (Loraiii).
c'est que les courbes de la contraction musculaire obtenues avecle spliygmographe ne présentent pas de dicrotisme, et d'un autre côté le dicrotisme existe dans les Beaunis. — Physiologie, 3" édition. II. — 26
tracés obtenus par le procédé hcmautographique de Landois (voir page 385), dans lesquels la courbe est formée par le jet sanguin qui sort de l'artère et sans l'intervention d'aucun appareil. A l'état normal, cedicrolisme ■■■■■■■^■■■1 est trop faible pour être senti par le doigtqui palpe fAWAWlilWlBiiWl ''artère; mais, dès qu'il s'exagère, comme dans cer- HMHHMÉMIÉB tains cas pathologiques, il devient très appréciable, et ^^^^^^^^^^^^M on sent distinctement la pulsation artérielle se dédou- Fig. 43Ô. — l'ouls à dicrotimne bler.
inlcnnédiau-e. Le dicrotisme est plus marqué sur les artères moyen-
nes que sur les gros troncs.
La cause du dicrotisme est encore très obscure. On l'a attribué d'abord à la réflexion de l'onde sanguine à la périphérie, soit aux capillaires, soit aux éperons de bifurcation des vaisseaux, soit aux globules entassés dans les capillaires (Oni-
Fig. 426. — Vai'ialions du tracé sous l'influence de pressions croissantes (Bi-ondel;.
mus et Viry). D'après Rive, il serait dû à une deuxième réflexion par les valvules semi-lunaires de l'onde réfléchie une première fois à la périphérie. Cette opinion d'une réflexion périphérique est aujourd'hui abandonnée par la plupart des physiologistes. Rey admet une contraction active de l'artère, qui suit sa dilatation ; mais on peut objecter que le dicrotisme existe aussi sur les schémas qui ne sont pas contractiles. Dans une autre théorie (Landois, Galabin, Fleming, etc.), il est causé par la pression exercée, après la systole, par les parois élastiques des artères sur la masse de sang qu'elles contiennent; une partie du sang reflue vers les valvules semi-lunaires, d'où part une onde secondaire positive. D'après Landois, cette onde secondaire suit la même marche et a les mêmes caractères que l'onde primaire, et il en serait de même, d'après lui, des ondulations tertiaires qui peuvent se présenter sur l'artère. Marey attribue aussi le dicrotisme à une onde sanguine secondaire, qui se porte vers la périphérie, mais dont le mécanisme de formation est difl"érenl. Toutes les fois qu'un liquide est projeté avec vitesse à l'intérieur d'un tube élastique, il se produit à la suite de l'onde primitive une série d'ondes secondaires successives qui marchent à la suite les unes des autres. Moens explique le dicrotisme d'une autre façon. Toutes les fois qu'il y a dans un tube élastique ouvert un afflux intermittent de liquide, il se forme ce qu'il appelle des ondes secondaires de fermeture. Au moment où se fait l'occlusion des valvules aortiques, le liquide, sous l'influence de la vitesse acquise et de l'élasticité de l'aorte, continue à se mouvoir dans la direction de la périphérie, le canal aorlique se rétrécit, mais il tend à reprendre bientôt sa forme naturelle et, en se dilatant, aspire une certaine quantité de liquide qui reflue et la dilate, d'où production d'une onde secondaire partant de l'origine de l'aorte. Les mêmes explications ont été données pour le pouls Iricrote ou polycrote.Le dicrotisme est d'autant plus marqué en général que l'élévation primaire est plus brève et plus forte et que la tension artérielle est plus faible.
Le dicrotisme retarde d'autant plus sur le début de la pulsation et sa hauteur est d'autant plus faible que Tarière est plus éloif,'née du cœur. Il est plus marqué en gt'néral dans le tracé volumétrique (pléthysgmograpliique) que dans le trace spbygmographique ordinaire.
2° Soulèvement prMicrotique. — On peut donner ce nom à un petit soulèvement (1) dont on retrouve la trace, plus ou moins accentuée, dans )a plupart des
Fig. 427. — l'ouls iiurnud [homme fort) (Broudol).
tracés. Dans quelques cas (fig. 427) il peut même être plus marqué que le soulèvement dicrolique. Pour les uns, il est dù à l'occlusion des valvules sigmoïdes, pour les autres à l'élaslicilé artérielle et aux oscillations qu'elle détermine.
3° Soulèvements post-dicrotiqîies. — On rencontre aussi assez souvent, après le soulèvement dicrotique, un ou plusieurs soulèvements plus ou moins apparents {pouls polycrote; soulèvements d'élasticité de Landois). Ils sont d'autant plus marqués que l'artère est plus éloignée du cœur; ils augmentent avec la tension de la paroi artérielle; ils peuvent manquer quand la tension artérielle est très abaissée ou quand l'élasticité de la paroi artérielle est altérée (Landois).
G. Sommet de la puhatioyi. — Le sommet de la pulsation forme en général un angle aiiïu (fig. 422), c'est-à-dire que 'a ligne d'ascension se continue sans inter-
Fig. 428. — Pouls à plateau arrondi.
ruplion avec la ligne de descente. Mais il est des cas, soit à l'état normal, soit à l'état pathologique et sous l'influence de conditions diverses, dans lesquels cette forme change ; il peut alors être arrondi (fig. 428) ou présenter un plateau rarement horizontal, plus souvent ascendant (fig. 429).
Fig. 429. — Pouls à plateau ascendant.
La figure 430, empruntée a. Marey, montre les différences de la ligne d'ascension, de la ligne descendante et du plateau dans les principales formes du pouls (la période d'ascension est représentée par une ligne pleine).
(1) Ce soulèvement est souvent marqué s sur les tracés.
Interprétation du tracé du pouls. — 1° Signification des divers soulèvements. — L'essentiel est de préciser dans le tracé du pouls, à quel stade de la pulsation cardiaque correspondent les divers soulèvements. Sur ce point, le plus important ce-
Fiir. 430. — Formes diverses du pouls (Marey).
pendant, les auteurs ne sont pas d'accord. Je donnerai d'abord l'opinion de Marey, qui me paraît la plus conforme à la réalité et qui est adoptée par la généralité des physiologistes. Soit (fig. 431) le tracé agrandi d'une pulsation. Le point a indique le moment où le ventricule commence à lancer son contenu dans l'aorle. Le soulèvement dicrotique e correspond à l'occlusion des valvules semi-lunaires de l'aorte ; par conséquent le ventricule continue à se vider jusqu'en d. Le premier soulèvement de la pointe du tracé 6, doit correspondre dans ce cas à l'occlusion des valvules auriculo-venlriculaires. D'après Landois, au contraire, le soulèvement prédicrotique correspondrait à l'occlusion des valvules semi-lunaires. On voit combien la durée relative de la systole et de la diastole varie dans les deux théories. La figure suivante présente, d'après Marey, la phase systolique (partie teintée en hachures, A,B,C) pour trois formes différentes de pulsation. Dans l'hypothèse de Landois, au contraire, la phase systolique serait beaucoup plus courte. 2° Concordance des cardiogrammes et des sphygniogrammes. — La comparaison des
Fig. 431.
— Sphygnwgranime agrandi.
Fig. 432. — Phase systolique du pouls (Marey).
figures .381, 382 (page 375) et 384 (page 376; avec les tracés sphygmographiques permet de se rendre compte du synchronisme des diverses phases de la pulsation artérielle et de la pulsation cardiaque. Naturellement dans celte comparaison il faut tenir compte du retard du pouls sur le cœur. Malheureusement, en raison des incertitudes qui régnent encore sur la signification réelle des divers soulèvements des tracés, il est impossible, malgré les travaux nombreux sur la question, d'arriver à une concordance absolue entre les deux espèces de tracés.
En résumé, les caractères de la pulsation artérielle dépendent de trois facteurs principaux : l'action ventriculaire (énergie cardiaque), le sang (quantité et pression) et la paroi artérielle (élasticité et contraclilité), et ces trois facteurs inter-
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viennent chacun pour modifier dans un sens ou dans l'aulre les caractères de la pulsation.
Il importe de revenir sur quelques-uns des points précédents. Fréquence du pouls. — La fréquence des pulsations cardiaques est, chez 1 adulte, de 65 à 75 par minute. A âge égal elle est en rapport avec la taille (Volkraann, Rameaux) et diminue à mesure que la taille augmente. Elle diminue du matin à midi, et remonte ensuite (même lorsqu'on est à jeun) ; elle augmente, après les repas, par l'exercice musculaire, quelque faible qu'il soit, ainsi par le simple passage du décubitus horizontal à la station debout, par l'activité psychique, par l'alimentation, par la chaleur, etc. Pour les variations d'âge et de sexe, voir : Age et Sexe. Pour l'uitluence de la pression, voir : Pression sanguine.
Il y a un rapport déterminé entre la quantité de sang en circulation et la fréquence des battements du cœur. Ainsi, dans la série animale, à mesure que les battements augmentent de fréquence, la (juantité de sang qui traverse en une minute 1 kilogramme de poids de l'animal augmente aussi, comme le montre le tableau suivant, dù à Vierordt.
QUANTITÉ DE SA.NG par minute et par kilogr.
iNOMBRE DE PULSATIONS par minute.
Clieval
Chien
Influences agissant sur la forme du pouls. — La chaleur augmente l'amplitude du pouls qui devient dicrote et augmente en même temps de fréquence. — Les heures de là journée ont aussi une certaine influence; au réveil il est lent, sa courbe a une forme arrondie, surbaissée; mais il devient bientôt vite, dicrote, plus ample. — L'exercice musculaire produit le même effet sur le tracé du pouls. L'influence de Yactivité cérébrale a été étudiée par Mosso, Thanhoffer et par Gley dans mon laboratoire; l'amplitude du tracé diminue, le dicrotisme est plus accentué, le soulèvement prédicrotique est plus saillant et se rapproche du sommet de la courbe, dont le niveau général est plus élevé; ces variations de forme coïncident avec une augmentation de fréquence (voir : Circulation cérébrale). Vattitude modifie la forme du tracé du pouls; par le décubilus horizontal, il diminue d'amplitude et la courbe est plus arrondie. Quand le bras est élevé, l'amplitude du tracé augmente et le dicrotisme s'accentue ; il disparaît au contraire en même temps que l'amplitude diminue, dès qu'on maintient le bras abaissé. La compression d'artères importantes, des fémorales par exemple, en augmentant la tension sanguine, produit le même résultai. — Le travail de la digestion augmente l'amplitude de la pulsation ainsi que sa fréquence ; le dicrotisme et le soulèvement prédicrotique sont plus prononcés. La pression exercée sur l'artère ou la charge modifie notablement la forme du pouls ; quand la charge est faible, la courbe est élevée, le dicrotisme assez prononcé; à mesure que la charge augmente, l'amplitude du tracé diminue et le dicrotisme devient de moins en moins marqué; bientôt le soulèvement prédicrotique se prononce et la partie descendante do la courbe augmente de durée. — La /"ré^/wence du pouls s'accompagne en général d"une diminution d'amplitude; mais cette diminution d'amplitude se fait aux dépens de la partie de la
courbe sous-jacente au dicrolisme, puis le dicrotisme lui-môme disparaît. L'augmentation de pression sanguine diminue l'amplitude de la pulsation, cojnme le voit, dans la figure 417, page 400; en même temps le niveau générai delà courbe s'élève. D'après Landois, le soulèvement prédicrotique serait plus marqué, tandis que le dicrotisme, au contraire, disparaît.
L'influence de la. respiration sur la forme du pouls diffère suivant qu'on étudie la respiration calme el la respiration forcée. Dans la respiration calme superficielle, les tracés ne présentent pas de différence dans l'inspiration et dans l'expiration. Si les mouvements respiratoires sont plus amples, sans que la respiration soit gênée el la bouclie restant ouverte, la ligne d'ensemble des pulsations s'élève dans l'inspiration, s'abaisse dans l'expiration ; c'est le contraire s'il y a des obstacles à la respiration, si par exemple on respire la bouche fermée et en bouchant une narine. En outre, pendant l'expiration le pouls est moins fréquent, la courbe a plus d'amplitude, les oscillations d'élasticité et le soulèvement prédicrotique sont plus prononcés, le dicrotisme est moins marqué. C'est l'inverse dans l'inspiration. Dans Veffort, ou quand, après avoir fait une profonde inspiration, on ferme la bouche et le nez et qu'on fasse une expiration forcée (Recherche de Valsalva), le niveau général de la courbe s'élève, le tracé présente les caractères de la forte tension ; puis, si l'effort continue, la tension diminue peu à peu, le dicrotisme reparaît; enfin, à la cessation de l'effort, la ligne de niveau baisse brusquement avec la tension, et les pulsations sont à peine sensibles d'abord, pour revenir ensuite à leur forme normale. Si, après avoir fermé le nez et la bouche, on fait une inspiration profonde (Recherche de Miiller), le pouls donne le tracé de la faible tension, le dicrotisme est plus marqué; mais les effets sont toujours moins accentués que dans la recherche de Valsalva. Dans certains cas pathologiques, le pouls est très petit et peut même faire défaut à l'inspiration {pouls paradoxal).
Pouls des différentes artères. — Le pouls des différentes artères présente des caractères particuliers dus surtout à la distance de ces artères au cœur. Mais les recherches sont encore insuffisantes pour déterminer d'une façon précise les caractères delà pulsation pour chaque artère. Landois, dans sa Physiologie, donne les tracés des principales artères, pris avec son angiograpbe.
Autres phénomènes pulsatiles correspondant avec le pouls. — Avec les phénomènes du pouls coïncident un certain nombre de phénomènes dus à la même cause et dont le plus important est l'augmentation de volume des organes périphériques, dont il sera parlé tout à l'heure. On peut ranger dans cette catégorie de phénomènes le pouls des artères des cavités nasales et buccales, qui peut être enregistré par la méthode cardio-pneumatique (voir p. 358), les contractions^ de l'orbiculaire des paupières, isochrones à chaque pulsation artérielle, les soulèvements rythmiques du pied quand on croise les jambes l'une sur l'autre (1), les pulsations de la région épigastrique, les obscurcissements et les éclaircissements pulsatiles du champ visuel (Landois), les ébranlements en totalité du corps, qu'on peut enregistrer par les procédés indiqués page 393, etc. Les pulsations cérébrales seront étudiées avec la circulation cérébrale.
Changements de volume des membres. — Les tracés des changements de volume des membres reproduisent exactement les tracés du pouls; à chaque systole ventriculaire la courbe s'élève comme dans le tracé du pouls radial (voir:
(f) Si l'on prend à l'aide de deux tambours conjugués le graphique du mouvement du pied, on obtient un tracé analogue au tracé normal du pouls, mais dans lequel le dicrotisme et le tricrotisme sont bien plus marqués que dans le tracé normal. J'ai déjà mentionné ce fait eu 1881 dans ma deuxième édition.
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fifî. 408) et le relard sur le cœur est le même pour les deux. On y retrouve aussi le dicrotisme du pouls. La plupart des influences qui agissent sur le pouls radial agissent dans le même sens sur le volume de la main et donnent des traces comparables. Outre les variations rapides de volume coïncidant avec les diverses phases de la pulsation artérielle on observe aussi des variations lentes dues a d'autres influences. C'est ainsi que le volume des membres diminue dans l'inspiration, par des excitations psychiques l'aibles (Mosso), pendant le sommeil (V. Basch), par le froid, parles courants induits, etc.; il augmente au conlraire dans les conditions inverses (voir sur ce sujet les mémoires de Mosso et de François-Franck).
Bibliogrraphie. — A. T. Keyt : The compound sphygmograph (Laiicot, 1880). — B. W.
liiCHARDSox : Note on thc invention of a method for maklng the movements of the puise audible by the téléphone (Proceed. Roy. Soc, t. XXIX, 1880). — A. Waller : Note on observations on the rate of propagation of the arterial puise-wave (Jouni. of physiol., t. III, 1880). — S. Roy : The elastic properties of the arterial wall (Journ. of physiol., t. III, 1881). — H. Grashey -.Die Wellenbewegung elasticher Rijhren, etc., 1881. — W. J. Fleming : Puise dicrotism (Journ, of anat. and physiol., t. XV, 1881). — François-Franck : Inscription totalisée des petits vaisseaux d'une région circonscrite de la peau [Sphygynographie totalisatrice (Soc. biol., 1881). — A. Brondel : Le sphygmographe passif {Tlx. de Paris, 1881. — J. Renaut : Note sur le retard apparent du pouls artériel dans l'insuffisance aortique (Arch. do physiol., 1881). — S. v. Bascii : Die Deutiing der plethysmographischen Curve (Arch. f. Physiol., 1881). — G. v. Liebig : Die Pu/scurve (Arch. f. Physiol., 1882). — H. HowELL et F. Donaldson : Some observ. upon the forme of the puise wave ^St. from the biol. Labor. Univ. Baltiui., t. II, 1882). — G. v. Liebig : Weiter. Unt. liber die Pidscurve (Arch. f. Physiol., 1883 ; supplément). — A. Mosso : Application de la balance à l'étude de la circulation du sang chez l'homme (Arch. ital. de biol., t. V, 1884). — J. Sommerbrodt : Ueber eine verbesserte SchreibvorriclUung fiir meincn Sphygmographen (Zeitsch. f. kl. Med., t. X, 1880). — L. Ciiabry : Contrit, à la théorie de la sphygmographie (Journ. de l'anat., 1885). — S. Talma : Beitr. zur Kemitniss des Puises, etc. (.V. de Pfl., t. XXXVII, 188S). — E. Grl'nmach : Ueber die Pulsgeschwindigkeit, etc. (A. de Virch., t. CII, 188.^). — E. Bleuler et B. Lehmann : Ueber einige wenig beobachtete, UHchtige Einflûsse auf die Pulszahl (Arch. f. Hyg., t. III, 1885). — Pozzi : Tracé sphygmographique pris en ballon, etc. (Gaz. méd. de Paris, 1886). — Ozanam : La circulatiov et le poids, 1886. — Duncan Greenlees : Obs. with the sphygmograp/i. on Asylum patients (J. of mental se, 1887). — L. Spengler : Die Veriinderung des Radialpulses, etc. (D. med. Woehschr., 1887) . —De Renzi : Esame delpolso (Boll. délie clin., 1887). — E. Grun- MACH : Ueber die Bcziehnngcn der Dehnungscurve elastischer RÔhren zur Pulsgeschwindigkeit (Beri. .^.kad,, 1887). — Bernstein : Ueber die secundarcn Wcllen der Pulscurve (Halle Nat. Ges. Sitzb., 1887). — J. v. Kries : Ueber ein neues Verfaliren zur Beobachtung der Wellenbewegung des Blutes (Arch. f. Phys., 1887). — M. Bi.och : Nouveau sphygmomètre (Soc.de biol.. 1888). — B. Isha.m et T. Keyt : Sphygmography and cardiography, 1888) (1).
(1) A consulter : E. H. Webcr : De ptdsu, etc., 1834. — Chelius : Beitr. zur Vervollstandigiing der physikalischen Diagnostik (Viert. fur die prakt. Heilk., 1850). — E. H. Weber : Ueber die Anwendung der Wellenlefirc , etc. (Mùller's Arch., 1851). — Vierordt : Die Lehre der Arterienpulse, etc., 1855. — .Marey : Rech. sur le pouls au moyen d'un nouvel appareil enregistreur, le sphygmographe, 18G0. — Id. : Variations physiologiques du pouls étudiées à l'aide du sphygynographe (Gaz. méd., 1861). — Buisson : Quelques recherches sur la circulation du sang à l'aide d'appareils enregistreurs, 1862. — Czermak : Sphygmische Studien {milhcU. au? d. Privatlabor., 1864). — Landois : Ueber die normale Gestalt der Pulscurven (Arch. fur Anat., 1864). — Czermak : Ueber die Fortpflanzungsgeschwindigkeit der Pulswellen (Prag. med. Wochensch., 18()5). — Landois : Anokrotie und Katacrotie der Pulscurven (Centralbl., 1865). — Oniiiuis et \'\vy : Et. crit. des trncés obtenus avec le cardiographe et le sphygmographe (Journ. de l'anat., 1866). — Burdon- Sanderson : The hand-book of the sphygmograph, 1867. — Longuet : Nouveau sphygmographe (Gaz. méd., 1868). — Landois : Das Gassphygmoskop (Centralbl., 1870). — Id. : Die Lehre vom Arterienpids, etc., 1872. — Garrod : On sphygmography (Journ. of anat., 1872). — Piégu : Note sur certains mouvements des membres, etc. (Journ. de l'Anat., 1872). — Thanhoffer : Der modifîcirte Marey'schs Sphygmometcr und Versuche mit demselben (Anal, dans Hofman's Jahresb., 1876). — Sommerbrodt : Ein neuer Sphygmograph etc., 1876. — François-Franck : Du changement de volume des organes dans ses
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II. — CONTRACTILITÉ ARTÉRIELLE
La contractililé n'est guère marquée que pour les petites artères dont la tunique musculaire est très développée. Cette contractililé est complètement indépendante du pouls; c'est une propriété de la paroi artérielle, qui se trouve sous la dépendance immédiate du système nerveux.
Cette contractililé se montre sous deux formes principales : tantôt les contractions sont successives et l'artère est le siège de mouvements alternatifs de resserrement et de relâchement; tantôt la modification (contraction ou dilalalion artérielle) aune certaine durée; elle est persistante.
Les contractions successives se montrent sur les petites artères: ces contractions sont souvent rythmiques. Ainsi Schiff les a observées sur l'oreille du lapin; on les a rencontrées dans les artères de l'iris, du mésentère, etc.; les contractions rythmiques ne sont isochrones ni au pouls ni à la respiration, et leur nombre par minute est très variable (3 à 7, par exemple). Quelques auteurs ont voulu faire de ce fait un phénomène général et constant. La cause et le rôle de ces contractions rythmiques sont assez obscures ; peut-être jouent-elles le rôle de régulatrices de la circulation capillaire. Les dilatations artérielles sont dues au relâchement de la tunique contractile, et il est difficile d'admettre avec Schifl" une dilatation active des vaisseaux.
Les modifications persistantes du calibre artériel (contraction ou dilatation) ont une importance physiologique beaucoup plus grande. La contraction d'une artère a pour effet immédiat d'augmenter la pression en amont de l'artère, d'accélérer la vitesse du courant sanguin dans son intérieur et de diminuer la quantité de sang qui arrive au réseau capillaire fourni par l'artère. Quand celte contraction porte sur une circonscription vasculaire étendue, la réaction se fait senlir sur tout le système artériel; le calibre total de ce système diminuant notablement, il en résulte une augmentation de pression, et il y a diminution de pression dans le cas contraire.
En outre, cette diminution de calibre a une influence immédiate sur les circulations voisines. Supposons, par exemple, que les artères des membres inférieurs se rétrécissent, pour une cause ou pour une autre (froid, etc.), une partie du couran sanguin de l'aorte qui aurait passé dans ces artères, ne pouvantplusy trouver place, sera dérivée et passera dans les artères des organes abdominaux, qui recevront alors beaucoup plus de sang que d'habitude. Ce balancement des circulations locales joue un rôle important et trop méconnu en physiologie et en pathologie. Ce balancement explique l'origine anatomique de beaucoup d'artères et peut se formuler aiusi : toutes les fois que plusieurs artères naissent d'un tronc commun ou
rapports avec la circulation du sang (Comptes rendus, 1876). — Mosso : Sur une nouvelle méthode pour écrire les motioemenls des vaisseaux sanf/uins chez l'homme (id.). — — Fleming : A simple form of transmissioJi sphygmorp-apli (Journ. of auat., 1877). — Waldenburg -.Die Pulsuhr, etc. (Berl. klin. Wocheusch., 1877). — Gordon : On certain molar movemenls of Ihe human body produced by Ihe circulation of the blood (Journ. of anat., 1877). — Franrois-t^ranck : Du volume des organes dans ses rapports avec la circulation du sang (Trav. du lab. de Marey, 1876). — Moens : Die Pulscurve, 1878. — Stein : Das Sphygmophon, etc. (Borl. kliu. AV'ochcnsch., 1878). — Bowditch : A new form of plethysmograph (Proceed. of the amer, acad., 1879). — Brondel : Modificat. au sphygmxjgraphc de Marey (Acad. de méd., 1870).
Fréquence du pouls. — Rameaux : Sur le rapjyort entre la taille et le nombre des pulsations du cœur chez l'homme (Bull, de l'Acad. de Bruxelles, 1839). — Marey : Loi qui préside à la fréquence des ballemenls du cœur (G. rendus, 1861).
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. 409 au voisinage l'une de Tautre, il y a balaneemenl des circulations correspondanles; quand Tune diiuiiiue, l'autre augmente; c'est ainsi qu'on observe ce balancement, pour ne citer que quelques exemples, entre la circulation thyroïdienne et la circulation cérébrale, la circulation gaslro-hépatique et la circulation splénique, etc., et, d'une façon plus générale, entre la circulation abdominale et celle des membres inférieurs, entre celle de la tête et celle des membres supérieurs, entre la circulation cutanée et la circulation profonde.
La contractililé arlérielle peut être mise enjeu par les excitants ordinaires du tissu musculaire (actions mécaniques, électricité), que l'excitant soit porté directement sur l'artère ou n'agisse que par l'intermédiaire des nerfs vaso-moteurs. Cette contractililé persiste quelque temps après la mort (quelquefois une à plusieurs heures).
Il existe probablement un tonus artériel comparable au tonus musculaire étudié page 514, l. I et dû sans doute à la distension de la paroi vasculaire par la pression sanguine, tonus artériel qui parait être aussi sous l'influence nerveuse. C'est grâce à ce tonus que la circulation continue à se faire des artères aux veines après la ligature du cœur comme dans les expériences de Goltz et de Riegel. C'est grâce à lui aussi que se fait probablement cette accommodation des artères pour la quantité de sang qu'elles contiennent, accommodation telle que la pression reste la môme ou ne subit que des modifications insignifiantes sous des conditions qui enlèvent de notables quantités d'eau au sang (Pawlow). Dans ses expériences de circulation artificielle sur des organes détachés, Mosso a constaté, à l'aide de son plétysmographe, des variations de vitesse du courant qui ne pouvaient tenir qu'à des variations de calibre (par contraction active ou par tonus élastique des vaisseaux).
Les variations de calibre des artères sont soumises à deux influences principales, l'influence nerveuse vaso-motrice, l'influence de l'activité cardiaque. Le rétrécissement des artères pourra donc résulter :
1° D'une excitation des centres vaso-moteurs; dans ce cas, le rétrécissement sera actif, musculaire, et s'accompagnera d'une augmentation de pression sanguine;
2° D'une diminution d'activité du cœur ; dans ce cas, le rétrécissement est passif, élastique, et s'accompagne d'une diminution de pression.
La dilatation artérielle pourra être produite par :
1° Une paralysie vaso-motrice;
2** Une exagération de l'activité cardiaque.
Dans ces deux cas, la dilatation est passive, élastique, mais s'accompagne dans le premier cas d'une diminution, dans le deuxième, d'une augmentation de pression. Si l'on admet les nerfs dilatateurs, il y aurait encore : Dilatation par activité des centres vaso-dilatateurs; Rétrécissement par paralysie vaso-dilatatrice (1).
Bilili og^rapliie générale lien artcreM. — Hales : Ilxinoslntigue, 174'i. — Magendie : Méin. sur l'action des urlùres dans la circulation (Jouni. de physiol., 1821). — Ludwig : Beitr. zur Kcnntniss des Einflusses dcr Rcs-pirationsbeioegungen auf den Blutlauf im Aortensystem (Muller's Arch., 18i7).
Circulation capillaire
Procédés. — La circulation capillaire peut être étudiée au micropcopc très facilement, surtout chez les animaux à sang froid. Sur la grenouille, on peut l'examiner sur
(I) A consulter : Marey : Mém. sur la contractililé vasculaire (Ann. des se. natur., Gaz. méd. et : Comptes rendus, 1858).
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P'ig. 433. — Disposition du mésenlète de la grenouil le pour l'étude de la circulât iôn (*).
la inembraae interdigitale, le mésentère, la langue et le poumon. Pour éviter le mouvement (le l'animal, on le curarise; la circulation continue et ou peut ainsi prolonger robservation pendant un temps très long. Il suffit de tendre la membrane à examiner au-dessus d'une plaque de liège percée d'un trou et de la fixer avec des épingles, mais en prenant bien soin de ne pas interrompre la circulation (fig. 433). Pour l'étudier sur le poumon, cet organe doit être maintenu à l'état de distension par un courant d'air humide (Kuttner). Holmgren a imaginé un petit appareil qui permet l'étude facile de la circulation pulmonaire de la grenouille. Une canule introduite par la glotte permet de
distendre plus ou moins les poumons par de l'air, dont une disposition très simple empêche la sortie. Une sorte de compresseur permet d'aplatir plus ou moins le poumon et d'en augmenter la transparence, tout en réglant la quantité de sang que reçoivent les vaisseaux. Quand l'observation doit être prolongée longtemps, il faut empêcher la dessiccation de la membrane, soit en l'humectant de temps en temps avec un liquide indifférent, soit en plaçant l'animal dans une atmosphère saturée d'humidité. La queue du têtard, les jeunes embryons, surtout les embryons de poissons, se prêtent très bien à l'étude de la circulation capillaire. On peut immobiliser l'animal, comme le fait Tarchanoff, en le plaçant dans une solution alcoolique faible (à 3 p. 100). Chez les animaux à sang chaud, cette étude est plus difficile; cependant elle peut se faire assez facilement sur le mésentère de petits animaux. On a employé aussi la membrane nictitante de pigeons et de poulets, la troisième paupière du lapin, l'œil luxé de lapins et de rats albinos, etc.
Hûter a proposé sous le nom de cheilo-unqioscopie un procédé pour étudier la circution capillaire chez l'homme. H utilise la muqueuse de la lèvre inférieure qu'il attire en avant et maintient par de petites pinces, et l'examine à un grossissement de 53 diamètres, suffisant pour distinguer nettement les petits vaisseaux.
On ne doit pas oublier dans cet examen que, grâce à l'amplification microscopique, la vitesse du sang dans les capillaires parait beaucoup plus considéi-able qu'elle ne l'est en réalité.
L'ensemble des capillaires constitue, comme on l'a vu déjà, une sorte d'élargissement qui termine la base du cône artériel et qui précède le cône veineux; cet élargissement ou ce cylindre est très court, et entre Tartériole qui précède immédiatement le réseau capillaire et la veinule qui le suit immédiatement, il n'y a guère plus de 1 à 2 millimètres de dislance. Mais, quelque faible que soit cette distance des artères aux veines et quelque bref que soit le passage du sang à travers les capillaires, cet élargissement du lit sanguin ne s'en traduit pas moins par une diminution de vitesse et de pression du sang.
En outre, l'examen direct de la circulation capillaire au microscope permet de constater les faits suivants. Le courant sanguin appréciable par le mouvement des globules entraînés parle courant, est continu, uniforme et ne présente pas d'accélérations périodiques correspondantes à la systole du ventricule. Le courant a toujours la même direction et se fait toujours des artères vers les veines, sauf dans le cas d'obstacle à la circulation. Quand le
{*) AA, lame de liège percée par l'ouverlure 0. — B, morceau de liège placé sur le côté de cette ouverture opposé au corps de la grenouille pour établir le niveau. — p, épingle fixant l'anse intestinale. — a,a',b,b', sacs lymphati<iues. — c,c,c, cloisons incomplètes séparant ces sacs. — ), colonne vertébrale et muscles. — 2, masse intestinale.
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capillaire a un calibre assez considérable, on voit que la couche liquide immédiatement en contact avec la paroi du vaisseau paraît immobile (couche inerte) et que le mouvement est le plus rapide dans l'axe du vaisseau. Les globules rouges sont ainsi emportés par le courant et subissent en même temps un mouvement de rotation qui découvre tantôt leur face, tantôt leur profil; ils s'arrêtent souvent sur un éperon de bifurcation capillaire en laissant ballotter leurs deux extrémités dans les deux branches; en général, ils ne touchent les bords que quand les capillaires se rétrécissent ou quand l'espace leur manque par l'accumulation des globules; dans ce cas, ils s'effilent en prenant toutes les formes pour reprendre leur forme primitive dès que la compression a cessé. Les globules blancs, au contraire, cheminent plus lentement contre la paroi du vaisseau, s'arrêtant contre cette paroi ; leur vitesse est 10 à 15 fois plus faible que celle des globules rouges.
La disposition des capillaires varie beaucoup suivant les orf^anes, mais ce qui varie surtout, c'est la richesse des différents organes en capillaires, ou autrement dit le rapport du calibre total des capillaires au calibre des artères afférentes. -C'est là, en effet, ce qui règle la quantité de sang reçue par l'organe. On pourrait donc représenter la circulation de chaque organe par un double cône vasculaire analogue à celui qui représente la circulation générale (voir page 384). On verrait ainsi quelles différences présentent les divers organes; il n'y a qu'à comparer à ce point de vue le testicule au foie, par exemple.
Les capillaires sont, du reste, sujets à des variations notables de calibre, et ces variations sont de deux espèces. Les unes sont passives et dues à la quantité plus ou moins forte de l'afflux du sang, réglé lui-même par le calibre des artères afférentes, et à la quantité de l'écoulement par les veines efîérentes. Les autres sont actives et consistent en des alternatives de rétrécissement et de dilatation ; ces rétrécissements sont dus à la contraclilité des capillaires, mise aujourd'hui hors de doute par les expériences de Stricker et de beaucoup de physiologistes. Ces contractions des capillaires peuvent être déterminées par les excitations électriques, chimiques et n)écaniques et sont produites par les éléments fusiformes de la paroi qui s'épaississent et se raccourcissent (Tarchanoff). Quand les actions mécaniques (traumatismes) sont trop énergiques, on observe, au lieu d'un rétrécissement, une dilatation des capilliaires (Marey). D'après Bloch un traumatisme, même léger, sel ait toujours suivi d'une dilatation plus ou moins durable.
Sucquet a décrit dans les doigts, la tête, etc., des vaisseaux faisant communiquer directement les artères et les veines et établissant une sorte de circulation dérivative indépendante des capillaires. L'existence de celle circulation n'est pas encore démontrée d'une façon positive (1).
(1) ^ consulter : Dôllinger : Sur la circul. du sanq (.louru. def? progrès des se. et inst. médic, 1828). — PoiseuilU) : Causes du mouvement du sang dans les vaisseaux capillaires (.Mém- de l'Acad. des se, 18.35). — Sucquet : De la circulation du sang dans les inembres et dans la tête chez l'homme, 1860. — Holmgren : Met/iode zur Beobachlung des Krcislauf in der Frosch/unge (Beitr. zur Anat., 1875). — Stricker : Unt. ûher die Contraclilitdl der Capillaren (Wieuer Akad., 1876). — Huter : Die Cheiloangioscopie (Centralbl., 1879). — Rouget : Sur la contraclilité: des capillaires sanguins {Compte?, rendus, 1870). — Francois- Frauck : La contraclilité des vaisseaux capillaires vrais (Gaz. hebd., 1880).
Circulation veineuse
Procédés. — A. Chez l'homme. — 1° Sp/iygjnogmp/ie veineux de hrançois-Franck.
— 11 ?e cuiiiposc [ïig. i3i) d'une boite à coussin qui forme le pied de l'appareil. A une extrémité est vissée une tige verticale qui supporte l'explorateur veineux. Celui-ci est
constitué par un petit tambour à air dont ia membrane ti'ès souple supporte un petit disque auquel est appendue la tige exploratrice. Une articulation à double noix permet de faire l'applicatioQ perpendiculairement àla jugulaire. — I^Sphyomographe difJ'éreniield'Ozanum. — Cet appareil a pour but d'explorer simultanément le pouls artériel et le pouls veineux.
B. Chez les animaux. — 1" Procédé de Gottwalt pour démontrer l'existence d'un pouls veineux dans le^ petites veines. — On isole une veine et on passe au-dessous d'elle le manche d'ivoire d'un scalpel en le soulevant légèrement; la compression détermine une ligne claire résultant de l'accolement des deux parois du vaisseau, et de chaque côté de cette ligne se voient très facilement les mouvements pulsatiles de la couche liquide sanguine.
— 2° Inscripteur du pouls veineux de Gottwalt [Venenpidsschreiber). — 11 se compose d'une gouttière sur les bords de laquelle est tendue une membrane mince qui la trans- , forme en un petit tambour à air; la veine est placée entre cette membrane et une petite plaque maintenue par un ressort et qui la comprime contre la membrane. La gouttière communique par un tube de transmission avec un tambour à levier. Gottwalt se sert, comme procédé d'inscription, de l'étincelle électrique et d'un papier amidonné à l iodure de potassium. (L'appareil est décrit et figuré dans les Archives de Pflûger, t. XXV, p. 15, pl. I.)
Les tissus élastique et musculaire entrent dans la constitution des veines comme dans celle des artères, mais pas dans les mêmes proportions; leurs parois sont plus minces, moins parfaitement élastiques, plus dilatables, ce qui est en rapport avec la pression sanguine plus faible qui existe dans le système veineux. La contractilité veineuse est hors de doute. On a constaté sur les veines, comme sur les artères, des contractions quelquefois rythmiques; ainsi dans les veines splénique, mésentériques (Frerichs et Reichert), à l'embouchure des veines caves (Collin) ; et, du reste^ les excitations mécaniques (choc bref sur les veines dorsales de la main, Gubler), l'électricité, déterminent leur contraction.
La circulation veineuse se fait, comme dans le reste du système vasculaire, sous l'inflence de l'inégalité de pression du sang; le sang s'écoule des capillaires, lieu de la plus forte pression, vers les veines, lieu de la plus faible pression. Quoique l'ensemble du système veineux représente un cône qui va en se rétrécissant des capillaires à l'oreillette et que cette disposition doive produire une augmentation de pression marchant dans le même sens, cette augmentation est compensée et au delà par la déplétion périodique de l'oreillette pendant sa systole, et le résultat final est
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une diminution des capillaires au cœur (voir fig. -iSl). Cependant ces différences de pression des deux extrémités du système veineux ne seraient pas suffisantes pour amener une circulation sanguine régulière si d'autres conditions accessoires n'intervenaient pour contre-balancer les obstacles que la pesanteur (spécialement pour les veines des membres inférieurs), les compressions veineuses (par causes extérieures, par l'action musculaire, etc.), l'expiration, l'effort, etc., opposent à la circulation du sang dans les veines.
Les causes qui favorisent la circulation veineuse sont les conlraclions musculaires (quand elles ne sont pas portées au point d'oblitérer la lumière du vaisseau), les anastomoses nombreuses qui font communiquer les veines voisines ou les veines superficielles avec les veines profondes, les batlemenls des artères saleUites, qui impriment aux veines accolées des pulsations inverses de celles des artères {circulation par influence d'Ozannm), la pesanteur pour quelques veines et surtout l'inspiration (voir: Rapports de la circulaHon et de la respiration). Enfin, les veines présentent en beaucoup d'endroits des replis ou valvules disposés de façon à s'opposer au reflux du sang dans la direction des capillaires et à permettre le libre écoulement dans la direction du cœur.
Sans ces valvules le sang veineux, comprimé par l'action musculaire ou par des obstacles mécaniques, aurait autant de tendance à se diriger vers les capillaires que vers le cœur.
Pouls veineux. — L'écoulement sanguin dans les veines est continu et uniforme comme dans les capillaires.
Cependant l'existence d'un pouls veineux normal est mise aujourd'hui bors de doute pour certaines veines comme les jugulaires. Ce pouls veineux présente les caractères suivants (fig. 433). Un premier soulèvement initial, 1, est dù à la systole auriculaire droite, o, par suite de l'arrêt brusque dans l'écoulement du sang vers la poitrine.
Au soulèvement succède un grand
affaissement, a', a", a'", qui coïncide l<lg. 435. — /*02//s yem<îî<x (l<^rançois-Frauck) (*). avec la systole ventriculaire et qui est
dûàl'aspiration brusque qui s'exerce à l'intérieur del'oreillette droite sous l'influence de l'évacuation des ventricules dans les artères : cet affaissement est interrompu par deux soulèvements, qui coïncident, l'un, 2, avec le début, l'autre, 3, avec lafin, VD, de la systole ventriculaire. Alors arrive un deuxième affaissement, 3 a'", [dépression post-systolique), dû à une baisse de pression dans la jugulaire par suite du relâchement diastolique du ventricule droit dans la cavité duquel se vide rapidement l'oreillette droite. Le gonflement terminal, 4, est dû à la réplétion graduelle du système veineux. Ce pouls veineux normal doit être distingué du pouls veineux pathologique par re/ïî<.2; (insuffisance auriculo-ventriculaire droite). Dans ce dernier,
(•) PJ, pouls veineux de la jugulaire. - PC, tracé de la pression intra-cardiaquo du cœur droit - VS svs toie ventriculaire. — VD, diastole ventriculaire. sys-
il y a un soulèvement au lieu d'un affaissement au moment de ia systole ventriculaire (François-Franck). D après les recherches de Gotlwalt, un pouls veineux se
retrouverait jusque sur les petites veines.
Canaux veineux de sûreté. — On a donné le nom de canaux de sûreté (Verneuil, F. Jarjavay) à des I / PV\ anastomoses veineuses dont la flgure 436 emprunrV ul II \\ ^'^'^'^ F. Jarjavay peut donner une idée. Ces anasto-
moses agissent dans les cas de reflux veineux et consécutive de tension veineuse
d'augmentation en dérivant cet excès de tension d'un segment valvulaire dans un autre.
■Kibliograpliio. — Ozanam : De la civcul. veineuse par influence (C. rendus, t. XCIil, 1881). — E. Gott- WALT : Der normale Venenpuls (A. de Pfluger, t. XXV, 1881). — Fr. Riegel : Ueher den normalen undpat. Venenpuls (D. Arch. f. kL Med., t. XXXI, 1882). — Id. : Exp. Uni. ûb. den normalen Venenpuls, id.). — François-Franck : Recherches sur le mécanisme du poids veineux jugulaire (Soc. de biol., 1881-1882 et Gaz. hebdomadaire, 1882). — L. Jarjavay : Contrib. à l'étude du système veineux. Les canaux de sûreté. Th. de Paris, 1883. — DouRCERE-r : Sur la circid. veineuse du pied (C. rendus, t. C, 1885). — Ozana.m : Sphygmographe différentiel, etc. (C. rendus, t. CII, 188G) (1).
Fig
Veine de sûreté (L. Jarjavay
§ 4. — Pression saii$;iiiiie.
Procédés pour mesurer la pression sanguine. — Dans la plupart de ces procédés, on emploie des vaisseaux, artères ou veines, dont le calibre permette l'introduction d'une canule ; le mode de réunion de la canule au vaisseau peut se faii'e de deux façons : ou bien le vaisseau est coupé transversalement, un des bouts lié, et l'autre bout,, par lequel arrive le sang, nus en communication avec la canule ; ou bien, ce qui est préférable mais moins facile, l'incision est latérale et la canule ajustée sur la paroi du vaisseau de façon à mesurer la pression latérale sans interrompre la circulation du sang dans le vaisseau. Les appareils destinés à mesurer la pression sanguine peuvent se rattacher à quatre types : les manomètres simples, les manomètres à mercure, les manomètres métallicjues, les manomètres à transmission par l'air.
A. Manomètre simple. — Haies mesurait la pression du sang en adaptant au vaisseau un long tube vertical et en notant la hauteur à laquelle le sang s'élevait dans son intérieur. On a vu plus haut (page 385) le procédé hémautographique de Landois.
B. Manomètre à mercure. — Dans ces appareils, pour éviter la coagulation du sang, on interpose entre le sang du vaisseau et le mercure une solution de sulfate de soude ou de carbonate de soude qui empêche cette coagulation.
Uémodynamom'etre de Poiseuille (fig. 437). — Poiseuille se servit d'un manomètre dont la branche horizontale A communiquait avec l'artère. Du mercure remplissait les deux branches verticales jusqu'au niveau GH; l'intervalle RA était occupé par un liquide alcalin pour empêcher la coagulation. Le sang presse alors sur la colonne mercurielle GS et en fait baisser le niveau jusqu'à K, par exemple, dans la branche CB, tandis que dans la branche ED le niveau monte jusqu'en I; la différence des deux niveaux, I K, représente la hauteur de la pression sanguine, déduction faite de la petite colonne de mercure qui fait équilibre à la colonne sanguine BK.
Hemomètre de Magendie ou cardiomèlre de Claude Bernard. — Dans cet instrument, la partie inférieure du manomètre est remplacée par une large cuvette remplie de mercure qui communique d'une part avec un tube rempli d'une solution alcaline et qui s'engage dans l'artère, et d'autre part avec un tube vertical dans lequel oscille le mer-
[\) A consulter : Poiseuille : Rech. sur les causes du mouvement du sang dans les veines (Journ. hebd., 1830). — Wharton-Jones : Discovery that the veins of the bat's wings are endowed with rylhmical contractility (Phil. Trans., 1852). — Verneuil : Le système veineux, 1853. — Jacobson : Ueber die Blulbewegung in den Venen (Arch. fur pat. Anat., 1866). — Colin : Sur les mouvements rythmiques des veines cat'cs (Comptes rendus, 1874).
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cure. Les variations do Li coioinie mercuriello sont beaucoup plus sensibles que dans l'appareil précédent. . , . ,
Manomètre compensateur de Marey. - Marey a cherché à remédier aux niconvenieuis des manomètres ordinaires. Ces inconvénients sont de deux sortes : 1° les oscillations de la colonne inercurielle ont trop d'amplitude à cause de la vitesse acquise par la masse du liquide ; 2° l'ascension de la colonne inercurielle est plus rapide que sa descente, oe
Fig. 437. — Hémoâynamom'etre de Poiseuille.
Fig. 438. — Kymographion de Ludwig.
façon que la moyenne numérique entre le maximum et le minimum de hauteur d'une oscillation ne représente pas en réalité la pression moyenne {tension dynamique de Marey). Marey interpose alors entre la cuvette sur laquelle s'exerce la pression sanguine et le tube vertical un tube capillaire qui, par sa résistance, diminue l'amplitude des oscillations et donne exactement la pression moyenne. Sctschenow remplace le tube capillaire par un robinet qu'on ouvre plus ou moins. Manomèlrc différentiel de Claude Bernard. — Cet instrument se compose d'un tube
recourbé dont le? branche? parallèles communiquent chacune avec un ajutage et une canule; les deux canules s'introduisent dans deux artères différentes, ou dans les deux bouts d'une artère, ou dans une artère et une veine, et les diflérences de niveau des
deux colonnes mercurielles indiquent les différences de pression des deux vaisseaux.
Kijmografjltion de Liidwig (flg. 438). — Le kymographion de Ludwig n'est pas autre chose qu'un hémodynanioniètre auquel s'ajoute un appareil enregistreur. La branche 3 du manomètre se recourbe et est mise en comumnication avec l'artère en 9. Dans l'autre branche, 4, flotte sur le mercure un petit cylindre en ivoire qui monte et descend avec le niveau du liquide. A la partie supérieure, ce cylindre est surmonté d'une tige, 5, a laquelle s'attache un pinceau, 7, 8, qui trace sur un cylindre enregistreur les mouvements de va-et-vient du cylindre d'ivoire et du mercure. Pour assurer le contact du pinceau avec le cylindre enregistreur, le flotteur est guidé par un fil à plomb ou par un archet muni d'un crin. Au lieu d'un flotteur on' peut adapter au tube du nuinoniètrc un tube en caoutchouc aboutissant à un tambour à levier.
Le kymographion de Ludwig a été modifié par beaucoup de physiologistes et dans ces derniers temps encore par Jolyct et Marc Laiîont. Roy a fait construire récemment un appareil fondé sur le même principe pour inscrire la jiression intrarardiaque. {Joum. of ■physiol., t. VllI, p. 230.) — Magini introduit simplement dans les cavités du cœur un trocart qu'on peut mettre en communication soit avec un manomèti'e, soit avec un appareil enregistreur quelconque. Manomètre à mercure inscripleur modifié de François- Franck. — Dans ce manomètre, représenté figures 439 et 440, les modifications principales sont les suivantes : la fixité du zéro de l'instrument a été obtenue en rendant le manomètre mobile le long de l'échelle graduée au moyen de l'écrou c, qui produit l'abaissement ou l'élévation de la pièce s qui supporte le manomètre. Le fil à plomb qui guide le flotteur est remplacé par un cheveu g tendu entre deux points fixes et maintenu par un fil de caoutchouc. Le flotteur est formé par un renflement biconique en caoutchouc (lui-ci et surmonté d'une tige d'aluminium. Le manomètre peut tourner sur un axe vertical par la rotation du disque d sur le disque d', de façon à appliquer facilement la plume écrivante sur le papier. Le tube du manomètre est ecnstitué par un tube en U dont la courte branche est munie d'un réservoir sphéroïdal, de façon que les changements de r.iveau dans la longue branche correspondent à la valeur réelle des changements de pression, au lieu de n'en exprimer que la moitié comme dans les manomètres ordinaires (comparer avec la fig. 366). Frau-
Fig
Coupe et détail de ta partie inférieure du manomètre
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT. ^^"^ çoU-Franck a fait construiro sur le même modèle un manomèlre double permettant l'inscription simultanée de la pression dans deux vaisseaux, r- I . „t;iic,'.
C. Manomètres métalliques. - Kymogvaphion de Fick (fig. 441). - ^^^^'^ ^ ' .^^ pour mesurer la pression sanguine un manomètre construit sur le principe au Dciit mètre de Bourdon. Ce manomètre se compose d'un ressort métallique ci eux, uoi t l'extrémité fixe communique par un ajutage et une canule avec le vaisseau uont c
Fig. 441. — Kymographion de Fick.
recherche la pression; l'autre extrémité du ressort est mobile et rattachée à un système de leviers articulés qui mettent en mouvement une pointe écrivante dont les déplacements verticaux enregistrent, en les amplifiant, les déplacements de l'extrémité mobile du ressort.
Manomèlre métallique inscripteur de Marcy (fig. 442). — A l'intérieur d'un vas^^ métallique plat est placée une capsule de baromètre anéro'ide remplie de liquide et s'ouvrant à l'extérieur par un tube qui traverse la paroi du vase enveloppant ; ce tube se termine dans un flacon rempli de liqueur alcaline, au goulot duquel se rend un ajutage a muni d'un robinet. Un tube vertical de verre surmonte le vase qui enveloppe le manomètre, et par ce tube on verse de l'eau jusqu'à ce qu'on ait rempli le vase et même la moitié du tube. Le niveau de l'eau dans le tube monte ou baisse quand la pression monte ou baisse dans l'intérieur de la capsule. Pour enregistrer les oscillations du liquide, il suffit d'adapter au tube de verre un tube en caoutchouc qu'on met en rapport avec un tambour à levier. La figure 443 représente l'appareil monté et prêt à fonctionner
Bealms. — Physiologie, 3« édition. 11. — 27
avec addition d un petit manomètre à mercure qui donne la valeur absolue de la pression.
Manomètre à cadran de Talin (fig. 444). — Dans ce manomètre les valeurs absolues des pressions sont indiquées par une aiguille sur un cadran divisé d'après un manomètre à mercure. La transmission du mouvement de la membrane anéroïde M à l aiguille C se fait au moyen d'un petit couteau coudé L, qui fait tourner une hélice formant le pivot de l'aiguille. En même temps les pressions sont transmises à distance à un tambour à levier
Fig. 442.
Manomètre métallique inscripleur de Marey.
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par l'intermédiaire d'une caisse à air comprise dans l'appareil. Ce manorès commode et très pratique; mais il faut être sûr de sa graduation.
Kymographe tympanique de Dorrance et Sewall. — Cet appareil se compose d'un tube en laiton terminé à une extrémité par un entonnoir aplati, dont l'orifice est fermé par une membrane métallique ayant la forme de la membrane du tympan. L'autre extrémité du tube est en rapport avec l'artère. Une aiguille qui appuie sur le centre de la membrane transmet à un levier enregistreur les oscillations de cette membrane [Journ. of physiol., t. VIII, p. 349, pl. X).
D. Manomètres élastiques non métalliques. — Sphygmoscope (fig. 45G, S). — Le sphygmoscope de Marey sert à enregistrer la pression dans les artères. Il se compose
Fig. 444. — Manomètre à Fig. 445.
cadran de Tatin.
Graphique de la pulsation de l'aorte et de la faciale (Marey).
d'une ampoule'cn caoutchouc logée dans un manchon de verre; l'intérieur de l'ampoule communique par uu tube avec l'artère dont on recherche la pi-ession, et les mouvements
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de diastole et de systole de Tartère amènent des uiouveineiits coiTespoudants d'expansion et de retrait de l'ampoule, mouvenients qui se transmettent à l'air du manchon et par un tube, 4, au tambour du polygraphe. La ligure 443 donne les graphi(|ues de la pulsation de l'aorte (ligue supérieure) et de la faciale (ligue inférieure) obtenus avec le spliygmoscope.
Nouveau kt/mo(/rap/tion de Fick. — Dans cet appareil (tig. 446) le tube qui communique iwcc l'artère est rempli d'air et se termine par un entonnoir fermé par une mince mem-
Fig. 446.
Nouveau kymographion de Fick (*).
brane de caoutchouc. Du centre de cette membrane se détache une petite pointe qui appuie sur un ressort terminé par un levier iuscripteur, et transmet à ce dernier les oscillations du liquide sanguin [Arc/i. de l'/liu/er, t. XXX, p. 598, fig. 1).
Technique des procédés pour prendre la pression sanguine. — Sans entrer dans les détails d'application des manomètres à mercure et des manomètres élastiques, détails pour lesquels je renvoie aux ouvrages spéciaux (1), je donnerai cependant les renseignements les plus indispensables pour bien comprendre la marche de l'opération. — !<> Préparation du manomètre. Le manomètre, si c'est un manomètre élastique, ou la branche vasculaire du manomètre à mercure, estrempli d'une solution de carbonate de soude (2) ; l'introduction du liquide est faite de telle façon que l'appareil soit complètement rempli et bien purgé d'air. Une fois l'air chassé, ou continue à injecter du carbonate de soude pour mettre le manomètre sous pression ; sans cela le sang entrerait dans le tube de transmission et se coagulerait rapidement; la pression du liquide dans le manomètre doit donc être un peu supérieure à la pression sanguine présumée, mais de très peu supérieure, car autrement il pénétrerait dans le vaisseau de trop fortes proportions de carbonate de soude qui détermineraient des accidents. En général on peut adopter 16 C.Hg. chez le chien, 8 C.Hg. chez le lapin, pour la carotide et la fémorale. Il y a avantage a donner aux c«n«/f'.ï qu'on introduit dans le vaisseau la forme suivante représentée dans la figure 447 (François-Franck). Grâce à l'am-
(1) Voir surtout : Marey, Trav. du luhor., 1877 ; Note sur quelques appareils, par François-Franck.
(2) Une bonne formule est la suivante : 186 grammes de bicarbonate de soude et 286 grammes de carbonate de soude pour 4 litres d'eau. On peut aussi employer l'huile d'olive. On peut aussi injecter dans les veines de l'aniujal du sang délibriné en quantité suffisante en môme temps qu'on fait subir à l'aniaial une perte de sang de quantité correspondante (Lewaschew).
(*) A, entonnoir sur li-quel est tondue une niemi)rane de caoutchouc. — .i, pointe fixée au centre de la membrane. — a. tube rempli d'air, commuiiirjuant avec le vaisseau par la canule c. — F, ressort, communiquant par l'intermédiaire des pièces b et d avec le levier inscripteur, H, mobile autour de l'axe, !. - R, M. Il, cadre métallique supportant les diverses pièces de l'appareil.
Fig.
Canules pour les artères du chien et du lapin.
poule qu'elles présentent, on évite la formation rapide du caillot. Le tube latéral sert a nettoyer la canule et à en chasser le caillot qui peut s'être formé sans avoir besoin de l'enlever et d'arrêter l'opération. Le tube de transmissioii doit être court et large; on peut employer un tube à chaînette comme celui qui est représenté dans la ligure 44H et qui se compose de courts tubes de verre et de caoutchouc mis bout à bout. — 3° Mise à nu et préparation du vaisseau. Le vaisseau, artère par exemple, est mis à nu par les procédés ordinaires; on le lie et on pose entre le cœur et la ligature un compresseur, soit une pince presse-artères, soit, ce qui vaut mieux, im petit compresseur du modèle
Kig. 448. — Compresseur de François- Franck (').
de la figure 448, qui a l avantage de ne pas broyer les tuniques du vaisseau. On a donc un segment d'artère compris entre la ligature et le compresseur et qui doit être assez long pour permettre facilement l'introduction de la canule. — :)<> Introduction et fixation de la canule. On fait une incision à l'artère avec des ciseaux fins et on introduit avec précaution la canule, en prenant soin qu'aucune bulle d'air ne pénètre dans le vaisseau; la cauule est ensuite fixée par une ligature qu'on assure par un nœud autour de la branche perpendiculaire de la canule. — 4° Mise en marche de l'appareil. Tout étant ainsi préparé, on ouvre le robinet de communication de la cauule et du manomètre et on enlève le compresseur. Le niveau du liquide du manomètre et le point d'ouverture du vaisseau doivent se trouver à la même hauteur. Les animaux seront de préférence à jeun et endormis ou immobilisés par les procédés généraux indiqués dans
Fig. 449. — Tracé de la pression fémorale chez le chien.
la technique physiologique. La figure 449 donne le tracé de la pression fémorale chez le chien. La mesure et l'euregistrement de la pression dans les veines présentent de très grandes difficultés.
Tonomètre de Talma. — Cet appareil s'applique sur l'artère mise à nu. L'artèi-e est reçue dans une petite gouttière un peu plus étroite que le diamètre de l'artère. Sur la face supérieure libre de l'artère repose un petit bouton surmonté d'une tige verticale, qui transmet à un levier inscripteur les oscillations de l'artère. Ce levier est attaché à un ressort dont la pression peut être modifiée par une série de vis. L'appareil est gradué de façon que chaque millimètre de déplacement du levier corresponde à une valeur déterminée en grammes {Arch. de P/luger, t. XXIll, p. 225, pl. II).
Procédés pour prendre la pression dans les capillaires. — Procédé de V. Kries. On applique sur la peau des lames de verre de 2™™,.^ ;'i 5 millimètres carrés, chargées de poids, jusqu'à ce que la peau pâlisse. Eu réalité ce n'est pas la pression réelle dans les capillaires qu'on mesure par ce procédé, mais seulement l'excès de cette pression sur la tension des tissus et la contrepression qu'ils exercent sur les capillaires.
Procédé de Roy et Graham. Ce procédé, qui présente certaines analogies avec l'appareil d'Holmgren pour la circulation pulmonaire, consiste à observer la circulation dans les capillaires (de la membi'ane interdigitale de la grenouille, par exemple) pendant qu'on les soumet à des pressions mesurables et variables.
Mesure de la pression du sang chez l'homme. — 1" Procédé de v. Kries. Ce procédé a été mentionné plus haut. — 2" Procédé de Marcij. Marey a essayé de mesurer la pression du sang chez l'homme par la valeur manométrique de la contre-pression
(*) F, branche femelle embrassant l'artorc. — M. branche mâle. — B, bouton mobile tournant autour et en dedans de la saillie V et servant ù fixer la branche màle.
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qui empocherait l'abord du sang dans les tissus. 11 employa d'abord, comme dans l'appareil de Mosso (page 30i), un cyliudre dans lequel était placé l'avant-hras et dans lequel la contre-pression était faite, soit par l'air, soit par l'intermédiaire de l'eau (7'rau, du labor., 187G, p. 315). Récemment il a employé un appareil plus simple, et le doigt seul est plongé dans le liquide. L'appareil se compose d'un tube qui reçoit le doigt enveloppé lui-même d'un petit sac de caoutchouc très mince qui se rélléchit sur les bords du tube et est fortement lié à l'extérieur de celui-ci. Un manchon do taffetas inextensible est lié par dessus le caoutchouc qu'il empêche de faire hernie. Le tube, rempli d'eau et bien purgé d'air, est en rapport, d'une part avec un manomètre qui indique la valeur de la pression à laquelle le doigt est soumis, et d'autre part avec une pelote remplie d'eau et que l'on peut comprimer plus ou moins. Avec cet appareil il est impossible, même en portant la contre-pression jusqu'à 28 et 30 centimètres de mercure, d'éteindre les oscillations du mercure, et cependant ces chiffres sont certainement supérieurs à la pression du sang. Ces oscillations sont dues évidemment aux mouvement» de totalité imprimés à l'appareil par la pulsation des tissus non immergés dans l'appareil. Ce procédé ne peut donc donner le maximum de la pression sanguine; mais il peut indiquer le point auquel la pression intérieure du sang et la pression intérieure de l'eau se font équilibre ; c'est le moment oti les oscillations du mercure sout à leur maximum d'amplitude. On obtient ainsi théoriquement la valeur de la pression que donnerait un manomètre appliqué aux artères collatérales du doigt plongé dans l'appareil. — 3° Sp/njgmomanomètre de V. Basch {ûg. 450). L'appareil de v. Basch repose sur le principe suivant : quand un tube élastique est parcouru par un courant de liquide sous une certaine pression, 1000 millimètres d'eau par exemple, il faut pour interrompre le courant une pression extérieure de lOOO milliuiètres d'eau augmentée de la pression nécessaire pour aplatir le tube s'il était vide. Si cette dernière pression est très faible, et c'est le cas pour les artères, on peut mesurer la pression intérieure par la pression extérieure nécessaire pour interrompre le courant. L'appareil de v. Basch, pour les détails duquel je renvoie au mémoire original, se compose d'une pelote élastique remplie de liquide qui presse sur l'artère; la valeur de la pression est donnée par un manomètre à mercure et prise au moment oix la pulsation est intei'rompue dans l'artère en avai de la pelote. Une controverse s'est élevée dans ces derniers temps enti*e V. Basch et Waldenburg sur la valeur de ce procédé. V. Basch a fait subir différentes modifications à son appareil primitif. — 4° Sphijfjmographe ou anf/iomètre de Waldenburg. Cet appareil a été décrit page 387. Les sphygmographes et sphygmomèlres peuvent du reste, quand leur pression s'évalue en poids, servir à mesurer approximativement la pression sanguine.
D'une façon générale, la pression sanguine diminue du cœur aux capillaires et des capillaires au cœur; elle atteint son maximum dans le ventricule au moment de la systole, son minimum dans l'oreillette au moment de la diastole, et peut même, dans l'oreillette et les grosses veines, être négative, c'est-à-dire tomber au-dessous de la pression atmosphérique. La courbe de la figure 451 représente les différences de pression dans les différents segments du système vasculaire.
Pression artérielle. — Chez l'homme, la pression dans la carotide peut être évaluée à 16 centimètres de mercure (1); elle est de 28 centimètres chez le cheval, de 15 chez le chien, de o à 9 chez le lapin. Elle est plus faible dans les petites artères plus éloignées du cœur, quoique Poiseuille,
(I) Albert a trouvé dans un cas d'amputation chez l'honnnc entre 10 et IG centim. de mercure dans les artères de la jambe; il n'y avait pas de variations respiratoires.
Fig. 450
Sphygmomanomèlre de v. Basch (*).
{') r, pelote qui s'applique sur le vaisseau. — a, tube en T viMr ;ui manomètre, m, par l'anneau de caoutchouc, b. — d, entonnoir. — c, pince à pression.
par suite de rimperfection des instruments qu'il employait, lait trouvée égale partout. Si l'on applique sur deux artères également distantes du cœur, les deux crurales par exemple, le manomètre différentiel de Cl. Bernard, le mercure reste immobile en équilibre dans les deux branches; si on
l'applique sur des artères inégalement éloignées du cœur, le mercure baisse dans la branche correspondante à l'artère la plus rapprochée et monte dans l'autre. Ainsi dans la figure Mb, qui représente le tracé de la pulsation dans l'aorte et dans la faciale chez le cheval, la courbe de l'aorte (courbe supérieure) présente une plus forte tension que celle de la faciale (courbe inférieure).
La pression artérielle en un point donné ? subit des variations périodiques qui se traduisent par des oscillations de la colonne mercurielle et par une ascension de la courbe obtenue par les appareils enregistreurs. Cette pression augmente au tïg. — Courbe des pressions dans ,11 .1 , • 1 • 1 •
le système vasculaire (*). moment de la systole ventriculaire, baisse
au moment de la diastole, et ces variations sont d'autant plus prononcées que les artères sont plus rapprochées du cœur. A une petite distance des capillaires, la pression reste constante en un point donné et la colonne mercurielle demeure immobile. Les oscillations périodiques de la pression artérielle, bien visibles aux redoublements saccadés que présente le jet sanguin d'une grosse artère, varient entre 5 et 10 millimètres de mercure, et la moyenne numérique du maximum et du minimum de pression donne la pression moyenne du sang artériel en un point donné, avec les réserves faites plus haut au sujet du manomètre compensateur de Marey. On peut l'obtenir encore au moyen des courbes graphiques par le procédé de Volkmann (voir : Technique physiologique). Ces oscillations permettent de distinguer la pression constante et la pr'ession variable^ si par exemple le mercure oscille entre 20 et 24 centimètres, 20 représentera la pression constante, 24, la pression variable. Le tracé de la figure 449 montre ces oscillations. On remarquera qu'à cause de l'inertie du mercure, le tracé ne présente pas les inflexions du tracé sphygmographique. Ce dernier, à ce point de vue, est un procédé plus fidèle que les procédés manométriques.
La pression artérielle est soumise à deux forces antagonistes : 1° raction impulsive du cœur qui pousse le sang avec plus ou moins de force; 2° l'action modératrice des petits vaisseaux qui, en se resserrant plus ou moins énergiquement, retiennent le sang dans les artères en le laissant passer dans les veines.
(*) I, ventricule. — 2, artères. — 3, capillaires. — 4, veines. — 5, oreillette. — De A eu C, ligne de pression dans les grosses artères ; de C en D, dans les petites artères ; de D en E, dans les capillaires ; de E en B, dans Ii's veines. Les lignes ponctuées aC, a'C, indiquent la pression au moment de la systole ventriculaire (a C) et de la diasfo'e (l'C); à partir de C, la pression sanguine est uniforme jusque dans l'oreillette.
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Il ne faut pas confondre la pression moyenne en un point donné dont il a été parlé plus haut avec Impression moyenne du sang dans le système artériel. Celle-ci ne peut s'obtenir qu'en prenant la moyenne des pressions dans des artères différentes et inéf^alemenl distantes du cœur. La pression artérielle moyenne dépend directement de la quantité de sang contenue dans les artères et par suite du calibre total du système artériel. Toute diminution de calibre, quelle que soit sa cause (obstacle mécanique, ligature d'un vaisseau, contraction musculaire des parois artérielles, etc.), fait hausser la pression artérielle moyenne; toute augmentation de calibre a un effet inverse. Cette pression augmente avec l'énergie des battements du cœur.
Chez l'homme, V. Basch a trouvé pour la radiale de 125 à 180 millimètres de mercure.
La pression artérielle est plus faible chez les jeunes animaux. Elle diminue avec la taille.
Uinflueiice de la pression artérielle sur la fréquence du poids a été très controversée; Marey a prouvé cependant que, toutes choses égales d'ailleurs du côté de l'innervation, la fréquence du pouls est en rapport inverse de la pression artérielle; si la pression artérielle augmente, le nombre des pulsations diminue. L'expérience de Marey consiste à prendre un cœur de tortue qui continue à battre, et à le mettre en rapport avec un système de tubes; quand on augmente la pression, en rétrécissant les tubes, le nombre des pulsations diminue; de là cette conclusion, <' qu'en l'absence de toute communication avec les centres nerveux, le cœur bat d'autant plus vite qu'il dépense moins de travail à chacun de ses battements ».
On a donné le nom de j^oint indifférent ou hydrostatique du système sanguin à un point qui correspond à peu près à la pointe du cœur chez le lapin. Si on fait tourner un lapin mort autour d'un axe passant par ce point, un manomètre mis en rapport avec les artères de l'animal n'accuse aucune différence de niveau (Blumberg, E. Wagner). La pression artérielle est au maximum dans la position horizontale et diminue dans la position verticale.
Outre les oscillations périodiques dues à l'action ventriculaire, il en est d'autres isochrones aux mouvements respiratoires et qui seront éhadiées plus loin (voir : Rapports de la circulation et de la respiration). Il y en a aussi de plus lentes {Ondulations de Traube) qui seront étudiées à propos des nerfs vaso-moteurs.
Pression dans les capillaires. — La pression dans les capillaires ne peut être mesurée directement; elle doit être intermédiaire entre la pression artérielle et la pression veineuse, mais on ne peut lui assigner une valeur certaine. Cette pression sera donc sous la dépendance immédiate des tensions artérielle et veineuse, baissant quand ces tensions baissent, augmentant quand elles augmentent. C'est cette pression des capillaires qui règle la transsudation du plasma sanguin à travers les parois des capillaires et par suite la formation de la lymphe et les échanges du sang avec les tissus.
Les procédés récents, indiqués page 420, ont cependant permis de donner des chiffres pour la pression dans les capillaires; mais ces chiffres ne peuvent être encore admis qu'avec réserve. V. Kries a trouvé 37,7 millimètres de mercure pour la peau de la dernière phalange, Nalhanson 70 millimètres. Roy et Graham, avec leur appareil, ont vu la circulation s'arrêter
dans la membrane inlerdigitale sous une pression de 200 à 350 millimètres d'eau.
Pression veineuse. — Les mesures des pressions veineuses sont beaucoup moins constantes que celles des pressions artérielles; cependant un résultat incontestable, c'est que la pression dans les veines voisines du cœur est le 10" ou le 20° de la pression dans les artères correspondantes, et que dans la diastole auriculaire elle peut même tornber au-dessous de 0 (pression négative). Jacobson a trouvé sur le mouton — 1 millimètre de mercure dans la veine innominée gauche, la jugulaire et la sousclaviére gauche, + 0,2 dans la jugulaire droite, + 3 dans la veine faciale externe, -\- 5 dans la faciale interne, -|- 11 dans la veine crurale. La pression veineuse ne présente pas de variations périodiques isochrones aux changements de pression du cœur; cependant il y a dans les gros troncs veineux du cou une très légère diminution de pression au moment de la diastole auriculaire, et une augmentation légère au moment de la systole (Weyrich).
La pression veineuse moyenne augmente par les mêmes causes que la pression artérielle; seule l'action du cœur produit un effet inverse; l'énergie des pulsations du cœur diminue la pression veineuse en amenant une déplétion plus rapide et plus complète du système veineux.
Pression cardiaque. — La pression du sang dans les cavités du cœur est celle qui présente les plus grandes inégalités (voir fig. 451), surtout dans les ventricules. Chauveau et Marey ont trouvé chez le cheval 128 millimètres dans le ventricule ganche, 25 millimètres dans le ventricule droit, 2"™, 5 dans l'oreillette droite. C'est qu'en effet la pression dans le système pulmonaire est beaucoup plus faible que dans la grande circulation. On a trouvé de 10 à 30 millimètres dans l'artère pulmonaire (Ludwig). Fick et après lui Gradle avaient cru trouver que la pression dans l'aorte était supérieure à la pression dans le ventricule gauche; mais Marey a montré qu'il y avait là une erreur due à l'imperfection de l'appareil employé. J'ai mentionné déjà (p. 369) la pression négative intraventriculaire après la systole (Goltz et Gaule).
On a vu, au début du chapitre, que la quantité de sang est plus considérable que le calibre naturel de l'appareil vasculaire abandonné à son élasticité; le sang distend donc les parois des vaisseaux et s'y trouverait par conséquent, même en supposant le cœur immobile et la circulation arrêtée, à un certain degré de tension. On a cherché à évaluer cette tension en chloroformisant un animal et produisant chez lui l'arrêt du cœur par la galvanisation du pneumo-gastrique; on a vu alors la pression baisser dans les artères, hausser dans les veines et un équilibre général de tension s'établir, équivalent à peu près à 10 millimètres de mercure (Brunner, Einbrodt). Cette tension, appelée par quelques auteurs pression moyenne, mais qu'il vaut mieux appeler pression de réplétion du système vasculaire, baisse après la mort, et cet abaissement est dû à la diminution de la quantité de sang par transsudation du sérum et au relâchement des parois vasculaires.
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La pression sanguine présente une certaine stabililé. Cette stabilité a été attribuée en grande partie par Wonn Millier et Lesser à une sorte d'acconfimodation des vaisseaux. Mais Regéczy a montré que cette accommodation ne pouvait jouer le rôle principal et que la stabilité de la pression sanguine se rétablissait plutôt, après les saignées ou les injections sanguines, par une absorption ou une transsudation interstitielle (1).
Bililiog^raphie. — François-Franck : Manomètre à mercure inscripteur modifié (Trav. du labor. de Marey, 1878-18T9). — G. Wilkins : A'ew Kymograph (Montréal gen. Hosp. Reports, 1880). — K. Kronecker : Ein telegraphisches Kymomeler (Zeitsch. f. Instrumentenkunde, t. I, 1880). — Marey : Rech. sur la tension artérielle (Trav. du labor., 1878-1879). — Id. : Nouv. rech. sur la mesure manométrique de la pression du sang chez l'homme (id.). — L. Waldenbl'rg : Die Messung des Puises und des Blutdrucks am Menschen, 1880. — S. v. Basck : Ueber die Messung des niutdrucks am Menschen (Zeitsch. f. kl. Med., t. 11, 1880). — Waldenburg : Entgegnung, etc. (Arch. f. Physiol., 1880). — S. V. Basch : Uemerk, etc. (id.). — S. Talma : Eine neue Méthode zur Bestimmung des Blutdrucks in den Arterien (.\. de Pn., t. XXIII, 1880). — S. Ch. Roy et J. Gr. Brown : The blood-pressure, etc. (Journ. of physiol., t. II, 1880). — R. Hermaniues : Das Tonometer Talma s (Arch. f. pat. Anat., t. LXXXIV, 1881). — S. v. Lewaschew : Sur la méthodique des recherches hémodynamiques (Seiu. méd. clinique; en russe, 1881). — Danthony : Déterm. de la tension vasculaire chez l'homme au moyen de l'appareil de Basch, Th. de Lyon, 1881. — J. Zadek : Die Messung des Blutdrucks am Menschen, etc. (Zeitsch. f. kl. Med., t. II, 1881). — S. v. Basch : lïinige Ergebnisse der Blutdruckermessung, etc. (id., t. III, 1881). — L. Lewaschew : Notiz zur Methodik der humodynamischen Expérimente (Arch. de Pfluger, t. XXVII, 1882). — A. Fick : Exp. Beitrag zur Lehre vom Blutdrucke (Festschr. d. med. Fac. Wurzb., 1882). — Waldenburg : Beob. mit der Pulsuhr (Arch. f. pat. Anat., t. XC, 1882). — A. Wetzel : Ueber den Blutdruck im Fieber (Zeitsch. f. kl. Med., t. V, 1882). — Martin : Obs. upon Ihe direct influence of variations of arterial pressure upon the rate of beat of the mamrnalian heart (Biol. Labor. J. Hopkins Univ., 1882). — Jolyet : De la tension artérielle chez les animaux vertébrés (Trav. du laborat. Bordeaux, 1882). — S. Friedmann : Ueber die jEnderungen, welche der Blutdruck des Menschen in verschiedenen Kôrperlagen erfâhrt (Wien. med. Jahrb., 1882). — F. Fick : Eine Verbesserung des Blutwellenzeichners (A. de Pfluger, t. XXX, 1883). — J.-R. Ewald : Eiîi Beitrag zur Théorie der Blutdruckmessung, 1883. — S. DE Jager : Ueber das Verlialtniss des arteriellen Blutdrucks bei plotzlicher Insufficienz der Aortenklappen (A. de Pfluger, t. XXXI, 1883). — E. Albert : Einige kymographische Messungen am Menschen (Ges. d. Aerztc im Wien, 1883). — L. Lehmann : Blutdruck nach Budern (Zeitsch. f. kl. Med., t. YI, 1883). — S. de Jager : Die Schwankungen in dem arteriellen Blutdrucke, etc. (.V. de Pfluger, t. XXXVI, 1885). — Id. : Les oscillaide la pression sanguine, etc. (Arch. néerl., t. XX). — R. Bllmberg : Ueber den Einfluss der Schwere auf Kreislauf (Di^s. Kônigsb. et A. de PU., t. XXXVII, 1885). — N. Gréhant et Ch. Qcinquaud : Mesure de la pression nécessaire pour déterminer la rupture des vaisseaux sanguins (Journ. de l'anat. et de la physiol., 1885). — N. v. Regiïczy : Die Ursache der Stabilitut des Bhddruckes (A. de Pfl., t. XXXVII, 1885). — J. Bond : On the influence of the position of the hody on the position of the heart, etc. (Brit. med. Journ., 1886). — A. Fick : Die Druckcurve, etc. (Wurzb. phys. med. Ges., t. XX, 1880). — S. de Jager : Die Bcspi rations-Schwankungen im arteriellen Blutdruck beim Menschen (A. de P(l., t. XXXIX, 1887). — G. Hu.mii.ewski : Ueber den Einfluss der Muskelconlractionen der llinterextremitut auf ihre Blutcirculation (Arch. f. Phys., 188G). — N. Cybulski : hifluence de la position du corps sur la circulation (en polonais; Anal, dans : Jahresb. ub. d. Leist. Physiol., 1886). — E. Wagner : Forlges. Uni. ilber den Einfluss der Schwere auf den Kreislauf {X. de Pli., t. XXXIX, 188G). — G. Natanson : Ueber das Veriiallen des Blutdruckes in den Capillaren nach MassenumschnUrungen (A. de Pllûger, t. XXXIX, 1880). — R. Kle.mensiewicz : lijp. Beitr. zur KeJintniss des normal, und pat. Blufsiromcs (Wien. Akad., 188G;. — D. Rolleston : Obs. on the endocardial pressure curve (Journ of physiol., t. VIII, 1887). — H. Sewall : The tympanic kymograph ; a neio puise and lAood-pressure registering npparatus fj. of physiol.. t. VllI, 1887). — F. Wolkner : Sphygmomanometrische Beob. ub. den Einfluss vermchrler und verminderler Wasserzufuhr
(I) Chabry a développé des formules pour le rapport des pressions dans les vaisseaux avec la hauteur de la courbe sphygmographiquc.
(Zeitscli. f. Heilk, 1887). — S. v. Basch : Der S/jh/gniomanomeler, etc. (Berl. kl. Wochsch., 1887). — J. Maoim : La pression du sang dajis les cavités du cœur (Arch. ital. de hiol., t. VIII, 1888) (1).
§ 5. — Vitesse du sang'.
Appareils pour mesurer la vitesse du sang. — Ilémodromomètre de Volkmann (lig. ïb'î). — Col iiistruineut se cumpusf (l'un tuho métallique court, 1, 4, sur
Fig. 452. — Hémodromom'etre de Volkmann. Fig. 4.^4. — Appareil de Ludwig et
Dogiel jiour mesurer la vitesse du sang.
lequel s'embranche un tnbe de verre en U, 2, 3, rempli d'une solution alcaline incolore. Deux robinets à trois voies permettent, suivant leur jeu, d'interposer le tube en U dans le trajet du tube métallique, comme en C, ou de l'en isoler tout à fait, comme en B.
(I) ^ consulter : Haies : Uaemastatique, 1744. — Volkmann : Die lliimodijnamik, 1850. — Poiseuille : Sur la pression du sang dans le système artériel (Comptes rendus, 18G0). — Marey : Pression et vitesse du sang (Trav. du laborat., 1875-7G, 1878-79). — Goltz et Gaule : Ueber die Druckverhàltniss im Innern des Herzens (Arch. de Plltiger, t. XVII, 1878). — François- Franck : Note sur quelques appareils, etc. (Trav. du labor. de Marey, 1877). — Id. : Manomètre à mercure inscripleur modifié (Marey ; Trav. du labor., t. IV, 1878-79). — V. Basch : Veber die Messung des Bluldrucks am Menschen (Zeit. fiir klin. Med., t. 11).
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On tourne d'abord les robinets dans la position B, et on réunit les extrémités 1 et i du tube court aux deux bouts du vaisseau ; le sang coule de 1 en 4; on tourne alors raj)!dement les robinets dans la position C; le sang ne peut passer directement de 1 en 4 et est obligé de traverser le tube en U; il s'y mêle à la solution alcaline qu'il rougit, et on voit au ctiangement décoloration quand il a parcouru le tube en entier et combien il a mis de temps à le parcourir. Comme on connaît la longueur du tube, on en déduit facilement la vitesse du sang.
Appareil de Ludwig et de Dogiel (fig. 454). — Cet appareil est d'un maniement plus facile et plus rapide que le précédent, sur le principe duquel il est construit. Deux ampoules de verre, 1 et 2, de capacité déterminée, communiquent entre elles par un tube, 3, et à leur autre extrémité communiquent avec deux tubes, 7 et 7', qui s'adaptent aux deux bouts d'une artère ou d'une veine par les ajutages 8 et 9- Les ampoules sont supportées par un disque, 5, 5', qui peut tourner sur le disque inférieur 6, 6', de façon que chacune des ampoules peut se trouver en communication alternativement avec le tube 7 et avec le tube 7'. Avant l'opération, on remplit l'ampoule 1 de sang défibriué, l'ampoule 2 d'huile, et on met eu rapport (l'appareil étant dans la position indiquée dans la figure) le tube 7' avec le bout central de l'artère, et le tube 7 avec le bout périphérique. Le sang arrive par 7' et pousse l'huile de l'ampoule 2 dans l'ampoule 1, dont le sang défibriné passe dans le bout périphérique de l'artère. On note l'instant où le sang de l'artère arrive dans l'appareil et l'instant où le sang a rempli l'ampoule 2, jusqu'à un trait marqué d'avance. On a ainsi le temps qu'une quantité de sang correspondante à la capacité do l'ampoule a mis à traverser l'artère; il est facile d'en déduire la vitesse du courant. On recommence ensuite l'opération en tournant le disque 5, 5'; l'ampoule 1, remplie d'huile, communique alors avec le tube 7' et avec le bout central de l'artère, et l'ampoule 2 remplie de sang avec le bout périphérique de l'artère. On peut répéter ainsi successivement plusieurs fois l'opération pour en contnMer l'exactitude.
Hémotachomètre de Vierordt fficr.
4.>3). — Cet appareil se compose d'une cage rectangulaire dont les parois opposées sont formées par une glace transparente; le sang y arrive par l'ajutage situé à droite de
de sortir, le coura„l ,„„K„in ,l,:,„aoe uT, 'ÏS^;;^,^^:^ p^r*""""'
(À)upe de r/icmodromoqraphe.
Fig
45G. — licmodromographe de Chauveau {dernier modèle).
la figure et sort par celui de gauche •
munie de deux poiutcs' md " tôuch^ent ''^nn """^ ^'^^^'^ '^'^^^•^«"t malgré l'opacité du sang, d voi mouv^n ; .''^"r^ f-'^-^^ permettent,
indiquée sur un cercle VdurnVesÛTla U^^^^^ déviation du pendule,
appareil en le transformfnt en ^ -^-^^ a complété son
Hémodromographe de Chauveau (nouveau modèle) "(fig. 455 et 456) (I). _ Dans l'inté-
rieur du tube T qudu introduit dans une artère, le sang rencontre une palette P qui
et-'
Fig. 46". — Tubes de Pilol.
termine une longue aiguille L, située à l'intérieur d'un réservoir cylindrique; au bas du réservoir, l'aiguille traverse une
membrane de caoutchouc m et s'échappe J", au dehors; cette extrémité inférieure L, seule apparente dans la figure 435, se relie avec la membrane d'un tambour à air. Un sphygmoscope S est rattaché à 'appareil et donne la pression.
Fig. 458. — Appareil dcMarey. Fig. 459. — Schéma du pholohsemotachometre de
Cybulski (d'après Landois) (').
Appareils basés sur le principe des tubes de Pitot. — 1° Appareil de Marey. — Si dans
(*) I, Appareil. — c, tube placé dans le bout central de l'nrtère. — tube commuuitiuant avec le bout périphérique. — a, b, tubes de Pitot. — 1,2, niveau du liquide daus chaque tube. — i, robinet. — îi, len-
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un tube T (fig. 457), dans lequel le li(|uide coule dans la direction des nèclies, on engage deux tubes de Pitot orientés comme dans la figure, le niveau dans le tube P' est supérieur à celui des piézomètres, il est inférieur dans le tube P2 au contraire; si maintenant les deux tubes Pi et Pg sont reliés par des tubes de caoutchouc (fig. 458) chacun avec un tambour à air et que ces deux tambours actionnent à leur tour un troisième tambour, ou pourra inscrire facilement les vitesses d'écoulement.
2° Photohœmotachomètre de Cybulski. — Cet appareil (fig. 459) repose aussi sur le principe des tubes de Pitot. Sa disposition est facile à comprendre d'après la figure. Les niveaux des deux colonues 1, 2, I, sont photographiés sur une plaque, K, animée d'un mouvement rapide de translation, et donnent un tracé comme celui de la figure C.
Procédé de Solera et Capparelli. — Ils calculent la vitesse du sang dans les artères -en mesurant le volume de sang écoulé dans l'unité de temps et le divisant par le calibre de l'artère. Le sang sortant du bout central de l'artère est recueilli dans une poche de caoutchouc mince, placée dans un vase clos rempli d'une solution de soude de lo,050de densité, et qui communique avec le bout périphérique de l'artère, de sorte qu'il pénètre dans le bout périphérique une quantité de solution de soude égale à la quantité de sang qui pénètre dans la poche de caoutchouc.
Mesure de la vitesse du sang dans les capillaires. — Cette vitesse s'apprécie facilement au microscope; il suffit de compter le temps qu'un globule sanguin met à parcourir un espace donné mesuré au micromètre. Vierordt a employé pour la mesurer la vision entoptique des mouvements des globules dans les capillaires de la rétine (voir : Vision).
La vitesse du sang est en raison inverse du calibre total des vaisseaux; ainsi elle est plus forte dans l'aorte, elle diminue dans ses branches, atteint son minimum dans les capillaires dont la section totale est 800 fois celle de l'aorte, et augmente dans les veines pour atteindre dans les gros troncs veineux une vitesse assez forte, mais toujours inférieure à celle des grosses artères et de l'aorte. Les chiffres suivants indiquent, en millimètres, les vitesses du sang par seconde dans les différentes parties de l'appareil vasciilaire :
CHEVAL
CHIEN
Tandis que, dans les petites artères, les capillaires et les veines, la vitesse est constante et uniforme, il n'en est plus de même dans les artères et spécialement dans les grosses ; chaque systole ventriculaire y amène une accélération de vitesse (voir fig. 460). En outre, dans les grosses veines les plus rapprochées du cœur, la respiration est une deuxième cause de variations rythmiques dans la vitesse du sang.
Les causes qui font varier la vitesse du sang sont : 1° les différences de pression entre l'origine et la terminaison du système vasculaire; mais la pression
1ille. — K, plaque photograplnquc qui reçoit l'impression des imugos des deux niveaux, 1', 2'. ~ C, courbes obtenues avec la carotide d'un chien. — La vitesse égale 2.38 niillini. en 1, 1 ; 225 en 2, 2; 177 en 3 3
II, Tubes de Pitot. — d, e, tube d'écoulement. — 0. orifice d'entrée du tube de Pitot, p. — m, manomètre — X, y, niveau des deux liquides.
moyenne du sang n'a aucune influence, on peut augmenter ou diminuer celle pression par une injection ou par une saignée sans changer Ja vitesse du courant; 2° l'énergie du cœur; 3° les obstacles sur le trajet du courant sanguin et surtout
Jes cliaugenients de calibre des vaisseaux, changements qui sont sous l'influence de l'innervation; 4° la qualité du sang ; certaines substances laddilionde sels alcalins neutres) activeraient la vitesse du sang (Aronheim). Il n'y a pas de rapport constant entre la fréquence des ballements du cœur et la vitesse du sang.
Les rapports entre la pression et la vitesse du sang dans
Fig. 460. — Graphiques de la vitesse el de la pression dans la carotide du cheval (Lortet).
un vaisseau se voienlbien sur les tracés pris avec l'hémodromographe de Chauveau et
Lortet, ainsi dans la figure 460 qui donne le tracé de la vitesse V et de la pression P dans la carotide du chevaL On voil que la vitesse atleinl son maximum a dés les premiers temps de la systole ventriculaire et commence à décroître un peu avant la pulsation de l'artère; puis le courant se ralenlit, se rapproche de la ligne du zéro, 0, et présente une légère recrudescence coïncidant avec le dicrotisme du pouls.
Pour la vitesse comme pour la pression, deux facteurs principaux interviennent, d'une part l'énergie du cœur qui fait varier, dans le mêm<i sens, la vitesse et la pression, d'autre part les résistances périphériques dans les capillaires qui les font varier en sens contraire. Le tableau suivant résume les cas divers qui peuvent se présenter :
VITESSE
Augmentées.
Diminuées.
Constantes.
Augmentées.
Diminuées.
Constantes.
Augmentées.
Diminuées.
Augmente.
Diminue.
Augmente.
Augmente.
Ne varie pas.
Diminue.
Ne varie pas.
Diminue.
Diminue.
Augmente.
Augmente.
Ne varie pas.
Augmente.
Diminue.
Diminue.
Ne varie pas.
IBiblio^raphie. — François-Frainck : Exposé hist. et critique des rech. sur la vitesse du sanr/ (Journ. de l'Anat., 1880). — H. Nasse : Ueber die Ausflussgeschivindigkeiten des Blutes, etc. (A. de Pfl., t. XXII, 1880). — L. Solera et A. Capparelli : Intorno aW influenza délia recisione del piieumogaslrico sulla velocità delta correnle artcriosa (Arch. per le scienze med., t. V, 1882). — R. Nicolaïdes : Ueber die Anwendung der Slromuhr unler Beihulfe des Peptons (Arch. f. PhysioL, 1882). — N. Cybclski : Met. zur Bestimmunf/ dcr Geschwindigkeit des Blutstromes, etc. (Klinische Wochenschr., 1883; eu russe; anal, dans Hofîmann's Jahresberichte). — N. Cybulski : Die Bestimmung der Slromgeschwindigkeit des Blutes in den Gefâssen mil dem netten Apparat : Photohâmo-
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liichometer (A. de Pfl., t. XXXVI, 1885). — J. v. Kkies : Veber das^ VerhiUtniss der malen zu der miltleren Geschwindig/ieit bci dem Slromca von Flussigkeiten m l (Beitr. zur Physiol. Festsch. f. C. Ludwig, 1887) (1).
§ G. — Ourée de la circulation.
Procédés pour mesurer la vitesse de la circulation. — Procédé d'Ed. Hering. Ou injecte dans une veine jugulaire du ferro-cyanure de potassium et on recueille le sang de la jugulaire, du côté opposé, de 5 secondes en 5 secondes, puis on examine chaque portion du sang recueilli avec le perchlorure de fer; un précipité de bleu de Prusse indique à quel moment le sang recueilli contenait le ferro-cyanure et par conséquent combien il a fallu de temps à la substance injectée pour parcourir le circuit vasculaire. Vierordt a perfectionné le procédé en adaptant les vases destinés à recueillir le sang au disque tournant d'un appareil enregistreur; il recueille ainsi le sang de demi-seconde en demi-seconde. Blake et tout récemment llosapelly, dans ses recherches sur la circulation du sang, ont employé le procédé d'Héring. — Procédé d'Hcring modifié {Ilermann). L. Hermann recueille directement le sang sur un cylindre recouvert de papier à filtrer exempt de fer, et fait à l'animal une injection de ferru-cyanure de sodium. On note le moment de l'injection. Puis le papier est desséché et découpé en bandes égales qu'on fait tremper, chacune à part, dans l'eau distillée bouillante, qui coagule les albuminoides du sang et dissout le ferro-cyanure. Ou laisse refroidir et on ajoute au liquide de chaque bande acidulé par l'acide chlorhydrique quelques gouttes de perchlorure de fer; le précipité bleu de Prusse indique la bande sur laquelle a paru en premier lieu le ferro-cyauure injecté.
Procédé de Smith. — Smith injecte dans les veines d'un animal du sang défibriné d'un animal à globules d'une forme différente, ainsi du sang de pigeon (globules elliptiques), dans les veines d'un mammifère et recueille à des intervalles très courts et égaux des échantillons successifs de sang, comme dans le procédé d'Héring, et examine ces échantillons au microscope pour y découvrir les globules étrangers.
On peut appeler vitesse ou durée de la circuladon le temps qu'une molécule sanguine met à parcourir complètement le circuit vasculaire (grande et petite circulation), qu'un globule sanguin, par exemple, parti du ventricule, meta revenir à ce ventricule. A priori.^ il est évident que cette durée variera suivant la longueur du circuit à parcourir, et qu'un globule sanguin parti du ventricule gauche et qui passera par les capillaires du pied mettra plus de temps pour revenir au ventricule que le globule qui ne parcourra que l'artère coronaire, les capillaires du cœur et la veine coronaire. Cependant on a cherché à apprécier la vitesse moyenne de la circulation en prenant une longueur de circuit vasculaire intermédiaire entre ces deux extrêmes. D'après les expériences d'Héring, répétées par Vierordt, cette vitesse pour la circulation des veines jugulaires est de 16 secondes chez le chien, de 23 secondes approximativement chez l'homme, c'est-à-dire qu'en 23 secondes, une molécule partie de la veine jugulaire revient à son point de départ. Pour les veines crurales on obtient 2 secondes de plus. Cette vitesse de la circulation explique la rapidité avec laquelle les substances introduites dans le sang, les poisons par exemple, se répandent dans l'organisme.
(1) A consulter: Volkmaun : llumodynnmik, 1850. — Chauveau, IJcrtolus et Laroycnne : Vitesse de la circulation dans les artères du cheval, etc. (Journ. de la physiol., 18G0). — Vierordt : Die Ersche'inuncjm und Ge.ietze der Slromgesr/iwind/r//,-eit des Blutes, 18G2. — Dogicl : Die Ausmes^ung der strumenden blutvoluminn (Sitzungsber. d. siichs. Ges. zu Leipzig, 1868). — Vierordt : Hilmotachometrische Hemeritungen (Arch. de Pflu'^er t II
Chez un individu donné, la fréquence du pouls diminue avec la vitesse de la circulation, à moins que la fréquence ne soit extrême, auquel cas, cette vitesse, au lieu de diminuer, augmente.
Il y a donc un rapport entre la fréquence des battements du cœur et la vitesse de la circulation, et Vierordt a trouvé que chez la plupart des espèces animales la vitesse de la circulation est égale au temps pendant lequel le cœur fait 27 pulsations. C'est ce que montre le tableau suivant emprunté à Vierordt :
DE PULSATIONS
pendant la durée de la circulation.
Chat
Ctieval
Oie
Itibliogprapliie. — L. Herm.\nn : Zw Bestimmung der Umlaufszeit des Blutes (A. de Pfl., t. XXXIII, 1883). — M. SMtTii : The time required bi/ i/ie blood for making one complète circuit of the bodg (Traus. coll. phys. Philad., t. VII, 1884). — E. WoLrF : Ueber die Umlaufsgeschwindigkeit des Blutes im Fieber (Arch. f. exp. Pat., t. XIX, 1885) (1).
§ /. — Bruits vasculaires.
Je ne dirai que quelques mots des bruits vasculaires, leur étude étant surtout du ressort de la séméiologie et de la clinique. Ces bruits peuvent se produire dans les artères et dans les veines.
Bruits mHétnels. — Les uns sont spontanés et ne sont que les prolongements des bruits du cœur (carotide, sous-clavière); les autres sont déterminés par la pression exercée sur un point de l'artère de façon à rétrécir le calibre du vaisseau.
Bruits veineux. — Dans près de la moitié des cas, on entend dans la jugulaire, surtout à droite en la comprimant légèrement entre les deux chefs du slerno-mastoïdien, un bruit tantôt continu, tantôt isochrone à la diastole cardiaque et à la respiration (bruit de diable).
Le mécanisme des bruits vasculaires a été très discuté. Pour Weber, Bouillaud, etc., les bruits sont produits par les vibrations des parois des vaisseaux. Pour Heynsius, Chauveau, Marey, Donders, ils proviennent des vibrations des particules liquides, et les vibrations des parois ne font que renforcer le son; la condition essentielle pour leur production est le passage du sang avec une certaine force d'un endroit rétréci dans un endroit large, la transition brusque d'une haute à une faible pression (Chauveau, Marey).
(1) A co7isulter : Ed. Hering : Versuche die Schnelligkeit der Blutlaufs zu beslimmen (Zeit. fur Physiol., 1829).
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Bibliographie. — J. Schreiber : Entslehung imd Bedeulung der Doppeltune im peripheren Gefusssystem (D. Arch. f. kl. Med., t. XXVIII, 1881) (i).
§ 8. — Circulation pulmonaire.
L'appareil de la petite circulation se trouve compris en entier dans le thorax, et il en résulte des conséquences importantes au point de vue de la circulation générale. En effet, l'artère et les veines pulmonaires sont soumises à la même pression négative et aux mêmes alternatives de pression que le cœur, l'aorte et les grosses veines; mais tandis que les capillaires de la circulation générale, situés en dehors du thorax, sont soumis, par l'intermédiaire des tissus, à une pression extérieure à peu près constante (pression atmosphérique), les capillaires des poumons, situés dans le thorax même, subissent une pression extérieure variable suivant les phases respiratoires. Les conditions de celte circulation pulmonaire sont d'autant plus importantes à étudier qu'elle représente une partie du circuit vasculaire et que tout le sang passe forcément par la voie pulmonaire, de sorte qu'un arrêt ou une gène de cette circulation arrête immédiatement ou gêne la circulation générale.
Les causes de la circulation pulmonaire sont, comme pour toute circulation, les différences de pression des deux extrémités du circuit, ventricule droit et artère pulmonaire, veines pulmonaires et oreillette gauche. Mais la mensuration de la pression dans ces vaisseaux est très difficile; cependant on a trouvé que la pression dans l'artère pulmonaire était de 10 à 30 millimètres de mercure, par conséquent 4 à D fois moindre que la pression dans les grosses artères; la pression dans l'oreillette gauche et les veines pulmonaires n'a pu être évaluée, mais doit se rapprocher de celle des veines caves.
Quelle est l'influence des deux états du poumon, inspiration et expiration, sur la circulation pulmonaire? La question a été étudiée expérimentalement par un certain nombre d'auteurs, Quincke et Pfeiffer, Funke et Latschenberger, Jager, Mosso, etc., avec des résultats différents; cependant on peut affirmer, d'une façon générale, que pendant l'inspiration la circulation capillaire du poumon est favorisée, et qu'il y a augmentation de capacité des capillaires du poumon; en effet le poumon, au lieu de pâlir, conserve sa coloration rosée au moment de l'inspiration, et comme il a augmenté de volume, il faut donc qu'il y ait eu en môme temps augmentation de la quantité de sang qu'il contenait. Ce fait a du reste été confirmé par les expériences de d'Arsonval, d'Heger et Spehl. Ils ont vu siu^ le lapin, par le procédé colorimétrique (p. 432, 1. 1) que pendant l'inspiration, les poumons contenaient 1/12 à 1/13 de la quantité totale de sang et pendant l'expiration 1/15 à 1/18 seulement. Comme conclusion, on arrive donc à ce résultat important, que dans l'expiration il y a gène de la circulation pulmonaire capillaire, et que plus l'expiration se prolonge, plus cette gène devient considérable, au point môme d'amener dans certaines conditions un arrêt complet de cette circulation; de là la nécessité de prali- (juer la respiration artificielle chez un animal dont on veut entretenir la circulation,
(1) A consulter : Chauvoau : Mécanisme et tliéorie générale des mimmires vasculaires (Comptes rendus, 1858). — Marey : Du pouls et des bruits vasculaires (Jouni. de la physiol., 1859). — Chauveau : Rech. sur le mécanisme des bruits de souffle vasculaires, otc. (id.). BEAUNrs. — Physiologie, 3^ édition. II. — 28
quand les muscles inspirateurs sont paralysés (section du bulbe) ou quand le thorax a été ouvert (1).
Bitiliog:rHpliie. — P. Hegek : Rec/i. sur la circid. ilu sang dans les poumons, 1880. — Tii. Oi'ENCHuwsKi : Ueber die Druckverhàllnisse im kleinen Kreislaufc (A. do Pfl., t. XXVII, 1882i. — S. DE J.EC.ER : Die Lungencirculation undder artérielle Blutdruck (id.). — C. MoKDHORST : Zur Dlulvertheilung des Lungenkreislaufes, etc. (D. med. Woehsch., 1887) (2).
§ 9. — Rapports de la circulation et de la respiration.
Les deux phases de la respiration influencent à la fois la vitesse et la pression du sang.
Pendant l'inspiration, la pression sanguine moyenne diminue dans toutes les parties contenues dans le thorax, cœur et gros vaisseaux; cette diminution de pression tend donc à favoriser l'arrivée du sang veineux dans les veines caves, l'oreillelte droite et le ventricule droit, et à retarder la sortie du sang artériel du ventricule gauche et de l'aorte. Si la dilatation et l'extensibilité des veines caves et du cœur droit étaient égales à celles du ventricule gauche, il y aurait compensation et la circulation n'en serait pas influencée; mais il n'en est pas ainsi; les veines et l'oreillette droite, étant bien plus extensibles que le ventricule gauche et l'aorte, se dilatent beaucoup plus (voir fig. 377, page 307), et par suite l'influence accélératrice sur le sang veineux l'emporte sur l'influence défavorable exercée sur le cours du sang artériel; la circulation est donc en somme favorisée. Dans les veines voisines du thorax, il y a même une véritable aspiration, de façon qu'une fois incisées, au lieu de laisser écouler du sang, on peut voir, grâce aux dispositions anatomiques qui les maintiennent béantes (Bérard), l'air pénétrer dans leur intérieur et amener une mort presque immédiate [Pénétration de l'air dans les veines).
En même temps l'inspiration augmente la grandeur et la fréquence du pouls, car il arrive plus de sang dans le ventricule droit et par suite dans le ventricule gauche; mais ces effets ne se produisent que dans les inspirations profondes. Si l'inspiration est très profonde et qu'en même temps on ferme hermétiquement le nez et la bouche, la pression baisse dans le thorax de 50 à 90 millimètres audessous de la pression atmosphérique; il y a alors réplétion exagérée du cœur et ralentissement du pouls (Donders).
Vexpiration a une action inverse; la pression augmente dans les veines et dans les artères; la capacité de ces vaisseaux et surtout des grosses veines intra-thoraciques diminue; la circulation artérielle est favorisée, la circulation veineuse, au contraire, est ralentie dans les veines caves et dans les grosses veines du cou qui se gonflent; le cœur reçoit moins] de sang, et ses battements deviennent alors moins fréquents et moins énergiques. On peut même, en faisant une forte expiration, la glotte fermée, produire l'arrêt du cœur (Weber), expérience qui n'est pas sans danger. La figure 461 donne, d'après Marey, le tracé du pouls pendant l'elfort.
Les opinions des physiologistes ont beaucoup varié sur cette question si complexe.
(1) Il y a une grande différence au point de vue de la capacité des vaisseaux pulmonaires dans rinsplratiou suivant que l'iuspiration est naturelle ou artificielle (par insuf- Uation); dans ce dernier cas la capacité des vaisseaux pulmouaires est diminuée.
{'2) A consulter : Gréhant : Sur l'arrêt de la circulation produit par l' introduction d'air comprimé dans les poumons (Comptes rendus, 1871). — Quincke et Pfeiffer : Ueber den Blutstrom in den Lungen (Arch. fur Anat., 187l). — Lichthcim : Die SfÔrungen des Lungenkreislaufs, etc., 187G.
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Ludwig avait cru voir d'abord une dimiiuUion de la pression sanguine artérielle au moment de l'inspiration, une augmentation dans l'expiration. Einbrodt, au contrau-e, montra ([ue c'était l'inverse ou du moins que la pression sanguine atteignait son maximum au début de l'expiration et son minimum au début de l'inspiration.
Fig. 401. — Modifications du pouls pendant la durée de l'effort (Marey) (').
Il est très difficile de dégager les divers facteurs qui influencent la pression artérielle dans la respiration. Ces facteurs sont les suivants :
1° Pressvm intra-thoradque. — Cette action a déjà été étudiée pins haut. Son influence n'est pas du reste la même chez tous les animaux. Ainsi chez le lapin et la plupart des animaux, les variations de la pression pleurale et de la pression artérielle se font dans le même sens et montent ou baissent en même temps (Cad), tandis qu'elles sont de sens contraire chez le chien et le porc (Frédericq, Moreau et Lecrénier).
2* Capacité des vaisseaux pulmonaires. — On a vu plus haut que cette capacité augmente au moment de l'inspiration, et cette augmentation de capacité tend à diminuer la quantité de sang qui arrive au cœur gauche au début de l'inspiration et par suite à faire baisser, à ce moment, la pression dans l'aorte et les artères.
3° Obstacles à la circulation pulmonaire. — Dès que la résistance augmente pour une cause quelconque dans les vaisseaux pulmonaires, la pression augmente dans l'artère pulmonaire; elle diminue au contraire dans les veines pulmonaires et les artères, tandis que la pression veineuse augmente; il y a moins de sang envoyé à chaque systole. Cette résistance diminue pendant l'inspiration.
4° Vitesse du courant sanrjuin dans les poumons. — Cette vitesse est augmentée au moment de l'inspiration et doit être favorable à une augmentation de pression.
5° Pression abdominale. — L'influence des variations respiratoires de la pression abdominale sur la pression artérielle a été invoquée principalement par Schweiiiburg qui en a reconnu l'importance. Après la section des nerfs phréniques qui paralyse le diaphragme, les variations respiratoires de la pression sanguine disparaissent. Cette influence ne serait pas due à une action sur les parties sus-diaphragmatiques, mais bien sur les parties sous-diaphragmatiques ; car la section simple des muscles abdominaux les abolit presque complètement. Quant à l'interprétation de cette action abdominale, il est probable que la compression abdominale dans l'inspiratiou, en empêchant le cœur de se vider du côté de l'abdomen, oblige le cœur à augmenter l'énergie de sa contraction.
6" Enfin il faut faire la part des influences nerveuses qui agissent soit sur le cœur, soit sur les vaisseaux périphériques. Ainsi pendant l'inspiration, il y aurait minimum d'action des centres vaso-moteurs et du centre modérateur du cœur (Frédéricq).
Variations respiratoires de la pression veineuse. — L'action de la pression intra-
(*) De a en fi, pouls normal. — b, commencement de l'cflorf. — c, maximum de tension. — d, fin de l'efTart.
thoracique a été mentionnée plus haut (p. 435). Les résistances dans les vaisseaux pulmonaires font baisser la pression artérielle, mais elles augmentent la pression veineuse. L"augnientalion de capacité des vaisseaux pulmonaires a au contraire une action de même sens sur la pression artérielle et sur la pression veineuse; toutes les deux subissent une diminulion (de Jager).
En résumé, la respiration et spécialement l'inspiration ont une action favorable sur la circulation ; ceci est tellement vrai qu'un des meilleurs moyens d'activer la circulation consiste à faire des mouvements respiratoires énergiques, et que l'interruption de la respiration amène nécessairement en très peu de temps un arrêt de la circulation (1).
Bibliog^raphiH. — J. Gad : Ueber Athemschwankungen des Bluldrucks (Arch. f. Phj'siol., 1880). — Pli. Knoll : Ueber den Einfluss modificiler Alhembewegungen auf den PuU beim Mensclien, 1880. — R. Lenzmann : Ueber den EinfLuss dcr Anwendung (ransportabler pneumat. Apparate auf die Circulation (Cbl. f. kl. Med., 1881). — L. Sciiweinburg : Die Bedeutung der Zwerchfellconlractionen fiir die respirulorischen Bluldruckschtrankungen (Arcti. f. Physiol., 1881). — P. Heger et E. Speiil : Rech. sur la fistule péricardique chez le lapin (Arch. de biol., t. IT, 1881). — L. Fhédéricq : Sur les oscillations respiratoires de la pression artérielle (Acad. de Belgique, t. II, 1881 et 1882). — L. Frederick et F. Henrijean : De l'influence de la respiration sur la circulation (id., t. III, 1881).
— L. Frédéricq : Sur la discordance entre les variations resjnratoires de la pression intracarotidienne et intrathoracique (G. rendus, t. XCIV, 1882). — Id. : De l'influence de la respiration sur la circulation (Arch. de biol., t. 111, 1882). — J. Moreau et A. Lecré.nier : Sur les variations respiratoires de la pression sanguine (id.). — L. Sch weiïnbl'RG : Weil. ab. die Entstehung der respiratoriscJien Blutdruckschrcankungen (Arch. f. Physiol., 1882j. — S. Talma : Beitr. zur Kenntniss des Einflusses der Bespiration auf die Circulation (.A. de Pfl., t. XXIX, 1882). — E. Grunmach : Ueber den Einfluss der verdûnnten und verdic/iteten Luft auf die Bespiration und Circulation (Zeitsch. f. kl. Med., t. V, 1882). — S. DE J.CGER : Welchen Einfluss hat die abdomiyial Respiration auf den arteriellen Blutdruck? (A. de Ptluger, t. XXXIII, 188-3 et : Arch. néerland-, t. XIX ; en français). — E. Legros et M. Griffé : 'Sole sur l'influence de la respiration sur la pression sanguine (Acad. de Bruxelles, t. Vf, 1883). — Pu. Kxoll : Ueber period. At/imung, etc. (Wien. Sitzungsber., 1885). — Gréiiant et Quinquaud : Mesure de la quantité de sang qui traverse les poumons, etc. (Soc. de biol., 1886j. — Blake : Sur les rapports entre la respiration , les mouvements du cœur et la pression aortique (Soc. de biol., 1887) (2).
Bibliog^raphie g^énérale «le la circulation. — Marey : Sur un nouveau schéma imitant à la fois la circul. générale et la circul. puhiionaire (Trav. du labor., 1878-1879).
— S. Talma : Ueber collatérale Circulation (A. de Pil., t. XXIII, 1880). — A. Mosso : Ueber den Kreislauf des Blutes im menschlichen Gehirn, 1881 (id., en italien). — Marey : La circulation du sang, 1881. — G. Hasse : Ueber die Ursachen der Bewegung der Ernuhrungsfliissigkeiten im thierischen Kôrper{A. dePfluger, t. XXXIII, 1883). — \V. H. Howelu et Fr. Donaldsox : Exp. vpon the heart of the dog. etc. (Phil. Trans., t. I, 1884). — R. Turro : La circulation du. sang; trad. franc., 1883. — J. Cohnstein et N. Zumz : Uni. ub. dus Blut, etc. (A. de Pfl., t. XXXIV, 1884). — F. Donaldson et H. Howell : Exp. upon the isolated heart of the dog (Phil. Trans., 1884). — R. Blumberg : Ueber den Einfluss der Schwere auf Kreislauf und Athmung, Diss. Kônigsb., 1884. — A. Mosso : Applicat. de la balance à l'étude de la circidation chez l'homine (Arch. ital. de biol., t. V, 1884). — D. J. Hamilton : On the circul. of the blood-corpuscles, etc. (Journ. of physiol., t. V, 1884). — P. Bourceret : Circul. locales, 1885. — A. Landerer : Die Geivebespannung, etc., 1885. — S. de J^eger : Exp. and consider. on hsemodynamics (Journ. of physiol., t. VII, 1886). — Stolnikow : Die Aichung des Dlutslromes in der Aorta des Ilundes (Arch. f. Physiol., 1886). — M. v. Frey : Sur un appareil de Ludwig permettant de tne-
(1) Le résultat n'est plus le même comme on l'a vu quand au lieu de l'inspiration naturelle on considère l'inspiration artificielle, comme dans Vinsufflation pulmonaire.
(2) A consulter : Einbrodt : Ueber den Einfluss der Alhembewegungen auf Herzschlag tmd Blutdruck (V/ïen. Sitzungsber., 1860). — Funke et Latschenberger : Ueber die Ursachen der respiratorischen Blutdruckschvjankungen im Aoriensystem (.Arch. de Pfluger, t. XV, 1877 et t. XVII, 1878). — Gad : Ueber AÏhemschvmnkungen des Bluldruckes (Arch. fiir Physiol., 1881).
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siirei' la quantité de sauf) qtii traverse l'aorte en un temps donné (Soc. de biol., 1886). — Oz.\N.\M : La circulation et le pouls, 188(J (I).
Article II. — Circulation lymphatique.
La circulation lymphatique présente beaucoup d'analogie avec la circulation veineuse ; c'est en effet sous l'influence de la pression sanguine que le plasma sanguin transsude à travers la paroi des capillaires pour constituer la partie essentielle de la lymphe, et c'est encore sous l'influence de celte pression que celte lymphe progresse jusqu'aux gros troncs lymphatiques pour se jeter dans le système veineux. Les lymphatiques constituent donc un véritable appareil de drainage chargé de faire rentrer dans la circulation sanguine l'excès de plasma transsudé non employé pour la nutrition des tissus et pour la sécrétion. Le sang artériel, en arrivant dans les capillaires, prend donc, sous l'action de la pression qui le pousse, deux routes diflerentes et se partage en deux courants de retour, l'un, le courant veineux, qui revient directement au cœur en suivant la voie toute tracée des canaux veineux, l'autre, indirect, qui traverse les parois des capillaires, se répand dans les tissus, est repris par les lymphatiques et revient entin, par une voie détournée, se réunir au courant direct et au liquide dont il était sorti (voir fîg. 89, page 383, t. 1).
Les expériences de Ludwig, Noll, Weiss, Ranvier, etc., semblent en effet indiquer que l'écoulement de lymphe est en rapport avec l'augmentation de pression dans les vaisseaux et spécialement dans les artères, et quoique les recherches de Paschutin et Emminghaus conlredisent ces résultats, il me paraît difficile de les mettre en doute jusqu'à vérification nouvelle. La pression sanguine est donc la cause essentielle et de la pénétration de la lymphe dans les radicules lymphatiques
rr
Fig. 46'2. — Mouvements des cœurs lymphatiques de la coideuvre (Ranvier).
et de la progression de cette lymphe dans les canaux. Mais à cette cause principale viennent s'ajouter d'autres causes accessoires, qui sont en grande partie les mêmes que pour la circulation veineuse; telles sont la présence des valvules vasculaires les compressions extérieures, musculaires ou autres, et surtout la respiration • en effet l'inspiration s'accompagne d'une accélération de la circulation dans le canal thoracique, accélération qui se traduit par une diminution dans la colonne manométrique, et l'expiration a un effet inverse; tous les mouvements musculaires qui peuvent exiger l'effort et entraver la circulation veineuse feront donc sentir leur contre-coup sur la circulation lymphatique.
La contractUité des vaisseaux lymphatiques paraît jouer un certain rôle dans la circulation de la lymphe. On sait que chez les amphibies et les ophidiens se trouvent des cœurs lymphatiques (2); mais chez les animaux qui en sont dépourvus, la
(1) A consulter : Harvey : Exercitationes anatomiae de motu cordis et sannuinis circulo 1661. - Doiiders : Weit. Deitr. zur Physiologie der Respiration und Circulation (Zeit fuirat. Med., 1854). — Marey : Physiol. médicale de la circulation du sang, 18(i.3
(2) Chez la greuouiile, il en existe quatre, un à la racine de chaque îueni'bre chez les ophidiens, deux. Ranvier, Blix, ont imaginé des cardiographes pour prendre les mouve
contractilité des parois de ces vaisseaux peut en tenir lieu jusqu'à un certain point. Colin a constaté des contractions rythmiques sur les lymphatiques du mésentère chez le bœuf, et Heller les a vues chez le cobaye ; ces contractions peuvent même être excitées par le galvanisme, comme plusieurs physiolopîistes s'en sont assurés sur l'homme après la décapitation. Cependant un certain nombre d'auteurs, et en particulier Schiff, nient cette contractilité.
Il est probable, en outre, que, dans les chylifères, la pénétration du chyle dans le chylifère central de la villosité et la circulation du chyle sont favorisées par la contraction des fibres musculaires lisses de ces villosités.
La circulation dans les glandes lymphatiques paraît plus compliquée, et il doit y avoir très probablement dans ces organes un ralentissement du courant lymphatique favorable à leur fonctionnement.
La pression de la lymphe dans les vaisseaux a été étudiée expérimentalement par NoU, Weiss et quelques autres physiologistes. Leurs recherches ont porté en général sur le tronc lymphatique droit de chiens et de poulains anesthésiés par l'injection d'opium dans les veines. Ils ont trouvé que la pression manométrique variait de 18 à 30 millimètres de hauteur d'une solution saline du poids spécifique de 1,080. Dans le canal thoracique, Weiss obtient en moyenne une pression de M™"", 59 de mercure.
Quant à la vitesse du courant lymphatique, Weiss, en se servant de l'hémodromomèlre, l'a trouvée de 4 millimètres en moyenne par seconde.
Uibliog^raphie. — M. Blix : En lymphkardiograf (Upsal. lakiir. fôrhandl., t. XVI, 1881). — Kr. Boll et 0. Lakgendohkf : Beifr. zur Kenntniss der Lijmphherzen (Arch. f. Physiol., 1883). — A. Landereh : Die Geiccbsspatmujig inilirem Einfluss auf die ortlichen Blid-und Lymphbewegungen, 188i (1).
DEUXIÈME SECTION
PRODUCTION DE CHALEUR — CHALEUR ANIMALE
Procédés. — A. Thermométrie. — On peut employer deux sortes d'instruments pour prendre la température des corps vivants, les thermomètres et les appareils thermoélectriques.
1" Thermomètres. — Les différents thermomètres usités eu physiologie sont décrits dans les traités de physique ; tels sont les thermomètres ordinaires, les thermomètres à échelle fractionnée, les thermomètres métastatiques à mercure et à alcool, les thermomètres à maxima, etc. Ces thermomètres s'appliquent ordinairement dans l'aisselle, le rectum (2), sous la langue, dans la cavité buccale entre la joue et les arcades dentaires, dans la main fermée, etc. La figure 4G3 représente un des types de thermomètre médical. Pour les températures locales de la surface cutanée, on peut se contenter d appliquer sur la peau un thermomètre qu'on fixe sur une région déterminée ; ou a imaginé, dans ces derniers temps surtout, un grand nombre de thermomètres permettant une application plus exacte grâce à la foi'mc particulière donnée à la cuvette (Séguin, Kii-
ments des cœurs lymphatiques. La figure 462, empruntée à Ranvier, représente le tracé des mouvements du cœur lymphatique de la couleuvre.
(1) A consulter : Briicke : Ueber die Chylusgefâsse, etc. (Akad. d. Wiss. zu "Wien, 1853). — Weiss : Exper. Unt. ûber den Lymphstrom, 18G0. — Beaunis : Anat. génér. et physiol. du système lymphatique, 18G3. — Paschutin : Ueber die Absonderung der Lymphe, etc. (Ludwig's Arb., 1872).
(2) Gley fait construire un thermomètre rectal à deux coudes permettant de lire soimême le degré de température.
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chenmeister, Burq, Mortimei-GranviUe, etc.). Pour la température des
on emploie chez les animaux des thermomètres dont la cuvette, terminée pai une poiuie
Il' M
Fis. 463. — Thermomètre Vïg. 464. — Thermomètre à Fig. 46,').
Thermomètre de
de Potain (*).
pointe (Colin)
V. Anrep
métallique, permet une introduction facile dans les tissus. Pour les vaisseaux, Heidenhain et Cl. Bernard se servent de thermomètres assez fins pour pouvoir pénétrer dans les vaisseaux sans empêcher la circulation. Mantcgazza prend la température de l urinc recueillie dans un vase chautfé à 36", et OErtmann reçoit simplement le jet d'urine au sortir de la vessie sur un thermomètre à petite boule. Pour avoir la température de l'intestin, Kronecker et Mayer ont employé de petits thermomètres à maxima enfermés dans une mince capsule métallique et qu'ils font avaler aux animaux. Des thermomètres identiques peuvent aussi être introduits dans les vaisseaux, circuler dans les gros troncs artériels et veineux, et donner ainsi la température du sang qu'ils contiennent.
Thermomètres enrer/istreurs. — Marey a essayé, dès 186.), d'inscrire par les procédés graphiques la courbe continue des variations de la température
Fig. 466. — Thermomètre à cuvette en spirale (*'").
(*) Thermomètre à alcool.
(**) A, appareil disposé pour porter le thermomètre dans les organes. — a, pointe de troeart. — 6, fenêtre fermée en regard de la houle du thermomètre. — rf, vis de pression maintenant immohiles les diverses parties de l'appareil. — c. poignée. — B. appareil disposé pour l'observation. — b, fenêtre ouverte laissant à découvert la cuvette du thermomètre.
(**•) a, réservoir à mercure plat entouré d'une cloche de verre b.
(**'*) a, cuvette en spirale. Du centre s'élève la tige graduée (vue d'en bas). (Lépine, Brébien.)
animale. Après plusieurs essais, il a adopté le thermographe de Tatin, représenté dans la figure 4G8. Dos thcruiographes basés sur différents principes ont été imaginés par plusieurs physiologistes ou constructeurs. [Thermof/raplies à air de Marey, de Witz ;
Fig. 467. — Thermomètre de Burq.
thermographes à liquide de Niaudet, Marey, Pictet et Cellarier, Marié-Davy et Salleron, Lépine, etc.)
2° Appareils thermo-électriques . — Les appareils thermo-électriques sont basés sur le
Fig. 468. — Thermographe de Tatin (*).
développement des courants électriques par l'action de la chaleur. Ils ont sur les thermomètres l'avantage de donner immédiatement la température, tandis que les thermomètres demandent toujours un certain temps pour se mettre en équilibre avec la température du milieu ambiant. Ces appareils comprennent deux parties, une pile thermo-
{*) .\, réservoir de laiton communiquant par un tube capillaire avec un tube de Bourdon, T, le tout rempli d"huile et fermé hermétiquement. — L, levier articulé qui subit l'influence des changements de courbure du lubft T. — T'L', positions prises par le tu))e et le levier quand le réservoir est chaulTé.
Fig. 469. — Aiguilles de d'Arsonval.
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électrique et un galvanomètre. La pile thermo-électrique, pour les recherches physiologiques, est disposée sous une forme particulière qui permet son uUroduction laciie uans la profondeur des tissus ; c'est ce qu'on appelle des aiguilles thcrmo-electnques.
Ces aiguilles se composent de deux fils métalliques, l'un de fer, 1 autre de cuiN re, soudés, soit bout à bout [aiçiuille à soudure médiane], soit par une de leurs exti eûmes {aiguille à soudure terminale): dans ces derniers temps, d'Arsonval a imaginé des aiguilles de forme beaucoup plus commode à soudure concentrique (fig. 469). Un des fils est remplacé par un tube métallique très fin dans l'axe duquel s'engage le second fil qui vient se souder à l'extrémité fermée du tube ; il n'y a ainsi à l'extérieur qu'un seul métal. Les aiguilles thermo-électriques peuvent du reste être nues où engalnées dans une sonde en gomme élastique [sondes thermo-électriques). On prend deux de ces aiguilles; l'une est placée dans un milieu à température constante (niasse d eau), l'autre enfoncée dans le lieu dont on veut rechercher la température; les deux extrémités fer sont réunies par un fil de môme métal, les deux extrémités cuivre sont mises en communication avec le galvanomètre; la moindre difi'érencc de température des deux soudures se traduit par une déviation de l'aiguille du galvanomètre; si, par exemple, la soudure placée dans le milieu à température constante est moins chaude que l'autre, le courant, dans le galvanomètre, va de la soudure à température constante à l'autre. On peut varier la disposition des aiguilles thermo-électriques suivant le but à atteindre. Ainsi on peut les entourer de gutta-percha, et leur donner la forme de sondes qui pénètrent facilement dans les cavités du corps, dans les vaisseaux, dans le cœur, etc. Au lieu (lu galvanomètre ordinaire, on peut employer les galvanomètres à miroir de Wiedemann, Meyerstein et Meissner, etc., pour la description desquels je renvoie aux mémoires spéciaux. Avec les aiguilles thermo-électriques, on peut, en prenant les précautions convenables, arriver à mesurer des ditl'érenccs de température
Les appareils thermo-électriques ont été aussi employés pour mesurer les températures locales de la peau, soit en les appliquant directement sur la peau (Lombard), soit en les tenant à une certaine distance pour éviter les frottements (Kronecker et Christiani, Pfli'iger). Dans ce dernier cas on ne mesure que la chaleur rayonnante. Il existe un certain nombre d'appareils thermo-électriques : tels sont ceux de Becquerel, Sorel, Dujardin, Gavarret, Heidenhain, d'Arsonval, Hankel, Jacobson, Montgomery, Cl. Bernard, Lombard, Gassot, Redard, etc. Comme exemple de ces appareils, je donnerai celui de Redard, représenté dans la figure 470. 11 suffit, pour avoir la température d'une partie, que le galvanomètre soit ramené au zéro, de façon que la température de la plaque thermo-électrique placée sur la peau, E, soit égale à la température de l'autre plaque placée dans le mercure, B; pour cela on n'a qu'à réchauffer ou qu'à refroidir le mercure, suivant le sens de la déviation de l'aiguille, et une fois l'aiguille au zéro, le thermomètre, T, donne la température du mercure et par conséquent celle de la peau. Pour les recherches très délicates, les appareils de Becquerel, Heidenhain, etc., donnent des résultats plus précis et ont plus de sensibilité.
B. Calorimétrie. — La calorimétrie a pour but l'estimation directe de la quantité de chaleur produite par un animal dans un temps donné. Lavoisif^r employait le calorimètre à glace, qui se trouve décrit dans tous les traités de physique. Dulong et Despretz se servirent du calorimètre à eau. L'animal est placé dans une boite métallique dont l'air est alimenté par un gazomètre, tandis qu'un tuyau entraîne l'air expiré. La boîte est plongée dans un espace clos rempli d'eau; le calorimètre est entouré de corps mauvais conducteurs, de façon à rendre, autant que possible, sa température indépendante de celle du milieu extérieur. La température de l'animal et celle de l'eau du calorimètre sout prises au début et à la fin de l'expérience. Il peut alors se présenter deux cas : 1° ou bien la température de l'animal est la même au début et à la fin de l'expériencedans ce cas, qui est le plus rare, la quantité de chaleur produite par l'animal est égale à la quantité de chaleur (1) que l'animal a cédée au calorimètre, et, pour trouver cette
(I) La quantité de chaleur se mesure par unités de chaleur ou calories. On appelle calorie la quantité de chaleur nécessaire pour élever la température de 1 kilogramme d'eau de 0 à 1 degré [grande calorie). La petite calorie est la quantité de chaleur qui élève 1 gramme d'eau de 0 à 1 degré.
de
de degré.
quantité il suffît de multiplier le poids du calorimètre (eau et métal) par sa chaleur spécifique et par le nombre de degrés de température que le calorimètre a gagnés à la fin
de l'expérience; 2o ou bien la température de l'animal est différente au début et à la fm. Supposons que la température finale. de l'animal soit moins élevée; dans ce cas, il faudra
(*) Plaque thermo-éleclrique. — A, plaque de fer réunie en B à un manche en caoutchouc durci C. — D. E, fils, l'un de fer, l'autre de muillechort, réunis par les deux écrous, G, F, aux fils du circuit. — K, mode il; fixation de la plaque thermo-électrique sur lapeau. — G, galvanomètre. — Milieu à température variable.
— B, tube contenant du mercure dans lequel plonge une des plaques thermo-électriques. — A, tul)e plus large rempli d'alcool motliylique et dans lequel plonge le tube B. — C, tube pénétrant au fond du tube A et permettant d'envoyer par la poire P un peu d'air pour refroidir l'alcool. — T, thermomètre. — H, support.
— F, fixation de la plaque thermo-électrique sur l'avaut-bras.
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retrancher du nombre d'unités de chaleur gagnées par le calorimètre le nombre d'unités perdues par l'animal ; on trouve ce nondn-e en multipliant le poids de 1 animal par sa chaleur spécifique (qu'on peut évaluer à 0,83) et par le nombre de degrés perûus pai l'animal pendant l'expérience. Si, au contraire, la température finale de 1 animai eiau plus élévée, il faudrait ajouter les deux quantités au lieu de les retrancher i une a l'autre. Hirn a employé la méthode calorimétrique chez l'homme et a calcu e ainsi le nombre d'unités de chaleur produites par l'homme pendant le repos et pendant le travail musculaire. Rosenthal a décrit un calorimètre applicable aux recherches physiologiques. . ,
Calorimètres de d'Arso7ivaL — D'Arsonval, dans ses recherches sur la chaleur animaie, a employé un appareil calorimétrique pour la description duquel je renvoie au mémoire originaf(2Vttî;. du labor. de Marey, 1878-187i)). Dans cet appareil, le calorimètre est muni d'un régulateur automatique, de sorte que sa température reste invariable ; en outre il est placé dans une enceinte dont la température, qui est constante, peut être égale ou supérieure à la sienne; les phases du dégagement de chaleur sont insentes sur l'odographe de Marey par les procédés graphiques ordinaires. Plus récemment il a perfectionné ses méthodes calorimétriques et fait construire plusieurs appareils.
Je me contenterai de décrire le calorimètre pour l'homme (fig. 471). Il se compose de
Fig. 471. — Calorimètre de d'Arsonval.
deux vases cylindriques métalliques, concentriques, limitant deux cavités : la première, 1, annulaire, hermétiquement close et communiquant seulement par le tube, 3, avec un manomètre, 4; cette cavité est pleine d'air. La seconde cavité, 2, constitue le calorimètre proprement dit, où se trouve la source de chaleur. L'appareil est suspendu au plafond par une poulie, 6, et équilibré par un poids 7. Sa base repose sur un socle, 8, muni d'une rainure circulaire pleine d'eau, faisant fermeture hydraulique. La ventilation a lieu par l'appel de la cheminée, 9, dans laquelle brûle un bec de gaz; l'air extérieur arrive en 10. Une fois l'appareil en train, la source de chaleur échauffe l'air de l'enceinte, 1, dont la température monte jusqu'à ce que la perte par rayonnement soit égale à la production. Cette augmentation de température se traduit à l'extérieur par le mouvement de la colonne du manomètre, 4, qui en donne la mesure. Le flacon, 5, placé dans la même pièce que le calorimètre, et relié à la seconde branche du manomètre, rend les mesures indépendantes des variations barométriques et thermométriques du milieu ambiant, en indiquant constamment la différence de température du calorimètre et du milieu ambiant. L'appareil est gradué expérimentalement avant l'usage.
Pour inscrire les indications de l'appareil sous forme de courbe continue, d'Arsonval emploie la disposition suivante [Manomètre différenliel inscripteiir, fig. 472). Les deux branches du manomètre sont terminées chacune par une capsule métallique que clôt une membrane de caoutchouc, 1 et 2. Ces deux membranes sont reliées entre elles par
une traverse rigide, 3, qui fait mouvoir un levier, G, dont la pointe trace une courbe, 7, sur un cylindre enregistreur.
Calorimètre à siphon de Ch. Ric/iel. — Dan? co calorimètre, la mesure de la chaleur
cédée par Taniuial se fait, comme dans celui de d'Arsonval, par la dilatation de l'air ambiant; seulement au lieu d'un manomètre, Ch. Richet emploie un si- I)hon. L"appar('il a la disposition suivante (fig. 473). Le récepteur calorimétrique est un serpentin tubulaire en cuivre, disposé en forme de double hémisplière, articulé par une charnière. Chaque serpentin est relié par un tube de caoutchouc avec un vase clos rempli aux trois quarts de liquide, avec un siphon amorcé. Ce siphon a la forme d'un tube recourlié doux fois, dont une branche verticale plonge dans le liquide du vase clos et dont la branche verticale extérieure, ouverte en haut, monte juste au niveau du liquide dans le vase clos, de sorte que la plus faible dilatation de l'air du vase clos et du calorimètre fasse écouler une goutte de liquide du siphon. Le liquide qui s'écoule est recueilli dans une éprouvette graduée, et le volume d'eau écoulé est exactement égal à la dilatation de l'air du calorimètre. Il est nécessaire de maintenir toujours à la même hauteur le niveau du liquide du vase clos et le niveau du siphon. On peut transformer l'appareil eu appareil inscripteur eu Manomètre différentiel ^ïo^^^^^^ à l'éprouvette qui reçoit le liquide un flot-
Fig. 472.
inscripteur de d'Arsonval. . tour, qui, par l'intermédiaire d'une poulie, actionne
un chariot tendu par un poids.
Calorimétrie partielle. — On a employé aussi la calorimétrie partielle. Leyden plaçait la jambe dans un espace calorimétrique. Winternitz a imaginé un petit calori-
Fig. 473. — Calorimctrc à iiphon de Ch. Richet.
mètre à air, de 50 centimètres cubes de capacité, et qui peut s'appliquer sur la peau de façon à mesurer la quantité de chaleur produite par une région déterminée (I).
(1) La calorimétrie a été aussi employée pour apprécier la chaleur spécifique des orga-
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Procédé calorimétrique des bains de Liebermeister. — Bains f roids et bains chauds. — Ce procédé, employé aussi par Kernig, est basé sur les principes suivants : 1» liains froids. Quand uu corps demeure pendant un temps à la même température et qu'en même temps il se trouve dans les mêmes conditions de soustraction de clialeur, il doit reproduire autant de chaleur qu'il en perd. Si on détermine la chaleur perdue (ce qui est facile par l'accroissement de température de l'eau du bain), on aura la quantité de chaleur produite, en admettant que la température du corps n'ait pas varié. — 2° Bains chauds. La température de l'eau, pendant le bain, est maintenue aussi rapprochée que possible de la température ci'oissante de l'aisselle; la peau, l'aisselle et i'eau ont bientôt la même température; à ce moment, toute élévation de température que le corps acquiert ne peut être mise que sur le compte de la chaleur qu'il produit en luimôme, la quantité de chaleur ainsi créée est, pour un temps donné, égale au produit de trois facteurs, le poids du corps (en kilogrammes), l'élévation de la température pendant ce temps et le chitTre de la chaleur spécifique du corps humain. Le procédé de SLiebermeister est passible de nombreuses objections.
Procédés chimiques. — Calorimétrie indirecte. — On peut arriver indirectement, d'une autre façon, à trouver la quantité de chaleur produite par un organisme, et deux méthodes différentes peuvent conduire au résultat.
1° Dans la première (Boussingault, Liebig, Dumas, etc.), on prend un animal soumis à la ration d'entretien, et on calcule la quantité de carbone et d'hydrogène contenue dans ses aliments ; on en retranche la quantité éliminée par l'urine et par les excréments ; la dilTérence donne la quantité de carbone et d'hydrogène oxydés dans l'organisme, et, comme on connaît la quantité de chaleur produite par la combustion d'un gramme de carbone (8^,080 calories) et d'un gramme d'hydrogène (34", 460 calories), il est facile de trouver la quantité de chaleur produite par la combustion du carbone et de l'hydrogène consommés. Comme, dans les hydro-carbonés, l'hydrogène et l'oxygène se trouvent déjà dans la proportion de l'eau, on suppose que l'eau s'y trouve toute formée et on ne fait pas entrer l'hydrogène de ces substances dans le calcul. Le tableau suivant donne le détail de calcvd ;
IN 0 EST A
CARBONE
HYDROGÈNE
Total
gr.
Le carbone donnera donc par jour 251,4 x 8,040 = 2031«, 312, l'hydrogène 12,56 X 34,460 = 432^,818, ce qui donne un total de 2 464 calories par jour.
Mais ce calcul est loin d'être exact. En premier lieu, la chaleur de combustion d'une substance n'est pas égale à la chaleur de combustion de son carbone et de son hydrogène ; elle est en général plus faible que la somme des chaleurs de combustion de ses éléments. En outre, la supposition que l'hydrogène et l'oxygène dans les hydrocarbonés y sont à l'état d'eau n'est pas justifiée; aussi les chiffres obtenus ainsi sont-ils passibles d'erreur.
ues. En prenant celle de l'eau comme unité, on a les chiffres suivants pour les divers -organes :
Substance osseuse compacte. . . 0,3
Substance spongieuse 0,71
Tissu adipeux 0,712
Tissu nius(^ulaire 0.741
Sang veineux o,802
Sang défibriné 0.027
Sang artériel i,031
La chaleur spécifique du corps humain, pris eu totalité, esta peu près égale à celle d'un anême poids d'eau.
Aussi vaiit-il mieux, au lieu de calculer la quantité des calories d'après la quantité de carbone et d'hydrogène contenue dans les ingesta, calculer directement le nombre de calories fournies par ces ingesla dont on connaît la chaleur de combustion, comme l'indique le tableau suivant :
CAI-ORIES fournies pur la combustion (l'un gramme.
CALORIES fournies eu 24 heures.
Hydrocarbonés
Comme les albuminoïdes n'arrivent pas à une combustion complète dans l'organisme, il faut diminuer de 4 calories environ le chiffre des albuminoïdes, ce qui donne un total de 2 493 calories par jour.
2" Le second procédé consiste à calculer la quantité d'oxygène absorbée, et d'acide carbonique produit par la peau et les poumons (voir page 12G); de l'acide carbonique exhalé on déduit la quantité de carbone brûlé; l'excès d'oxygène non employé à la production de l'acide carbonique est supposé avoir servi à la formation d'eau, et on eu déduit la quantité d'hydrogène ; on calcule alors la production de la chaleur aux dépens de ce carbone et de cet hydrogène. Le tableau suivant donne les calculs de l'opération :
CARBONE
OXYGÈNE
HYDROGÈNE
Acide carbonique éliminé en 24 h.
par la peau et la respiration. .
Excès d'oxygène employé à for-
Hvdrogène de l'eau formée
Pour le carbone, la quantité de chaleur sera de 251,4 x 8,040 calories = 2031*^,312 ; pour l'hydrogène, elle sera de 10,70 x 34, 4G0 = SCSi^, 722, ce qui donne un total de 2 400 calories par jour. Mais cette méthode n'est pas non plus à l'abri d'objections, et ne peut être employée avec avantage que chez les herbivores. On suppose en premier lieu que l'oxygène absorbé sert à former de l'acide carbonique et de l'eau, et C[ue tout le carbone oxydé se retrouve dans l'acide carbonique exhalé. En outre, pour une même quantité d'acide carbonique produit et d'oxygène absorbé, les quantités de chaleur peuvent être très différentes.
BibliojSfraphie. — A. Hôgyes : Remarques se^r le procédé de mesttre de la tempéralure rectale (Orvosi Hetilap; en hongrois; 1880). — Witz : Des thermomètres, etc. (Journ. d. se. de Lille, 1880). — André : Contrib. à la thermographie, Th. Lyon, 1881. — L. Landois : Brutapparat, etc., 1881. — A. Hogyes : Bemerk. ilber die Méthode der Mastdarmtcmperatur-Bestimmung bei Tliieren, etc. (Arch. f. cxp. Pat., t. XIV, 1881). — D'Arsonval : Rech. sur la chaleur animale (C. rendus, t. XCIII, 1881). — Burg : Thermojnèlre circidaire (Soc. de biol., 1883). — D'Arsonval : Mouv. mét. calorimétrique (Soc. de biol., 1884). — Ch. Richet : Le calorimètre à sipho7i (id.). — Id. : La calorimétrie par rayonnemeiit (id., 1885). — D'Arsonval : Id. (id.). — Richet : De la caloriinétrie (id.). — D'.Vrsonval : Calorimèlre enregistreur applicable à l'homme (C. rendus, t. C, 1885). — Id. : Hech. de calorimélrie, 1886. — V. Desplats : Nouv. mét. directe pour l'élude de la chaleur animale {Journ. de l'Anat., t. XXII, 1886). — D'Arsonval : Calorimètre différentiel enregistreur (Soc. de biol., 1886). — Id. : Mét. pour mesurer instanta?ïément les moindres variations dans la production de la chaleur animale (id.). — Th. Malosse : Calorimélrie et t/termométrie, Th. d'agrég. Paris, 1886.
§ J[er — Température du corps humain.
Les organismes vivants, au point de vue de la température, se divisent en deux classes, les animaux à sang chaud ou mieux à température constante et les animaux à sang froid ou mieux à températwe variable.
Les animaux à sang chaud (mammifères, oiseaux) ont une température constante, uniforme, dont la moyenne oscille entre 36° et -40° pour les mammifères, 40° et 43° pour les oiseaux, et cette température constante se maintient, quelle que soit la température du milieu ambiant, du moins dans de certaines limites.
Les animaux à sang froid (poissons, amphibies, reptiles, etc.) ont une température propre, qui oscille dans des limites beaucoup plus étendues et qui suit à peu près les variations de température du milieu ambiant.
Quand la température extérieure est basse ou peu élevée, leur chaleur propre est un peu plus élevée que la température extérieure ; ainsi les grenouilles, dans un milieu à 6°, marqueront 7° à 8°, et en marqueront lo^3 à lo°,8 dans un milieu à 13° ; mais si le milieu qui les entoure est trop chaud, leur température propre n'atteint plus celle du milieu, et elles finissent bientôt par tomber dans un état soporeux, dès que la chaleur dépasse certaines limites. De même, au-dessous de 4° à 5° elles s'engourdissent peu à peu.
La température moyenne de l'homme est, dans l'aisselle, un peu au-dessous de 37° (entre 36°, o et 37°, 3), et les oscillations, à l'état normal, dépassent rarement i/2 degré (1). Mais si, au lieu de l'aisselle, on prend les différentes régions du corps, on arrive à des résultats tout autres. A ce point de vue, on peut distinguer la surface même du corps, les organes, le sang et les cavités du corps. A la surface du corps, la température est très variable, sauf dans les parties protégées, comme l'aisselle, et peut descendre assez bas, par exemple aux extrémités des membres, où elle peut tomber à 30° et même au-dessous, comme pour la température palmaire. A l'inverse de l'aisselle, la température de la peau, particulièrement des régions périphériques, présente des oscillations considérables. En général, d'après Rômer, une baisse de la température périphérique correspond à une hausse de la température rectale. 11 y aurait donc une sorte de balancement entre ces deux températures. Alvarenga, Gassot, Redard, ont donné des tableaux détaillés des températures locales des différentes régions. La peau de la poitrine et de l'abdomen a une température plus élevée que celle de la tête et des régions voisines ; la température des membres supérieurs est plushaute que celle des membres inférieurs. La température des organes est en général d'autant plus élevée qu'on s'éloigne de la surface du corps; le maximum se rencontre, d'après Cl. Bernard, dans le foie (40°, 6 à 40°,9), puis dans le cerveau (2), les glandes, les muscles, les poumons. La température de l'œil (lapins) est de 31°, 9 dans le chambre antérieure, 3G°,1 dans le milieu
(1) Il peut y avoir une différence do 1 ;'i 2 dixièmes de degré entre l'aisselle droite et l'aisselle gauche. D'après quelques autours le côté gauche serait un peu plus chaud que le côté droit.
(2) Les recherches de François-Franck et d'Istamanoff ont prouvé que la température dos parois du crâne ne peut donner d'indications sur la température du cerveau. Il en est de même pour la température du conduit auditif externe (Voir : Physiologie de l'encéphale).
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du corps vitré (Michel'. La température du sang a donné lieu à de nombreuses recherches et à de nombreuses discussions, surtout en ce qui concerne le sang du cœur gauche et le sang du cœur droit. Cependant, d'après les recherches précises de Cl. Bernard, Kôrner, etc., la température du cœur droit serait plus élevée de quelques dixièmes de degré (cœur droit, 38,8; cœur gauche, 38,6). Kôrner attribue cette augmentation au voisinage du foie, qui transmettrait sa chaleur au sang à travers les parois minces du ventricule droit ; mais il est plus probable que le sang du cœur droit se refroidit un peu à son passage à travers le poumon. Le sang artériel diminue de température à mesure qu'il s'éloigne du cœur; le sang de la carotide est plus chaud que celui de la crurale (Becquerel); le sang du bout central d'une artère est plus chaud que le sang du bout périphérique (Cl. Bernard). La température du sang veineux est très variable; tandis que celle du sang des veines superficielles est plus basse que celle du sang des artères correspondantes, le sang veineux des glandes et des muscles (au moment de leur activité) est plus chaud que le sang artériel de ces organes. A partir de l'embouchure des veines rénales, le sang veineuxest plus chaud que celui de l'aorte, au même niveau, et la température augmente dans la veine cave inférieure à mesure qu'on se rapproche du cœur ; c'est que cel te veine reçoit le sang de la veine hépatique, qui est le plus chaud du corps (39,7) et dépasse de 1° le sang de l'aorte (38,7). Aussi le sang de la veine cave inférieure a-t-il une température plus élevée que celui de la veine cave supérieure, et l'oreillette droite reçoit ainsi deux courants sanguins de température différente qui vont se réunir dans le ventricule droit. On a les températures suivantes pour les cavités du corps : rectum, 37,5 à 38; bouche, 37,19; vagin, 37,55 à 38,05 ; utérus, 37,77 à 38,28; conduit auditif externe, 37,3 à 37,8; l'estomac a une température inférieure à celle de l'intestin. L'urine au moment de son émission a une température de 37,03.
Après la mort, la température baisse peu à peu, et le corps se met en équilibre de température avec le milieu ambiant. Cependant on observe souvent, surtout après certaines maladies, une augmentation temporaire de température qui s'explique par le dégagement de chaleur que produisent la rigidité cadavérique, la coagulation du sang, les actions chimiques qui se continuent encore quelque temps, et par la diminution de conductibilité de la peau devenue exsangue et qui conduit beaucoup moins bien la chaleur.
Bibliographie. — H. J^eger : Ueber die Korperivàrme des qesunden Menschen (D. Arch. f. kl. Med. t. XXIX, 1881). — A. Romer : Ueitr. zur Kenntniss d'-r peripheren Temper. des gestcnden Menschen, Diss. Tubingcn, 1881. — A. Eitelbehg : Ueber die Temperaturverhultnisse im âusseren Gehorgange (Zeitsch. fur Ohrcnheilk., t. XIII, 1883). — S. IsTAMANOw : Ueber die wecfiselseitige Bezieliung zwischen den Temperaturschwanlamgen im uusseren Gehorgange und den Blutkreislaufe itn Gehirn (Arch. de PO., t. XXXVllI,
1885) . — BoNNAL : Rech. exp. sur la temp. qu'on observe chez la femme au moment de l'accouchement, etc. (C. rendus, t. CI, 1885). — Ch. Riciiet : Obs. calorim. sur des enfants (G. rendus, t. C, 1885). — Id. : Rech. de calorimétrie (Arch. de physiol., 1885). — KuNKEL : Ueber die Temperatur der menschlichen Haut (Wurzb, phys. med. Ges., 1886). — J. .Michel : Die Temperatur-Topographie des Auges (v. Greefe's Arch., t. XXXll,
(1) A consulter : J. Davy : An account of some exper. in animal heal (Phil. Trans., 1814). — Jurgensen : Die Korperiourme des gesunden Menschen, 1873. — Rosenthal : Ueber thermoelectrische Temperaturbestimmungen (Ann. d. Physik., 1877). — Id. : Ueber die specifische Wunne thierischer Gewebe (Arch. fur Physiol., 1878). — Id. : Ein neiies Calorimeter (id.). — Christiani et Kronecker : Thermische Untcrsuchungen (id.). — D'Arsouval : Rech. sur la chaleur animale (Comptes rendus, 1879). — Couty : Rech. sur la température périphérique (Arch. de physiol., 1880).
PHYSIOLOGIE DU MOUVEMENT
§ 2. — Production de chaleur dans l'orsfanismc.
Sources et lieux de la production de chaleur
La production de chaleur dans l'organisme est due à des actions chimiques et à des actions mécaniques.
1° Actions chimiques. — L'oxydation ou la combustion est la source principale delà production de chaleur. Quand deux atomes se combinent, il se dégage une certaine quantité de chaleur, autrement dit, il se produit un mouvement oscillatoire des atomes pondérables et des atomes d'éther, et cette quantité de chaleur est toujours la même, toutes les fois que la combinaison se produit. Ainsi la combinaison de 1 gramme d'hydrogène, et de 8 grammes d'oxygène, pour former de l'eau, dégage toujours la même quantité de chaleur, et pour un corps donné il y a toujours une chaleur de combustion fixe, c'est-à-dire que la combustion de l'unité de poids (gramme ou kilogramme) de ce corps dégage toujours le même nombre do calories. En outre, quand la combustion d'un corps est possible de diverses façons, la quantité de chaleur produite reste la même, quelle que soit la voie des combustions; elle ne dépend que delà constitution primitive du corps et de ses produits terminaux. Ainsi, si on brûle 1 gramme de carbone en formant de l'acide carbonique, on a le même nombre de calories que celui qu'on obtiendrait par sa combustion en oxyde de carbone et par la combustion de cet oxyde de carbone en acide carbonique.
Le tableau suivant, donne d'après Danilewsky, Frankland, etc., le nombre d'unités de chaleur dégagées par la combustion d'un gramme des corps suivants :
SUBSTANCES à Tôtiit sec.
CALORIES
SUBSTANCES à l'état sec.
CALORIES
SUBSTANCES à l'état sec.
CALORIES
Acide urique
cal.
3i.r.2 8,080 2,537 2,GI5 3,318 3,210
col.
Lait de vache . . .
Jaune d'o-'uf
Pommes de terre
Riz
cal.
Acide acétique. .
Extrait de viande
Amidon
On voit que, pour le même poids, les corps gras dégagent plus de chaleur que les bydrocarbonés ; mais il n'en est plus de même si on a égard à la quantité d'oxygène employé pour la coiid)ustion ; en efîet, pour une même quantilé d'oxygène consommé, les bydrocarbonés (et les acides organiques) dégagent plus de chaleur que les graisses. Quant aux albuminoïdes, ils en dégagent beaucoup moins, car, leur oxydation dans l'organisme étant toujours incomplète, il faut retrancher du chiffre de calories qu'ils fournissent (3,754) le chiffre de l'urée (2,537) ou de l'acide urique (2,615).
On a donné le nom de substances isodi/names h celles qui dégagent la même quantité de chaleur. Ainsi la môme quantité de chaleur est dégagée par : 100 gram- Beaunis. — Piiysiologie, 3® édition. II. — 29
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mes de caséine ; 51 grammes de graisse; 133 grammes d'amidon; 151 grammes de sucre de raisin; 121 grammes de peplones.
L'oxydation n'est pas la seule source de chaleur; il peut s'en produire aussi et il s'en produit certainement dans l'organisme toutes les fois qu'une substance absorbe de l'eau, comme dans Ja décomposition et i'hydratalion des graisses, le dédoublement des albuminoïdes et des hydrocarbonés (Berlhelol), la combinaison des acides avec les bases, dans la transformation des sels neutres en sels basiques. 1, 'union de l'oxygène et de l'hémoglobine dans la respiration dégage aussi de la chaleur.
-2° Actions mécaniques. — Le frottement du sang dans les vaisseaux produit aussi de la chaleur; mais comme, en réalité, ces frottements sont produits en dernière analyse par une action musculaire, celle du cœur,, on peut la ramener en somme à des actions chimiques. 11 en est de même des frottements des surfaces articulaires, des tendons, etc., dans les mouvements du squelette.
3° Llectrlcité. — Une portion de l'électricité formée dans l'organisme se transforme probablement en ciialeur.
4" Actions physiques. — Certaines actions physiques (absorption d'acide carbonique, imbibition, fixation de la chaux dans les os, etc.) produisent aussi de la chaleur.
Lieux de la production de chaleur. — Il est bien constaté aujourd'hui que les muscles sont le siège principal de la production de chaleur dans l'organisme. On a vu déjà que le muscle, en se contractant, dégage de la cha'leur (page 578, 1. 1), et cette augmentation de température, qui a été constatée expérimentalement, se retrouve si on considère l'organisme pris dans sa totalité. Semblable en cela à une machine à vapeur, il ne peut produire de travail mécanique qu'en augmentant sa production de chaleur. La quantité de chaleur produite ainsi par le mouvement musculaire est si considérable que l'on a pu se demander si cette action musculaire n'était pas la seule source de chaleur et si, même pendant le repos, la quantité de chaleur produite n'était pas due à la contraction du cœur et des muscles inspirateurs.
Cependant, il est difficile de faire des muscles les producteurs exclusifs de la chaleur animale. Les centres nerveux paraissent aussi dégager de la chaleur (voir page 61)0, 1. 1) ; le cerveau serait, après le foie, l'organe le plus chaud du corps, et le sang des sinus a une température plus élevée que celui de la carotide. Il en est de même des glandes, d'après les recherches de Ludwig.
La question de la production de chaleur dans le sang est liée à celle du lieu des oxydations internes, question qui a été déjà discutée (page 323, t. I); en tout cas, celte production de chaleur dans le sang à l'état normal reste toujours dans des limites très restreintes.
Les poumons sont-ils le siège d'une production de chaleur? Autrefois, Lavoisier et ses successeurs croyaient que les oxydations se faisaient dans le poumon même, en même temps que l'échange gazeux respiratoire, et le poumon était considéré comme le foyer principal de la chaleur animale. Mais aujourd'hui cette théorie ne peut se soutenir. 11 est bien vrai qu'il se fait dans les poumons, au moment de l'acte respii aloire, une combinaison de l'oxygène avec l'hémoglobine et, par suite,
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un dégagement de chaleur, mais ce dégagement est compensé par l'absorpLion de chaleur due au passage de l'acide carbonique de l'état de dissolution à l'état gazeux et par le refroidissement dû à la pénétration de l'air extérieur dans l'acte de la respiration, au moins dans la plupart des cas.
En résumé, partout où se font des oxydations il se produit de la chaleur, et à ce point de vue tous les tissus, à l'exception du tissu corné, doivent être le siège d'une production de chaleur : seulement c'est dans les muscles, les centres nerveux et dans les glandes qu'elle atteint son maximum, et ces organes peuvent être considérés comme les véritables foyers de la cbaleur animale.
Bibliographie. — A. Kick : Vers. iib. Warmeentwiclu'lung im Muskel, 1885. - 13. Dam- LEWSKY : Uebcr die Kra/ïoorrùthe der Nahrunf]sdoffe. (A. de PII., t. XXXVI, 1885). — M. RcBNER : Ca/orimetr. Unters. (Zeitsch. f. IMol., t. XXI, 188-). — Id. : Ueber dcn Einfluss der Extractivstoffe des Fteisches auf die Wilnnebildung (Zeitsch. f. Biol., 1885) (l).
Quantité de chaleur dégagée par l'organisme
On a vu, dans la description des procédés, que l'évaluation de la quantité de chaleur produite par un organisme dans un temps donné présente des difficultés très grandes, et que ni la calorimétrie, ni les méthodes indirectes ne donnent de résultats absolument certains. Cependant on peut, en contrôlant les résultats obtenus l'un par l'autre, arriver à une approximation sulfisante. La quantité de chaleur produite en 24 heures par le corps humain peut être évaluée à peu près à 2 700 calories en moyenne, ce qui donne 1,87 calorie par minute et 112 calories par heure, soit un peu moins de 2 calories par heure et par kilogramme de poids vif. Dans l'inanition cette quantité diminue de moitié (2).
Celte quantité de chaleur correspond au repos du corps, c'est-à-dire à cet état pendant lequel les seuls muscles qui se contractent sont le cœur, les muscles inspirateurs et quelques autres muscles dont la contraction a beaucoup moins d'importance à ce point de vue. Mais pendant l'exercice musculaire, la production de chaleur augmente d'une façon notable. C'est ce que montre le tableau suivant emprunté à Hirn, dans lequel sont mis en regard la production de cbaleur et la consommation d'oxygène dans le repos et dans le mouvement. Tous les chiiïres sont calcules pour une heure :
TRAVAIL
kilogrammètrcs.
Moyenne?.
42 ans.
G.3 kil.
120Kr,l 142 ,9 128 ,2 100 ,0 108 ,0
67 kil.
(1) A consul/.er : Despretz : Rech. cxpér. sur les causes de la chaleur animale (Ann. de chim. et de physique, 1824). — Favre et Silberinann : Des chaleurs de combustion (Ann. de chim. et de phys., t. XXXIV). — Berthclot : Sur In chaleur anhnnle (Gaz. niéd., 18G5).
(2) Le théorème suivant de Berthelot peut être considéré comme la base de la thcrmo-
Pendant le sommeil la production de chaleur s'abaisse et, d'après Helmholtz, il n'y aurait plus que 36 calories de formées par heure pourun homme de 60 kilogr., ce qui donnerait environ 40 calories pour un homme de 07 kilogr. 11 est facile maintenant, avec ces données, de construire le tableau des calories formées en 24 heures pendant le mouvement.
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(16 lieurcs).
SOMMUtl.
(8 htMires).
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Total
La production de chaleur est relativement plus considérable chez l'enfant; ainsi elle est d'environ 4 calories par heure et par kilogramme chez l'enfant d'un an, de 3 calories à 8 ans, de 2 à peine chez l'adulte (Danilewski; calorimétrie indirecte). Ch. Richet a montré que la taille (et le poids) de l'animal exerce une influence prépondérante et que la (juantité de chaleur produite par heure et par kilogramme augmente à mesure que la taille diminue, tandis que desanimau.x de même poids, mais d'espèce différente (lapin, chat, oie) produisent les mûmes quantités de cha leur. D'Arsonval, à l'aide de son appareil calorimétrique, a pu constater aussi qu'il n'y avait pas de rapport absolu entre la température centrale d'un animal et l'activité de sa production de chaleur. Ainsi la poule, qui a une température de près de 42° C. dans le cloaque, produit moins de chaleur que le lapin, le chien et le cobaye.
3. — Rapport entre la production de chaleur et la production de travail
mécanique.
Les faits nientionnés dans les paragraphes précédents conduisent à ce résultat que la plus grande partie au moins de la chaleur animale est produite par les muscles. Il doit donc y avoir, et il y a, en effet, une relation intime entre la chaleur produite et le travail musculaire. La corrélation des forces [voir: t. I, page 5) est applicable aux organismes vivants comme aux corps bruts, et tous deux sont soumis aux lois de l'équivalence de la chaleur et du mouvement. Le travail mécanique des muscles, évaluable en kilogrammètres, peut être évalué en calories puisqu'il suffira, pour transformer les calories en kilogrammètres, de les multiplier par 42o, pour transformer les kilogrammètres en calories, de les diviser par 425.
La plupart des physiologistes admettent, sans que le fait puisse encore être démontré d'une façon certaine, que la production de chaleur dans le muscle est la
chimie animale : « La chaleur développée par un être vivant pendant une période de son existence, accouiplic sans le secours d'aucune énergie étrangère à celle de ses aliments (eau et oxygène compris), est égale à la chaleur produite par les métamorphoses chimiques des principes iunuédiats de ses tissus et de ses aliments, diminuée de la chaleur absorbée par les travaux extérieurs effectués par l'être vivant. »
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condition de sa contraction, et les expériences de J. Béclard, Ileidenliain, etc., semblent en effet prouver qu'il se fait dans le muscle une transformation de chaleur en mouvement. Aux raisons invoquées en faveur de celte opinion et mentionnées déjà à propos de la contraction musculaire (p. 1)80, t. I), j'en ajouterai quelques-unes tirées d'expériences récentes d'Herzen et de Laborde. Herzen a pu constater que dans certains cas un muscle isolé se refroidissait au moment de sa contraction et Laborde a vu, sur un lapin, soumis quelques minutes après la mort a un tétanos électrique généralisé, une baisse de la température musculaire de
7 vingtièmes de degré. Quoiqu'il en soit, dans cette théorie, le muscle serait analogue à une machine à vapeur qui brûle du charbon et produit de la force vive sous forme de travail extérieur et de chaleur; il brûle aussi du combustible (graisse? et hydrocarbonés) pour produire de la force vive (chaleur et mouvement); et, de même que dans une machine l'usure des pièces et la production d'oxyde de fer sont insignifiantes, eu égard à l'oxydation du charbon, l'usure de la substance albuminoïde dans le muscle n'est qu'accessoire et n'entre que pour une très faible part dans la production des forces vives.
Quel est maintenant, en nous plaçant à ce point de vue, le rendement de la machine humaine en travail mécanique comparativement à la quantité de chaleur produite? Le calcul en est facile en nous servant des chiffres des deux tableaux précédents.
Soit, d'abord, les huit heures de sommeil. Le seul travail mécanique accompli est le travail du cœur et des muscles inspirateurs. Le travail du cœur peut être évalué à 70 000 kilogrammètres en 24 heures, celui dos muscles inspirateurs à 13 608 kilogrammètres, ce qui donne par jour un total de 83 608 kilogrammètres, soit 85 000 en nombres ronds, et pour 8 heures 28 333 kilogrammètres, équivalant à 66 calories. Si on compare ce chiffre de 66 calories au nombre de 320 calories formées pendant le sommeil (tableau de la page 452) on voit que le cinquième à peu près de la chaleur produite a été transformé en travail mécanique. Aussi peut-on se demander si, pendant le repos, la quantité de chaleur produite ne provient pas presque exclusivement des muscles qui sont toujours actifs, comme le cœur et les muscles inspirateurs.
Dans une journée de mouvement, le rapport est à peu près le même. Aux 85 000 kilogrammètres du cœur et des muscles inspirateurs, il faut ajouter les 213 344 [20 668X8) kilogrammètres produits pendant les 8 heures de travail; on a donc, pour les 24 heures, 298 344 kilogrammètres, qui équivalent à 701 calories, et en comparant ce chiffre au chiffre total de calories produites, 3 724", 8+701*' = 4 425", 8, on voit que le sixième environ de la chaleur produite s'est transformé en mouvement (1).
Mais il est plus rationnel de comparer la quantité de chaleur formée pendant les
8 heures de travail seulement au travail mécani(jue produit et, dans ce cas, le rapport est encore plus favorable que tout à l'heure. En effet, pendant ces 8 heures, le travail produit comprend les 213 344 kilogrammètres de travail mécanique plus le tiers du travail du cœur et des muscles inspirateurs, soit 28 333 kilogrammètres. Il y a donc eu pendant ces 8 heures une production de 241 677 kilogrammètres, correspondant à 502 calories. D'autre part, le nombre de calories formées pendant ces 8 heures a été de 21 69",6 4" 592 = 28 70<",6. Si on compare ce chiffre de 2 870", 6 à 592, on voit que le quart environ de la chaleur produite s'est trans-
(I) Le chiffre 3T24<',8 représente le nombre de calories produites pendant la journée de travail ; mais il faut y ajouter, pour avoir la quantité totale de chaleur produite, les TOI calories qui se sont transformées en travail mécanique pendant les huit heures de travail.
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formé en travail mécanique et on reconnaîl immédiatement quel avantage présente, au point de vue du rendement, la machine animale sur les meilleurs machilies indusirielles.
Une autre conclusion ressort du tableau de Hirn : si on compare la période de mouvement à celle du repos, on voit que la production de forces vives (chaleur et travail mécanique) ne fait guère que doubler, tandis que la consommation d'oxygène est presque quadruplée (rapport de 30,72 à 119,84).
La quantité de chaleur ainsi produite dans la contraction musculaire suffirait pour élever la température du coi-ps humain de 1°,2 pendant le repos, de 5° à 6*» pendant le mouvement, si des causes, qui seront étudiées plus loin, n'intervenaient pour arrêter celte élévation de température. Cependant, Davy a observé une augmentation de température de 0°,2 à G",? pendant l'exercice musculaire. La privation d'exercice produit l'effet inverse; si on lie un animal de façon à empêcher ses mouvements, sa température s'abaisse.
Mais cette théorie du inmde-machinc thermique n'a pas été adoptée par tous les physiologistes. Claudius, Helmholtz, etc. ont montré en se basant sur le principe de Carnot{i), que l'organisme ne présente aucun des éléments d'une machine thermique. Si l'organisme était une machine à feu, il devrait être incapable de fournir du travail dans un milieu dont la température est égale ou supérieure à la sienne. Il est donc très possible, soit que l'intermédiaire entre les actions chimiques et le mouvement soit une autre forme que la forme chaleur, par exemple l'électricité, soit que les actions chimiques se transforment directement en mouvement sans passer par la forme chaleur : Les schémas suivants représenteraient ces diverses hypothèses :
III. Actions ctiinuques | chaleur
Chauvean qui admet aussi, contrairement à l'opinion courante, la transformation directe de l'énergie chimique en contraction musculaire ou en ce qu'il appelle vail physiologique du muscle, va même beaucoup plus loin. Pour lui, la chaleur, loin d'être l'intermédiaire entre l'énergie chimique et la contraclion, n'est que le terme final de l'évolution de l'énergie. Voici ses conclusions: Tout travail physiologique (contraction musculaire, activité nerveuse, etc.) a pour origine première l'énergie que l'animal emprunte, par ses ingesta, au monde extérieur, et pour origine directe ou immédiate la force vive développée par les réactions chimiques intérieures du tissu au sein duquel s'accomplit ce travail. On doit le considérer comme équivalent à cette énergie chimique.
Tout travail physiologique aboutit à une restitution tolale, au monde extérieur, de l'énergie que ce travail lui a empruntée. Cette restitution s'effectue intégralement sous forme d'une quantité de chaleur sensible qui représente l'équivalence exacte du travail physiologique, quand celui-ci reste tout à fait intérieur. Si le travail physiologique s'accompagne de travail mécanique extérieur, la quantité de chaleur sensible qu'il produit est diminuée dans une proportion exactement équivalente à la quantité du travail mécanique. En résumé, la chaleur n'apparaît ja-
(1) D'après le principe de Carnot (deuxième principe de la thermo-dynamique), une machine thermique ne peut fonctionner sans chute de chaleur, c'est-à-dire sans qu il passe de la chaleur d'un corps chaud à un corps froid.
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mais que comme une fin, dans la série des transformations de l'énergie ; elle affecte le caractère d'une excrétion.
Bibliographie. - E. \iu.\\\i : Obs. sur les varintio7is de tempér. du corps humain pendant le mouvement (C. rendus, t. XCII, 1881). - B. Damlewsky : Uehcv d,e \\m'meproductiun und Arljeilleistung des Menschen (A. de Pfl., t. XXX, 1883). — H. : Ji^f.
sw l'organisme humain soumis au travail musculaire (Arch. des se. phys. et uat., t. Ï885). — \V. Maucet : Sur la tempér. du corps pendant l'acte de l'ascension M. Bi.ix : Die De/euchlung der Frage, ob Wilrme bei der Muskelcontraclion sich in mechanische Arbeil umsetze (Zeitsch. f. Biol., t. XXI, 188Ô). — A. Fick : Myothermische Fragen (Wurzb. nicd. Ges., 1885). — Id. : Mechan. Unters. der \Va7-7nestarre (id.). — J. Tapie : Travail et chaleur musculaires, 1886. — Chauveau et Kaukmann : La glycose, le glycogène, la glycogénie, en rapport avec la production de la chaleur, etc. (C. rendus, t. CIII, 1886). — E. Lambling : Des origines de la chaleur et de la force chez les êtres vivants, id.. 1886. — V. Laborde : Des modifications de la température animale liées à la contraction musculaire et de leur cause (Soc. de biol., 1886). — Id. : Modif. de la tempér. liées au travail musculaire {id., 1887). — A. Herzen : L'activité musculaire et l'équivalence des forces (Rev. scicntif., 1887). — A. Sanson : Travail muscul. et ch'deur animale (id.). — Chauveau : Le travail physiologique et son équivalence (llev. scientif., 1888).
§ 3. — Répartition de la chaleur clans l'organisme.
On a vu dans les paragraphes précédents que la production de chaleur dans l'organisme est loin d'être uniforme, quelques régions, comme les muscles, produisant beaucoup de chaleur, quelques autres beaucoup moins, quelques-unes enfin, comme le tissu corné, pas du tout. L'organisme peut donc être comparé à une masse hétérogène dans laquelle se trouvent disséminés çà et là un grand nombre de foyers de chaleur d'étendue et d'intensité variables. Les tissus qui composent cette masse sont, en général, mauvais conducteurs du calorique, et l'équilibre s'établirait difficilement s'il n'y avait des dispositions particulières qui facilitent la répartition de la chaleur. C'est le sang qui joue le rôle de distributeur et de répartiteur du calorique dans l'organisme ; il s'échaufTe dans les organes qui produisent beaucoup de chaleur, comme les muscles, les glandes, le cerveau, et va transporter cette chaleur dans les autres organes qu'il échauffe en se refroidissant. Le système vasculaire représente ainsi un véritable appareil à circulation d'eau chaude dont les muscles et quelques autres organes seraient les calorifères. Cette influence du sang se voit surtout bien dans certaines parties, comme les oreilles, par exemple, qui par ellesmêmes ne produisent à peu près aucune chaleur et dont la température dépend, toutes choses égales d'ailleurs, de la quantité de sang qu'elles reçoivent.
La température du sang artériel joue donc le rôle principal dans cette répartition du calorique, et cette température est assez uniforme, tandis que celle du sang veineux varie suivant l'organe que le sang a traversé. On a vu plus haut que deux conditions essentielles influent sur la température du sang artériel ; en premier lieu la température même du sang veineux; en second lieu la vonlilalion pulmonaire. Toutes les fois qu'un ou plusieurs des foyers de chaleur de l'organisme fonctionneront plus activement, la température du sang veineux et consécutivement, celle du sang artériel augmenteront proportionnellement ; d'un autre côté, la ventilation pulmonaire refroidit le sang à son passage à travers le poumon, et comme
cette ventilation s'accroît quand s'accroît l'activité musculairo, l'augmentation detempérature du sang se trouve en partie compensée par l'augmentation du refroidissement pulmonaire.
De ce que le sang perd de la chaleur dans un organe, il ne faudrait pas en conclure que cet organe est par cela même incapable de produire de la chaleur; cela prouve simplement que sa production de chaleur est relativement faible.
La température d'un organe dépendra donc de trois conditions principales : 1° de la quantité de chaleur produite dans l'organe même; 2° de la quantité de chaleur cédée ou prise à l'organe par le sang qui le traverse ; 3» de la température des organes voisins et de leur conductibilité. Enfin, pour les organes superficiels, il faut ajouter une quatrième condition, celle de l'état physique du milieu ambiant.
§ 4. — Déperdition de chaleur par l'organisme.
Causes de la déperdition de chaleur
L'organisme produisant continuellement de nouvelles quantités de chaleur, sa température propre s'élèverait indéfiniment si une partie de cette chaleur ne disparaissait au fur et à mesure. Cette perte de chaleur se fait de plusieurs façons. La plus grande partie de la chaleur produite se perd par le rayonnement par la surface cutanée; une autre partie est employée à échauffer l'air inspiré et les aliments et les boissons que nous ingérons; enfin une dernière partie disparaît dans la vaporisation de l'eau exhalée par les surfaces pulmonaire et cutanée. Toutes ces quantités peuvent être calculées approximativement.
1" Échauffement de l'air inspiré. — Nous inspirons parjour environ 13 kilogrammes d'air à i2° en moyenne, et nous le renvoyons à la température de 31"; nous avons donc échauffé en 24 heures 13 kilogrammes d'air de 2.^° ; la capacité calorifique de l'air étant 0,26, la quantité de calories perdues par l'organisme sera del3X2i) X0,26 — S4 calories.
3" Êcliauffemcnt des aliments et des boissons. — Leur température est en moyenne de 12° ; celle des excréments et des urines est de 37°; c'est donc une quantité de \ 000 grammes environ de matières de capacité calorifique = 1 qui ont été échauffées de 23°; elles représentent une perte de l'^, 900X25 = 47 calories.
2° Êvaporation cutanée. — Cette évaporalion est, en moyenne, de 660 grammes. \ gramme d'eau, pour passer à l'état de vapeur, absorbe 0,o82 calories ; pour vaporiser 660 grammes d'eau, l'organisme perdra donc 364 unités de chaleur.
4° Èvaporation pulmonaire. — En l'évaluant à 330 grammes d'eau, son évaporalion représente une perte de 182 calories.
0° Rayon7iement par la peau. — La quantité de calories ainsi perdues est impossible à évaluer directement ; le seul moyen d'arriver indirectement à la connaître est de retrancher la somme des quantités précédentes (677) de la quantité totale de calories perdues par l'organisme = 2,500. On a ainsi 2 500 — 677:^1 823 calories.
Le tableau suivant résume les différentes causes de la déperdition de chaleur et leur valeur absolue (I) et relative (II); les chiffres expriment des calories :
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( Évaporation 31)4 | 21,7
u ^.o- ( Rayonnement m-) ^ 1^^^ ( 87,5
„ ( Evaporation 183 ( io,7
Poumons. 2GG , *^ ... ^ i i 3,5 j
/ Echaiitlement de 1 air inspire 8* '
Échauffement des iugesta ^1 ' -
I^ÔT 100,0
La seconde colonne (II), qui donne la valeur relative, montre comment se répartit une perle de 100 calories suivant les divers modes de déperdition de chaleur.
On voit par ces chiffres que près de 90 p. 100 delà chaleur produite sont éliminés par la peau ; les petits organismes perdent donc beaucoup plus de chaleur que les grands, leur surface cutanée étant plus étendue par rapport à la masse du corps, et doivent compenser celte déperdition par une production de chaleur plus intense. Aussi les petits animaux sont-ils en général plus vifs et plus actifs que les grands (i).
Les conditions qui influencent la déperdition de chaleur doivent être cherchées d'une part dans rorganisme, de l'autre dans le milieu extérieur, et pour l'homme principalement dans l'atmosphère.
Du côté de l'organisme, c'est la peau qui joue le rôle le plus important; son épiderme (mauvais conducteur) s'oppose plus ou moins, suivant son épaisseur, aux déperditions de calorique par conductibilité ; ses caractères de sécheresse ou d'humidité ont une influence encore plus grande : en eff"et, plus l'évaporation est active à sa surface, plus la perle de chaleur est considérable (2).
Enfln, il en est de môme de l'état de ses vaisseaux; quand ils sont dilatés et remplis de sang, la peau abandonne au miheu extérieur beaucoup plus de chaleur que quand ils sont rétrécis et parcourus par une faible quantité de sang (3).
L'air est mauvais conducteur de la chaleur, mais sa température et son humidité influencent directement la déperdition de calorique en favorisant ou en contrariant le rayonnement et l'évaporation. Le mouvement et l'agitation de l'air ont surtout, à ce point de vue, une très grande importance. Quand les couches d'air qui entourent immédiatement l'organisme se renouvellent continuellement, la peau perd à chaque instant du calorique par le rayonnement et par l'évaporation (en admettant, ce qui a lieu d'habitude, que la température de l'air soit inférieure à celle de l'organisme), tandis que si on maintient une couche d'air autour du corps, comme on le fait par les vêtements, le refroidissement est beaucoup plus lent ; les vêtements agissent alors comme les doubles fenêtres d'un appartement. L'eau (très bon conducteur) soustrait au contraire quand elle est à une température inférieure à celle de la peau une véritable quantité de chaleur. Aussi des températures de 18 à 20", qui paraissent chaudes dans l'air, paraissent froides dans un bain.
(1) D'Arsonval a donné le nom de coefficient de pariar/e thermique au rapport de la ctiaieur perdue par la peau et de la chaleur perdue par les poninons.
(2) On peut ranger ainsi, par ordre de conductibilité, les tissus animaux, en allant du plus au moins (Landois) : os, caillot sanguin, rate, foie, cartilages, tendons, muscles, tissu élastique, ongles et cheveux, peau privée de sang, muqueuse stomacale. Le sang conduit très bien, la peau dépourvue de sang très mal. Les tissus fibreux conduisent mieux dans la direction de leurs fibres (Greiss).
(3) Chez les espèces qui ne suent pas, comme le chien, c'est surtout par l'évaporation pulmonaire que se fait la déperdition de chaleur; quand une cause quelconque tend à augmenter la température centrale, la respiration s'accélère {pohjpnée thermique). Si on empêche cette respiration accélérée (obstacles à la respiration, muselière, chloral, etc.), la température monte (Ch. Richet^.
Ordinairement le côté droit perd plus de chaleur que le côté gauche (Kusnezow).
Bililio^SfrapIiie. — S. Lombard : E.rp. researches on the propagation of beat by conduclioninbone, etc. (Proc. Roy. Soc, t. XXXIII, 1881 et t. XXXIV, 1883). — Cii. Kusnezow : Unt. ûbcr dm Wiirmeverlusl durch die Haut, etc. (Mcd. Bote, 1883). — A. Masje : Ufit. liber die WCirmeslrahlung des memddiclien Korpers (A. de Virchow, t. CVil, 1887)
2. — Équilibre entre la production et la déperdition de la chaleur.
Régulation de la température. — Le maintien d'une température constante est une des conditions de l'activité vitale chez les animaux à sang chaud; c'est elle qui leur permet de conserver toute leur énergie fonctionnelle, quelle que soit la température du milieu ambiant, ou du moins tant que celte température ne dépasse pas, en plus ou en moins, certaines limites, et cette constance parait surtout favorable aux manifestations de l'activité nerveuse.
Pour que cet équilibre de température s'établisse, il faut de toute nécessité que l'organisme perde, en une minute par exemple, autant de chaleur qu'il en produit. Ainsi, si le corps humain produit 1,87 calorie par minute, il doit en perdre 1,87 pour que sa température moyenne reste constante; s'il en produit 2, l'équilibre s'établira encore si la perte est aussi de 2 calories par minute; seulement, dans ce cas, la température moyenne augmentera.
Deux conditions agissent donc sur cet équilibre de température, les variations dans la production de chaleur, les variations dans la déperdition.
Les variations dans la production de chaleur tiennent au plus ou moins d'activité des différents foyers de chaleur de l'organisme et en particulier des muscles, c'est-à-dire à l'intensité des phénomènes chimiques qui se passent dans les organes; les variations dans la déperdition dépendent soit de l'organisme, soit du milieu extérieur, et le système nerveux est le lien qui les rattache les unes aux autres et établit entre elles la relation nécessaire; c'est lui qui est, comme on le verra plus loin, le véritable régulateur de la chaleur animale, comme le sang en est le distributeur.
Quelles sont maintenant les causes qui peuvent augmenter ou diminuer la température moyenne du corps?
1° La température moyenne augmentera dans les cas suivants :
a) Par augmentation de la production dé chaleur, la déperdition ne changeant pas;
b) Par diminution de la déperdition, la production de chaleur ne variant pas; Cj Par augmentation de la production et diminution de la déperdition;
d) Par augmentation de la production de chaleur et augmentation insuffisante de la déperdition ;
e) Par diminution de la déperdition et diminution de la production de chaleur, si la première l'emporte sur la seconde.
2° La température moyenne diminuera dans les cas contraires.
On voit donc qu'une augmentation de production de chaleur peut coïncider :
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a) Avec une augmentation de la température moyenne, si la déperdition de chaleur ne varie pas ;
b) Avec le maintien de la température moyenne, si la déperdilion augmente ;
c) Avec un abaissement de la température moyenne, si la déperdition est 1res considérable.
De même une augmentation de la déperdition de chaleur peut coïncider : a) Avec une diminution de la température moyenne, si la production de chaleur n'augmente pas ;
6) Avec le maintien de la température moyenne, si la production de chaleur augmente ;
c) Avec une augmentation de la température moyenne, si la production de chaleur est plus considérable.
Quelques exemples feront comprendre comment se fait l'équilibration de la température. Si la température augmente, l'activité du cœur s'accroît et fait passer plus de sang par les capillaires et surtout par les capillaiies de la peau, dont les arlérioles se dilatent; il en résulte une déperdition plus grande de la chaleur par la peau dont la conductibilité est augmentée, en outre, la sueur est sécrétée en abondance et son évaporation amène aussi une perte de calorique; en même temps, les respirations ont plus d'ampleur et le sang qui traverse les capillaires des vésicules se refroidit dans les poumons; enfin la sensation de chaleur que nous éprouvons nous porle à augmenter encore la déperdition de chaleur par des vêtements légers, bons conducteurs, par des bains, etc. Quand la température baisse, les phénomènes inverses se produisent; les arlérioles cutanées se rétrécissent et ne laissent passer par la peau, surface réfrigérante par excellence de l'organisme, que le minimum de sang indispensable à son fonctionnement ; le sang reste dans les parties plus profondément situées et peu accessibles au refroidissement; nous diminuons encore la déperdition de la chaleur par des vêtements mauvais conducteurs, par réchauffement artificiel de l'air qui nous entoure; enfin, nous augmentons la production de chaleur par l'exercice musculaire et par une alimentation abondante riche en hydrocarbonés et en corps gras (1).
On peut donc, avec L. Frédéricq, distinguer dans la régulation de chaleur une régulation consciente volontaire (vêtements, chauffage, etc.) et une régulation inconsciente, automatique. Dans celte dernière, d'après le même auteur, la lutte contre le froid ne se ferait pas par un mécanisme parallèle à la lutte contre la chaleur. 1° Dans la lutte contre le froid, l'organisme augmente la production de chaleur et diminue la déperdition. V augmentation de la production de chaleur a lieu par l'auginentalion des oxydations respiratoires (animaux à sang chaud) et cette suractivité respiratoire est déterminée elle-même par le système nerveux et par l'action du froid extérieur sur les nerfs sensitil's de la peau. La diminution de la déperdition de chaleur a lieu aussi par suite de l'excitation des nerfs cutanés (jui détermine, en irritant les centres vaso-moteurs, un rétrécissement réflexe des vaisseaux de la peau et peut-être encore par une action locale du froid sur la contraction des muscles lisses des vaisseaux. 2" Dans la lutte contre la chaleur au contraire, la production de chaleur, au lieu de baisser, augmente plutôt; c'est la déperdition seule qui intervient. Celte déperdition se produit par la sécrétion de la sueur, par la dilatation des vaisseaux cutanés et par l'augmentation d'énergie de la ventilation
(1) D'après Liebermcistcr ot Iloppc, uuc soustraction subite do chaleur (comme par une douche froide par exemple) amènerait une auguionlation de température. Si on mouille le pelage d'un chien, on remarque une augmentation de température pendant tout le temps de l'évaporation ; si on empêche l'évaporation par une enveloppe de caoutchouc, il n'y a pas d'augmentation de température.
pulmonaire. Les centres sudoraux, vaso-dilataleiirs et respiratoires sont excités à la fois directement par l'accroissement de la température interne et indirectement et par action réflexe par l'irritation des nerfs périphériques.
Oiblloffrsiphie. — L. Frkdkiucq : Sur la régulation de la température chez les animaux à sanrj cliaud (Arch. de biol., t. III, 1883). — Cii. Richet : Rér/ulatlon de la cfiuleur par la respiration (Soc. de biol., 1884). — Tii. Rumi-f : Unt. Ut), die Wurmeregxdalion in der Na7-kose und im Schlaf (A. de Pfl., t. XXXIII, 1884). — Cii. Richet : Régulation de la température chez le chien (Soc. de hiol., 1887) (1).
§ o. — Influence de l'innervation.
Le système nerveux et spécialement le système nerveux vaso-moteur est le véritable régulateur de la chaleur animale. Seulement son mode d'action présente encore beaucoup d'obscurités.
L'influence des ner/îs vaso-moteurs sur la chaleur animale est démontrée par un grand nombre d'expériences dont la plus célèbre et la première en date est la section du grand sympathique au cou (Cl. Bernard). Après cette opération, on observe, en même temps qu'une dilatation vasculaire, une augmentation de température du côté de la section. La section du fdet sympathique de la glande sous-maxillaire, celle des nerfs des membres (qui contiennent des fdets vaso-moteurs), produisent le même résultat (parfois après un refroidissement temporaire dû à l'excitation produite par la section). L'excitation des nerfs vaso-moteurs, au contraire, est suivie d'un refroidissement de la partie innervée par ces fdets. Celte influence des vasomoteurs est double. D'une part, ils agissent sur la production de chaleur ; ainsi une partie dont les capillaires sont dilatés reçoit plus de sang et les combustions y sont plus actives, d'où production plus grande de chaleur; d'autre part ils agissent sur la déperdition de chaleur : ainsi quand les vaisseaux de la peau sont dilatés, les pertes de chaleur augmentent soit par rayonnement, soit par l'évaporation sudorale.
L'excitation des iwrfs scnsitifs amène en général un abaissement de température (Mantegazza, Heidenhain). Tantôt cet abaissement ne se fait sentir que localement (nerf auriculaire, nerf sciatique), et s'explique par un rétrécissement réflexe (les vaisseaux; tantôt l'abaissement porte sur la température générale de l'organisme (comme dans la douleur) et est plus difficile à interpréter. D'après Wood, l'abaissement de température observé par Mantegazza n'est pas accompagné de variations dans la pression sanguine et disparaît quand on sépare la protubérance (lu bulbe. Edgren a étudié l'influence des nerfs sur la température sous-cutanée (lapin; extrémités postérieures). Il a vu se produire une baisse plus ou moins rapide de température par les excitations sensitives (bruit, contact léger, douleur, excitation du bout central du nerf dorsal de la patte opposée). Ces efîels sont très probablement des effets vaso-moteurs réflexes.
La section de la moelle est suivie d'un abaissement de température qui augmente graduellement jusqu'à la mort, abaissement d'autant plusrapide et remontant d'autant plus haut que la moelle a été coupée plus haut (Cl. Bernard, Schiff, Brodie). Ainsi après la section dans la région dorsale l'abaissement n'a lieu que dans les
(1) A consulter : Licbcrnieister : Die Regulirung der Wurmebildung, etc. (Dent, klinik, 1839). — Ackermann : Die Wârmeregulation, etc. (Deut. Arch. fur klin. Med., 18G6). — Liebcrmcister : Zur Lehre von der Wiirmereguiirung (Arch. fiir pat. Anat., t. LU, 1871) — Scnator : Krit. ûber die Lehre von der Wdrmeregidirung (id., t. LU, 1871). — l{oehrig et Zuntz : Zur Théorie der Wiirmeregulation (Arch. de Pfluger, 1871). — Rosenthal : Zur Kenniniss der Wurmeregulirung , 1872). — Riegel : Zur Lehre von der Wiirmeregulation (Arch. de Virchow, t. LIX, 1873 et t. LXI, 1874).
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exlrémilés inférieures et le rectum. Il est probable que cet abaissement est dû à la section des lîlels vaso-moteurs contenus dans la moelle, à la dilatation consécutive des vaisseaux cutanés et à la déperdition de calorique qui en résulte, car si on empêche cette déperdition en plaçant l'animal dans une enceinte chauffée, il y a au contraire augmentation de température (Billrolh, Weber). Cependant, d'après quelques auteurs (Parinaud, Wood) il y aurait en même temps diminution des combustions dans les parties paralysées et par conséquent diminution dans la production de chaleur. La paralysie musculaire contribue aussi à l'abaissement de température. Au contraire la section entre la protubérance et le bulbe augmente la température de l'animal; d'après Wood, il y aurait dans ce cas augmentation des deux processus, de production et de déperdition de chaleur, mais du premier beaucoup plus que du second.
Les lésions du cerveau influencent aussi la température générale. D'après Charles Ricbet, Frédéricq, Aronsohn et Sachs, l'excitation des parties antérieures des hémisphères produit l'hyperlhermie et élève la température; seulement cet effet se produirait, d'après llicliet, après les lésions et les excitations superficielles de l'écorce cérébrale, tandis qu'Aronsohn et Sachs le font dépendre des parties profondes et spécialement de la partie interne du corps strié (milieu des corps striés, Ott) (1) et de la base du cerveau, et Hokaï admet même cet abaissement de température par l'excitation de l'écorce cérébrale (surtout il est vrai dans les régions postérieures).
On voit, par ces données expérimentales, que le système nerveux agit surtout par l'intermédiaire des nerfs vaso-moteurs, sur la répartition et sur la déperdition de chaleur. Agit-il directement sur la production de chaleur? Cl. Bernard croit à un effet calorifique distinct de la circulation; pour lui le grand sympathique est à la fois un nerf vaso-moteur, constricteur des vaisseaux et un nerf frigorifique, et ces deux actions seraient indépendantes l'une de l'autre; si on sectionne le sympathique au cou, après avoir lié les veines de l'oreille pour interrompre la circulation, l'augmentation de température ne s'en montre pas moins. Les nerfs vaso-dilatateurs, comme la corde du tympan, auraient une action opposée à celle des nerfs constricteurs et seraient des nerfs calorifiques; en un mot, suivant l'expression de Cl. Bernard, l'organisme vivant pourrait faire sur place du chaud ou du froid à l'aide de son système nerveux. Lesidées de Cl. Bernard ne sont pas adoptées par la plupart des physiologistes. Cependant Mosso admet encore l'existence de nerfs et de centres calorifiques spécifiques en se basant sur ses expériences sur des animaux curarisés auxquels il fait une injection sous-cutanéede strychine et chez lesquels il observe à la suite une augmentation de la température rectale. Chouppe et Pinet ont réfuté l'opinion de Mosso.
Y a-t-il maintenant dans la moelle ou dans l'encéphale, en dehors des centres vaso-moteurs proprement dits, des centres spéciaux régulateurs ou d'arrêt chargés de maintenir l'équilibre entre la production et la déperdition de chaleur ? La question est actuellement à peu près insoluble. Quelques auteurs (Tscheschichin, Naunyn, Quincke, Schreiber, Wood) ont bien admis dans la protubérance ou dans l'écorce cérébrale (Bokaï) des centres d'arrêt d'où partiraient des fibres modératrices ralentissant ou enrayant les processus thermiques, mais les expériences sont en- . core trop incomplètes pour qu'on puisse en tirer des conclusions précises et Heiden-
(f) Sawadowski, d'après ses expériences sur l'antipyrinc, admet dans le corps strié rexistcncc de deux centres thermiques, l'un, vaso-moteur pour les vaisseaux de la peau l'autre trophique, situés, le premier, à la partie antérieure, le second à la partie postérieure du ganglion.
hain, Riegel et plusieurs autres physiologistes sont arrivés à des résultats contraires.
D'après Bokaï, après Tahlation des hémisphères jusqu'au corps calleux, la température reclale monte jusqu'à 41 (lapin) ainsi qu'après la destruction de l'écorce. \j. P'rédéricq, GorinetV. Beneden ont au contiaire constaté, chez les pigeons il est vrai, que la régulation de la température se faisait de la même façon chez les pigeons privés d'hémisphères et chez les pigeons normaux (1).
En résumé, c'est par l'intermédiaire des vaso-moleurs que le système nerveux agit sur la régulation de la chaleur animale quand l'organisme est soumis aux variations de la température extérieure (chaleur ou froid) et cette intervention des vaso-moleurs se produit par action réllexe (L. Frédéricq).
Blbliograpliic. — G. Edgke.n : Bidvdgtill L&run om Tempera! itr/ôr/uial, etc. (Nord. med. .Arkiv., t. VII, 1880). — H. Wooi> : Feoer, etc. Sniithson. Iiistit., 1880. — A. Bôkai : In/l. du $i/slème nerveux cent) al sur la régulation de la température {Otvo?,i Hetilap; en hongrois; 1882). — Cn. Richet : ('onirib. aux purahjaies et anestlicsies réflexes (Arch. dephysioi., 1883). — E. Ako.nsoh.n : Der Eiitfluss des Zuckerstic/is au/' die Température?} des Korperinncrn, etc. (D. uied. Wochensch., 1884). — J. Orr : The relation of the nervous sijstem to the température of the body (Ott's Contrib. to physiol., t. VI, 1884). — E. Aronsoii.n et J. S.vciis : Ein Warmecenlrum im Grosshirn (D. med. Wochensch., 1884)
— Reinhaud : Zur Casuistik der niedrigslen subnormalen Tetnperaturen, etc. (Berl. kl. Wochsch., 1884). — Cii. Richet : Infl. dusyst. nerveux sur la calorificalion (C. rendus, t. C, 188;")). — E. Aho.n'sohn : Ein Wurmecentrum im Grosshirn (.Arch. f. Physiol., 188ô).
— E. .\ho.nsoiin et J. Sachs : Die Beziehungen des Gehirns zur Korperwarme, etc. (A. de Pfl., t. XXXVII, 1885'). — Ch. Richet : Die Beziehungen des Gehirns zur Kdrperwa'rme, etc. (id.). — J. Ott : Ein Wiirmecentrum im Cerebrurn (CbL, 18851. — E. .Ahonsohn et j. Sachs : Zur Geschichtc des sog. Wurmecentrums im Grosshirn (Cbl., 1885). — L. Frédéricq : Nervensystem und Warmeproduction (A. de Pfl., t. XXXVIII, 1885). — Racdnitz : Ueber dus thermische Centrum der Grosshimrinde (.Arch. f. Physiol., 1885). — Eui.enburg : Ueber das Wurmecentrum im Grosshirn (id.). — Christian! : Id. (id.). — L. Frédéricq : Nervensystem und Warmeproduction (A. de Pfl., t. XXXVIII, 188G). — P. Grùtz.ner : Uni. ûb. Regulirung der Kôrperwârme, etc. (D. med. Wochensch., 1885). — A. .Mosso : Einfluss des Nerveyisystems auf die thierische Te7nperatur {Phy s. Inst. Turin, 188G). — Id. : Infl. del sistema nervoso sulla temperatura animale (Arch. per le se. med., t. X, 188G).
— Ch. Richet : De l'hyper thermie consécutive aux lésions du cerveau (Soc. de biol., 1886). — G. CoRiN et van Benede.n : Rech. sur la régulation de la température chez les pigeons privés d'hémisphères cérébraux (Trav. du labor. de Frédéricq, 1885-188()). — Cnoci'PE et PiNET : Rech. cxp. sur l'élut de la tempér. pendant l'intoxication strychnique (Soc. de biol., 18871. — J. Ott : The heat-cenlre in the bra'in (Journ. of nerv. and ment. Diseases, 1887). — Ch. Richet : Nouv. /onction du bulbe rachidien ; régulation de la température par la respiration (.Arch. de physiol., 1888). — J. Sawadowski : Zur Frage liber die Localisation der wurmeregulirenden Centren im Gehirn (Cbl., 1888) {'}).
§ 6. — Des variations dans la température du corps.
1° Variations suivant les divers états de l'organisme. — a) Age. — Les ditlerences de température dues à l'âge n'atteignent pas 1°; chez le fœtus encore dans le ventre de la mère, la température prise dans le rectum est de 37", 91, et supérieure à celle du vagin ; après la naissance, elle est de 37°, 81 ; elle baisse dans les
(1) Ou a observé des températures très basses dans certaines formes d'aliénation mentale.
{2) A consulter: Chos^-at: De Vin fluence du système nerveux siirla chaleur animale, 1820. — Cl. Bernard : Rech. sur le grand sympathique (Gaz. niéd., 1854). — Tscheschichiu : Zur Lehre von der thierische Wiirme (Arch. fur Anat., 1860). — Mantegazza : Influence de la douleur sur la chaleur animale (Gaz. hebd., 18GG). — Brown-Séquard et Lombard : Expér. sur L'influence de l'irritation des nerfs de la peau sur la température des membres (Arch. de physiologie, 18G8).
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premières heures et tombe à 37"; puis, dans les dix . jours suivants, elle remonte à 37°,2 — 37«,0; d'après les recherches de llené, en général (3 fois sur 4) la température rectale chez les nouveau-nés est inférieure à la température axillaire ; la différence peut dépasser un degré (I). La température reste au même niveau jusqu'à la puberté; puis, à partir de ce moment, elle s'abaisse de nouveau jusqu'à cinquante ans, où elle atteint son minimum, 30", 9, pour remonter de nouveau dans la vieillesse. — b) Sexe. — L'influence du sexe est à peine sensible; cependant la température parait un peu plus élevée chez la femme.
2° Variations fonctionnelles. — a) Alimentation. — On admet en général que la température s'élève après les repas; mais celle influence est peu marquée, quand l'organisme se trouve en état de santé, et l'augmentation ne dépasse guère 0°,6. Les recherches de V. Vintschgau et Dietl indiquent même un abaissement de température qu'ils ont constaté sur des chiens porteurs de fistules gastriques ainsi ({ue dans le reclum, observation confii niée par Bodsajewski sur un homme gasirotomisé. Ces faits concordent avec les expériences de R. Maly qui a constaté une absorption de chaleur dans la digestion artificielle des albuminoïdes et des hydrocarbonés et expliquent le léger frisson qu'on observe quelquefois au début «le la digestion. D'autre part, l'alimentation augmente la production de chaleur, comme l'a vu d'Arsonval dans ses expériences de calorimétrie. Pendant le jeûne, on observe deux maxima, l'un le matin, l'autre dans l'après-midi. L'abaissement de température dans l'inanition a déjà été indiqué précédemment. — b) Exercice musculaire. — D'après J. Davy, la température moyenne du corps monte un peu, de f" environ (sous la langue), pendant l'exercice musculaire, surtout dans les climats chauds. — c) Le travail intellectuel augmente aussi la température comme Gley l'a constaté pour la température rectale; mais il faut se mettre à l'abri du refroidissement causé par l'immobilité. Le sommeil a peu d'influence sur la température du corps. — d) La menstruation et la grossesse (sauf dans les deux derniers mois) n'augmentent pas la température ; seulement la température du vagin et de l'utérus est un peu plus élevée que celle de l'aisselle. — c) On observe fréquemment après la mort, avant que le refroidissement cadavérique ne s'établisse, une augmentation transitoire de température ; celte augmentation paraît tenir en partie à une diminution dans la déperdition de chaleur par suite de l'arrêt de la circulation, en partie à une augmentation dans la production de chaleur (coagulation de la myosine, coagulation du sang, continuation des processus chimiques).
3° Variations par causes extérieures. — o) Variations journalières. — Le maximum de température s'observe de 5 heures à 8 heures du soir; le minimum, dans la nuit, de 2 à 6 heures du matin. — 6) Temi>cralure . La température des milieux extérieurs (air, eau, bains, applications froides ou chaudes), celle des boissons ingérées, ont une influence assez marquée sur la température du corps, tant par leur action physique que par leur action sur le système nerveux; celte influence est par conséquent assez complexe, et pour s'en rendre compte il est né-
(1) Voici, (l'aprt's Eross, les chiffres de la temprralure rectale des nouveau-nés dans les huit premiers jours ; les deux premières colonnes dounent la température au moment de l'accouchement, I, et au bout d'une heure, Il (moyennes sur 100 enfants) :
1" jour.
1' jour.
3' j(vir.
i" jour.
r>' jour.
jour.
7" jour.
8« jour.
cessaire de l'analyser d'après les données indiquées plus haut. Mais cette question est plutôt du ressort de l'bygiène. — c) Climat. — En été, la température du corps est un peu plus élevée qu'en hiver (de 0°,l à 0°,2). J. Davy dans le passage d'un climat chaud ù un climat tempéré (différence de 11°, 11) a observé une diminution de température. Brown-Séquard a constaté des faits analogues. — d) Substances toxiques. — Les aneslhésiques, l'alcool, la digitale, le curare, la quinine, la morphine, l'aconitine, l'arsenic, etc., déterminent un abaissement de température, la strychnine, la nicotine, la picrotoxine,la vératrine, la laudanine, une augmentation.
4" Variations de la température périphérique. — La température superficielle de l'enfant est un peu plus basse que celle de l'adulte; elle est de 2o à 28", température à laquelle un adulte aurait une sensation de froid (Kûnkel). Le minimum de la température périphérique (main fermée; Rohmer) tombe entre 9 et 10 heures du matin, le maximum après le repas de midi; elle baisse ensuite de 1 heure à 3 et atteint son second minimum au bout de 2 cà 3 heures; puis elle re monte vite de 6 à 8 heures du soir et redescend lentement pendant la nuit Elle s'abaisse par l'élévation des bras, monte quand on abaisse la main.
Bibliographie. — C. Sommer : Ueber die Karj^ertcmperalur der Xeuffebornen (D. met!. Wocheusch., 1880). — H. Pi.nkerton : Obs. on i/ie temper. of Ihe lieallliy kuman body in varions cUmates (Journ. of auat., t. XV, 1880). — A. Box.nai. : Rech. exp. sur la chaleur de V homme pendant le mouvement (C. rendus, t. XCI, 1880). — E. Villaiu : O^se?*. sulla variazione di temperalura del corpo umano prodotta dal movimcnto (Nuov. Cimento, t. VIII, 1880). — CiiK. SiiiLER : Some further obs. on heat dijspnoea (Journ. of physiol., 1880). — A. HoGYES : Die Wirkunr/ ciniger Allcaloïde auf die Korperlemperalur (.\rch. f. exp. Pal., t. XIV, 1881). — G. Valextin : Beitr. zur Ketitniss des Winterschlaf'es der Murmeltkiere (Molesch. Uut., t. XII, 1881). — H. Qi ixcke : Ueber die WUrmererjulation heim. Murmelthier (Arch. f. exp. Pat., t. XV, 1881). — A. Horvatu : Einfl. versch. Tcm-
■ per. auf die Winterschlùfer (Wurzb. Verhaudl., t. XV. 1881). — H. Arxtz : Ueber den Einfluss des Chinins auf Wâ7'7neabgabe, etc. (A. de Pfl., t. XXXI, 1883) — E. Gley : iJe rinfliienee du travail intellecluel sur la température générale (Soc. de biol., 1884). — K. RoDSAJEWSKi : Der Einfluss der Nahrungsaufnatime auf die tagliclien Temperaturschvoankungen des Kôrpers, etc. (Peterb. med. Wochsch., 1885). — Cii. Richet : Infl. de la cocaïne et du chloroforme sur la production de chaleur (Soc. de biol., 1885). — Ch. Riciiet : Infl. de la fréquence de la respiration sur la pro'luction de chaleur chez le chien (Soc. de biol., 1880). — Lauder Druxton et Ta. Cash : Temperaturerniedrigende Wirkung des Morphins auf Tauben (Chl., 188G). — J. Erôss : Uni. icb. die normalcn Temperaturverlinllnisse der Neugeborenen in den ersten 8 Lebenstagen (Jahrb. f. Kindcrheilk., t. XXIV, 1886) (1).
Bibliographie ç«Miérale. — Cii. Riciiet et P. Roxdeau : Des phén. de la mort par le froid chez les mammifères [C. rendus, t. XCV, 1882). — D'Arsoxval: liech. de calorimétrie animale (Soc.de biol., 1884). — R.de Latour : De la chaleur anitnale, ISSâ. — P. Redard: Traité de tliermométrie médicale., 1885. — E. Sciiwartz : Beitr. zur Physiol. und Pat. der peripher. Korpcrtemper. (D. Arch. f. kl. Med., t. XXXVIII, 1886). — P. Laxglois : Contrib, à Vét. de la calorimétrie chez Vhomme (Journ. de l'Auat., 1887). — Id. : Beitrag zum Studium der directen Calorimétrie beim Menschen (Cbl. f. Physiol., 1887). — Cii. RiCHET : Leçons sur la chaleur animale (Rev. scientifique, 1887) (2).
(1) A consulter : V. Barcnsprung : Uni. ûb. die Temperaturverhàllnisse im Fœtus und erwachsenen Menschen (Mùller"s Arch., 1851-1852). — Urowii-St'quard : Rech. sur l'influence des changements de climat sur la température animale (Journ. de la physiol., 1859). — Jilrgeuscn : Ueber den typischen Gang der Tagesivarme des gesunden Menschen (Deut. .Arch. fur kliu. Med., 1867).
(2) A consulter : Lavoisier et Laplacc : Mém. sur la chaleur (Mém. de l'Acad. des se, 1780). — Legallois : Sur la chaleur animale (OEuvres). — J. Davy : Obs. sur la température animale (Ann. de chim. et de phys., 1823, 1826, 18i5). — Dulong : Delà chaleur animale (Journ. deMagendie, 1823). — Becquerel et Breschet : Mém. sur la chaleur animale {A.nn. des se. uat., 1835). — Gavarret : De la chaleur produite par les êtres vivants, 1855. — Cl. Bernard : Leçons sur la chaleur animale, 1876. — D'Arsonval : Rech. sur ta chaleur animale (Tray. dulabor. de Marey, 1878-1879.
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DEUXIÈME SECTION
PRODUCTION D'ÉLECTRICITÉ — ÉLECTRICITÉ ANIMALE
Le corps humain n'a pas en général le même état électrique que l'atmosphère et que les corps environnants, mais habituellement l'équiHbre entre notre corps et les corps ambiants s'établit sans phénomènes apparents, à moins qu'on ne prenne la précaution de l'isoler. L'électricité de l'homme est la plupart du temps positive, celle de la femme est souvent négative (Ahrens). Chez certaines personnes, le dégagement d'électricité libre est assez intense pour déterminer la production detincelles, spécialement quand l'atmosphère est très sèche et par conséquent conduit mal l'électricité. Ces phénomènes se présentent assez fréquemment dans certaines parties de l'Amérique, et Carpenter en cite quelques exernples curieux. Le plus célèbre est celui de la femme électrique d'Orfort (États- Unis), observé par le D"" W. Hosford en 1837 (1). Dans ces cas, la production d'électricité paraît tout extérieure et due au frottement des vêtements sur une peau très sèche. On sait que des phénomènes analogues se produisent assez souvent chez le chat.
Les courants électriques qui se produisent dans les muscles et dans les nerfs ont été étudiés tome I, page 588, 603, 651. Les courants cutanés ont été étudiés dans les mêmes paragraphes, les courants glandulaires, page 502. Un fait à mentionner, d'après Vasali-Eandi, c'est que l'urine fraîchement émise est électrisée négativement.
Poissons électriques. — Certains poissons (torpille, gymnote, malaptérure, elc.) ont la propriété de produire de l'électricité sous forme de décharges qui déterminent sur les organismes vivants une forte commotion. Cette électricité est engendrée dans des organes particuliers, organes électriques, dont la situation varie suivant l'espèce animale. Ces organes électriques ne sont très probablement que des muscles modifiés dans lesquels la substance contractile s'est atrophiée pour laisser la place aux plaques nerveuses terminales, de façon que les actions chimiques s'y transforment en élecliicité au lieu de s'y transformer en mouvement- Marey a du reste montré les nombreuses analogies physiologiques de la contraction musculaire et de ladécharge électrique. Ces décharges électriques peuvent être volontaires ou réflexes et peuvent aussi être déterminées par l'excitation directe du nerf de l'organe électrique.
Bibliug^raphie. — Stein : Cbl. f. Nervenheilk., 1880. — D'Ahsonval : Sur les causes des courants électriques d'origine animale (Soc. de biol., 188,")). — Cii. Fkrk : Note sur
des modifications de la tension dlectrique dans le corps humain (Soc. de biol., 1888).
R. YiGOLROux : L'électricité du corps humain (id.). — D'Arsoinval : /{em. à propos de la production d'électricité chez l'homme (id.).
(1) Féré a communiqué récemment un cas analogue à la Société de biologie.
BeaUiNIs. — Physiologie, 3o édition.
AUDITION
La sensation auditive est une sensation spéciale qui reconnaît pour cause une excitation des nerfs auditifs par la vibration des corps sonores. L'étude
des vibrations sonores et de leur transmission a été faite au début du chapitre de la physiologie de la voix ; nous aurons donc à étudier : 1° la transmission des vibrations sonores depuis les parties extérieures de l'oreille jusqu'au nerf auditif; 2" la sensation auditive proprement dite.
Au point de vue physiologique, l'appareil auditif peut être représenté schématiquenient de la façon suivante (fig. 474). En allant de l'extérieur à l'intérieur, on trouve 1° Voreille externe (A) formée par le pavillon de l'oreille (1) et le conduit auditif externe (2) ; 2° Voreille moyenne (B) constituée par une cavité remplie d'air, caisse du tympan (3), communiquant avec l'air extérieur par la trompe d'Eustache (o) et pourvue d'une cavité accessoire, cellules mastoïdiennes (6); la caissédu tympan est séparée du conduit auditif par une membrane, membrane du tympan (4}, et des cavités de l'oreille interne par la membrane
(*) A, oreille externe. — B, oreille moyenne. - C, oreille interne. — 1, pavillon de l'oreille. — 2, conduit auditif externe. — 3, caisse du tympan. — 4, membrane du tympan. — 5, trompe d'Eustache. — 6, cellules mastoïdiennes. — 7, marteau. — 8, enclume. — 9, étrier. — 10, fenêtre ronde. — 11, fenêtre ovale. — 12, vestibule. — 13, limaçon. — 14, rampe tympauique. — 13, rampe vestibulaire. — 16, canal demi-circulaire.
Fig. 474. — Schéma de l'appareil auditif (*).
delà fenêtre ronde {\0) el par un osselet, Vétrier{9) enchâssé dans une seconde ouverture, fenêtre ovale (1 1) ; deux osselets, le marteau (7) et Yenclume (8), rattacben t la membrane du tympan à l'élrier; 3° Voreille interne (C) ou labyrinthe est coniplèlemeiit remplie par un liquide et comprend le vestibule (12), les canaux dernicirmlaires (16) et le limaçon (13) avec ses deux rampes, rampe tympanique (14) aboutissant Cl la fenêtre ronde et rampe vestibiilaire (15). C'est sur les membranes de ces ditlerentes parties du labyrinlbe que se distribuent les terminaisons péripbériques du nerf auditif.
L'ensemble de ces organes constitue un petit appareil susceptible d'éprouver des vibrations moléculaires et des vibrations d'ensemble sous l'influence des oscillations des corps sonores.
Le son propre de l'oreille, d'après Helmhollz, serait le si correspondant à 244 vibrations; c'est le son qu'on obtient par la percussion de l'apopbyse mastoïde (1).
§ 1. — TranîiinUsiou de» vibrations sonores jusqu'au nerf auditif.
1. — Transmission des vibrations sonores dans roreille externe.
Les vibrations sonores arrivent en premier lieu au pavillon de roreille. Une partie de ces ondes sonores est réfléchie vers l'extérieur; une autre partie subit une série de réflexions qui les dirigent vers le conduit auditif; presque toutes celles qui arrivent dans la conque sont réfléchies contre la face interne du Iragus et renvoyées dans le conduit auditif; la conque agit comme un miroir concave qui concentrerait les ondes sonores. L'orientation même de la conque el du pavillon fait que, suivant la direction, une partie plus ou moins considérable des ondes sonores pénètre dans le conduit auditif, ce qui nous permet de juger de l'intensité et de la direction du son.
L'agrandissement delà conque par la contraction des muscles du tragusetde l'antitragus fait entrer dansleconduitauditif une plus grande quanlilé d'ondes sonores; son rétrécissement parles muscles de l'hélix produit l'effet inverse. Les replis du pavillon peuvent encore guider le son vers la conque, comme il est guidé par des gouttières demi-circulaires ou par les intersections de certaines voûtes (salle de l'Observatoire de Paris). Si on supprime les inégalités du pavillon en remplissant ses cavités par une masse molle (cire et huile), tout en laissant libre l'orifice externe du conduit auditif, l'intensité des sons est affaiblie et il devient plus difficile déjuger de leur direction (Schneider).
Pour que les ondes sonores puissent pénétrer par réflexion jusque dans le conduit auditif externe, il faut que le corps vibrant ou la surface réflécbissante quelconque qui renvoie ses vibrations à l'oreille soient situés dans une certaine position par rapport au pavillon. C'est ce que fait comprendre la figure 47.j qui représente scbématiquement une coupe horizontale de la tête au niveau de l'oreille externe.
On voit, par exemple, que les vibrations parties d'un corps situé en E ne pour-
(1) Si on souffle dans le conduit auditif d'un sujet d'ouïe normale, on entend uu son dont la hauteur se rapproche de Vut2, tandis que le sujet entend un son plus grave On entend le même son sur le cadavre. Si on soufQe par la trompe dans l'oreille moyenne on auscultant le conduit auditif, ou si ou ausculte l'oreille moyenne par un tube iiitroduiL daos la trompe en soufflant dans le conduit auditif, on entend le même son grave (Lucai^
ront arriver dans le conduit, à moins que ces vibrations ne soient réfléchies d'aljord par une autre surface dans une direction donnée. Si nous représentons par les lignes a et b les rayons sonores extrêmes qui puissent pénétrer dans le conduit auditif, Taiigle intercepté par ces lignes pourra être appelé champ auditif, par comparaison avec le champ visuel. Cet angle variera évidemment suivant que la coupe de l'oreille externe sera verticale ou transversale, suivant que la coupe horizontale sera faite à telle ou telle hauteur; le champ auditif variera en outre suivant les différences individuelles. L'ensemble des rayons sonores susceptibles de pénétrer ainsi par réflexion dans le conduit auditif formera donc un faisceau sonore dont la lorme sera déterminée par la forme même delà conque et du Iragus, absolument romme la pupille détermine la forme du faisceau lumineux qui pénètre dans l'œil. Parmi ces rayons sonores, il en est qui arrivent jusqu'à la membrane du tympan
Fig. 475. — Coupe horizontale de la tète au nioeau du conduit auditif externe.
sans éprouver de réflexion préalable [{). Si on mène (fig. 47o), par les centres 0 des orifices des deux conduits auditifs, une ligne AB, on a ce qu'on peut appeler Vaxe auditif; les rayons sonores qui suivent cet axe auditif arrivent directement jusqu'au tympan. Les lignes extrêmes du faisceau sonore, a, b, coupent cet axe auditif en dehors du point 0 et à des distances variables. On peut appeler ligne auditive DO la ligne menée du corps sonore D au centre 0, et angle auditif V angle DOB que fait la ligne auditive avec l'axe auditif. On a ainsi un moyen de déterminer rigoureusement, dans les expériences physiologiques ou pathologiques, la position du corps sonore et la direction des vibrations. Plus la ligne auditive se rapproche de Taxe auditif, plus l'angle auditif diminue, plus les sons sont perçus avec netteté, les vibrations ne perdant pas de leur amplitude dans une série de réflexions successives.
D'après quelques auteurs, ce rôle de réflecteur attribué au pavillon serait tout à fait secondaire, et il servirait plutôt à. transmettre les vibrations aux parois osseuses du conduit auditif (2).
Dans le conduit auditif externe, les ondes sonores subissent une série de réflexions qui les conduisent jusqu'au fond sur la membrane du tympan. Grâce à l'obliquité
(1) D'après certains auteurs, tous les rayons subiraient au moins une réflexion préalable avant de pénétrer jusqu'au tympan.
(2) Tous les tissus n'ont pas la même conductibilité pour le son. On peut les classerr niusi en allant des meilleurs conducteurs aux plus mauvais : os, tissus conncctifs, carti-lages, muscles, glandes, cerveau (Kessel). D'Arsonval a présenté à la Société debioIogie< un appareil destiné à mesurer la conductibilité des tissus pour le son (téléphone et bobine» d'induction avec un diapason).
de celle membrane et à sa courbure, la plupart de ces ondes viennent la frapper presque perpendiculairement.
Une partie des ondes sonores qui arrivent au conduit auditif sont réfléchies par la membrane du tympan et renvoyées à l'extérieur ; celle réflexion est d'autant plus forte que la membrane est plus tendue et plus oblique (1).
Bibllog^raphie. - A. Gardiner-Brown : Aurai notes (Lancct, 1881). — J. Kessel : Ueber die Funclio7i der Ohrmuschel bel der Raumwahrnemungen (Arcli. f. Ohrcuheiik, t. XvH, 1882). — Id. : Veber die Verschiedenheil der Intensital ciiics Unear errcgten Schallcs, etc. (id., t. XVIII, 1882). — Id. : Ueber dus Huren von Tdaen und Gerauschen (id.) — Luc^ : Vebei' die Resonanz der lufthaliigen Ruume des Gehôrorguns (Arch. f. Physiol., 1883).
2. — Transmission des vibrations sonores dans l'oreille moyenne.
L'oreille moyenne est constituée essentiellement par une cavité dont les parois sont invariables, à l'exception de la membrane du tympan, de la membrane de la fenêtre ronde et de l'appareil qui obture la fenêtre ovale. Cette cavité communique avec l'air extérieur par la trompe (VEusiache, dont la partie cartilagineuse, habituellement fermée, forme une espèce de soupape qui peut s'ouvrir, tantôt de dehors en dedans pour laisser passer l'air extérieur dans la caisse, tantôt de dedans en dehors quand la pression de l'air augmente dans la caisse. Chaque mouvement de déglutition (et il s'en produit à chaque instant pour avaler la sahve) ouvre la trompe et maintient l'air de la caisse en équihbre de pression avec l'air extérieur ; la tension de la membrane du tympan reste par suite indépendante des variations de la pression atmosphérique, à moins que ces variations ne se fassent trop brusquement ou dans des limites trop étendues (cloche à plongeur, ascensions aérostatiques). Quand la trompe d'Eustache s'obhtère, l'audition se trouble €t s'affaiblit (2).
La membrane du trjmpan est susceptible de vibrer sous l'influence des vibrations de l'air du conduil auditif. L'existence de ces vibrations a été démontrée expérimentalement; Polilzer a pu enregistrer directement les vibrations de la columdle (os tympanique) du canard (3), et Mach et Kessel, à l'aide d'un appareil particulier el
(1) Les variations de pression do l'air du conduit auditif externe influencent la sensibilité de l'ouïe. Les bruits sont affaiblis par raugmeutation de pression, augmentés par une diminution (Kessel).
(2) On a supposé, sans preuves suffisantes, que la trompe servait surtout à entendre sa propre voix. On a remarqué, il est vrai, que nous entendons notre voix avec plus d'intensité quand la trompe est ouverte, à cause du renforcement des vibrations du tympan, mais il en résulte une résonnance désagréable qui peut devenir très gênante comme dans les cas pathologiques où la trompe reste constanuneut béante. — La pression nécessaire pour ouvrir la trompe doit être plus forte de dehors en dedans ou du coté du pharynx (200 niill. de mercure) que de dedans en dehors ou du côté do la caisse (20 à 40 millim.). — Rudinger a soutenu, et quelques autres auteurs après lui, que la troaipc était toujours béante. Elle se dilaterait seulement au moment de la déglutition ; elle se fermerait au contraire d'après Cleland. Les procédés graphiques ont prouvé que ces opinions sont erronées (Gcllé). — Les cellules mmtoïdiennes ne représentent pas un appareil de résonsance : elles servent plutôt à agrandir la cavité tympanique de façon à éviter les variations de tension trop brusques de l'air de la caisse.
(3) Ces vibrations ont été étudiées par Polilzer à l'aide d'un appareil, le tympanographe. Un fil de verre fin ou un fétu de paille de riz est fixe à la membrane du tympan (ou à un des osselets) et inscrit sur un cylindre tournant les vibrations déterminées par un son produit par une soufflerie.
i'O LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
par la méthode stroboscopiqiie, ont pu observer chez l'homme les vibrations de la membrane du Ijnipan. Ces vibrations se produisent pour tous les sons compris dans l'intervalle des sons perceptibles, et le tympan s'écarte sous ce rapport des membranes ordinaires qui, n'entrent en vibration que pour un son déterminé d'accord avec leur son propre ou un multiple de ce son. D'une manière générale, elle entre plus facilement en vibration pour les sons aigus que pour les sons graves ; mais ce qui joue sous ce rapport le rôle le plus important, ce sont : 1" la disposition anatoinique; 2° les différences de tension de cette membrane.
La membrane du tympan est non seulement fixée au cercle tympanique, mais elle adhère au manche du marteau, dont elle suit les mouvements; il y a là une disposition anatomique qui, en augmentant les obstacles, aiTaiblit les vibrations par influence, et relativement d'autant plus que ces vibrations se rapprochent des vibrations propres de la membrane. Il en est de même pour les vibrations consécutives qui, sans cela, prolongeraient le son (1).
La tension de la membrane du tympan peut varier par deux ordres de causes : 1° par les différences de pression de l'air de la caisse et de l'air extérieur; cette cause n'agit qu'accidentellement (expirations forcées, etc.), ou à l'état pathologique; 2° par l'action musculaire; c'est le muscle du marteau qui est le tenseur du tympan; par sa contraction il tire en dedans le manche du marteau et tend la membrane qui suit le mouvement de l'os. La contraction du muscle du marteau est volontaire chez quelques individus, mais habituellement elle est inconsciente et réflexe, à moins qu'elle ne s'associe à une contraction énergique des muscles, masticateurs, dont elle constitue un phénomène accessoire. Celte contraction s'accompagne d'une crépitation de cause douteuse (2). D'après Hensen, celte contraction ne se fait qu'au début du son et cesse immédiatement même quand le son continue; ce serait donc une simple secousse musculaire. Cependant, d'après les expériences d'un de ses élèves, Bockendahl, celle contraction persisterait dans les sons continus. La grandeur de la contraction augmente avec la hauteur et l'intensité du son. Quand la contraction du muscle du marteau cesse ou diminue, la membrane revient à sa position d'équilibre par son élasticité propre et par celle de la chaîne des osselets. L'action du muscle de l'élrier est trop hypothétique pour y insister (3).
Les variations de tension de la membrane du tympan agissent de deux façons : i" elles font varier le son propre de la membrane, de façon que celle-ci entre plus facilement en vibrations pour un son d'une hauteur donnée ; elle se lend dans les sons aigus, se détend dans les sons graves ; elle représente donc, à ce point de vue^ un véritable appareil d'accommodation ; 2" celte membrane agit comme étouffoir ou comme sourdine. A mesure que sa tension augmente, elle alfaiblit l'intensité des vibrations, surtout pour les sons graves. En galvanisant le trijumeau dans le crâne
(1) D'après Kœnig et Wolff, le son propre de la membrane du tyinpau serait très faible et répondrait à nn*'>. D'après l'^ick au contraire elle n'aurait pas de sou propre. 11 a trouvé la uièaie absence de son propre pour des appareils artificiels construits sur le modèle de la membrane du tympan (tonaulographes). Ces appareils ne favorisent aucune hauteur de son; frappés, ils donnent un sou composé de tous les sous partiels harmoniques ou inharmoniques possibles.
(2) On a attribué cette crépitation à la tension brusque du tympan; mais cette tension, qu'on peut produire facilement en se bouchant le nez et eu faisaut une forte expiration (recherche de Valsalva), détermine un bruit sourd bien différent de c^tte crépitation. D'après quelques auteurs, elle serait plutôt due à l'ouverture subite de la trompe d'Eustache par la contraction simultanée du péristaphylin externe.
(3) D'après Politzer, il serait antagoniste du muscle du marteau. Pour Lucae, il se contracterait dans les sons non musicaux élevés.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. ^^'^^ chez le chien, Polifzera vu que les vibrations du lympan diminuaient d'amplitudft tant que le muscle du marteau restait contracté. En outre, grâce à 1 action de ce muscle, les vibrations du lympan s'arrêtent de suite après la cessation des vibralions de l'air extérieur.
Transmission des vibrations de la membrane du tympan au labyrinthe. — Les vibrations du tympan se transmettent d'une part a. l'air de la caisse, de l'autre aux osselets de l'ouïe, et par ces deux voies au liquide du labyrinthe.
a) La transmission par l'air de la caisse est incontestable; mais c'est la voie la moins importante. L'air de la caisse entre en vibrations, et ces vibrations se transmettent à la membrane de la fenêtre ronde et par elle au limaçon. Cette transmission n'a aucune importance pour l'audition.
b] La transmission par la chaîne des osselets est de beaucoup la plus importante. Ces osselets, qui forment de la membrane du tympan à la fenêtre ovale une chaîne continue, articulée et angulaire, vibrent comme un tout à cause de la petitesse des parties, et ces vibrations, comme celles du tympan, ne peuvent être que transversales. Les inflexions de cette chaîne des osselets, ses articulations, le passage subit des parties dures à des parties molles, la gaine muqueuse qui enveloppe les osselets, sont autant de conditions anatomiques qui doivent diminuer la facilité de transmission des vibrations dans l'intérieur de la chaîne des osselets, sans entraver leur vibration totale. En outre, ces osselets ont une certaine mobilité les uns sur les autres, et, comme pour le lympan, l'action musculaire peut augmenter ou diminuer la tension et la rigidité de ce petit système vibrant.
Les vibrations de la membrane du tynjpan se transmeltent au manche du marteau et par cet os aux autres osselets de la façon suivante : toutes les fois que le manche du marteau se porte en dedans (fig. 476), la branche de l'enclume en fait autant et pousse l'étrier dans la fenêtre ovale ; donc à chaque mouvement en dedans du tympan correspond un véritable coup de piston de l'étrier qui pi-esse sur le hquide du vestibule, et chaque oscillalion de la membrane amène un mouvement de va-et-vient de l'étrier dans la fenêtre ovale. Il est possible que le muscle de l'étrier serve à diminuer l'amplitude de l'excursion des mouvements de l'étrier dans la fenêtre ovale.
A cause de la plus faible longueur de la longue branche de l'enclume, la vitesse du mouvement et l'excursion de l'extrémité de cette branche sont plus petites que celles de l'extrémité du manche du marteau ; aussi l'excursion des mouvements de cette branche de l'enclume est moitié plus faible ,,■ ,
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que celle du manche du marteau, et celle des mouvements f/„ tympan et ossede l'étrier moitié plus faible que celle des mouvements de tels de l'ouïe (*). l'enclume. En outre les mouvements en dedans de la membrane du tympan et des osselets sont beaucoup plus limités que les mouvements en dehors. Mais ce qui se perd en vitesse pour les osselets de l'ouïe est regagné
(*) aa, tympan. — b, marteau. — c, enclume. — d, étrier.
en force. En effet, soit (fig. 477) M le marteau, E l'enclume, les trois points, A, la courte branche de l'enclume, R sa longue branche, etP manche du marteau, sont sur une môme ligne et peuvent être considérés comme formant un levier du deuxième genre, ayant son point d'appui en A, sa puissance en P, sa résistance en R à
rétrier; la longueur du bras de levier de la puissance est de 9 millimètres environ, celle du bras de levier de la résistance de 6 millimètres; la force avec laquelle la branche de l'enclume pressera sur l'étrier sera égale à 1,5, la puissance P étant égale à l'unité (1).
Bibliof raphie. — Kûpper : Ueber Pulsafionen (un Tvommelfell (Arch. f. Ohrenheilk. t. XV, 1880). — Fr. Bezold : Exp. Unt. ûber den SclialLlei lungsapparat des menschlichcn Ohres (id., t. XVI, 1880). — A. Bockendaiii. : Ueber die Bewegungen des M. tensor iympani, etc. (id.). — M. Burnett : Objective Wahr7ieh)nu)ig von Tonen im O/ir in Folge von wiUkuriicJier Contraction der Tubenmuskeln (Zeitsch. f. Ohreuheilk., t. IV, 1880). — E. Berthold : Exp. Uni. iib. den Einfliiss der Nerven der Paukenhdhle, etc. (Zeitsch. f . Ohreuheilk., t. X, 1881). — M. Crombie : On t/ie mcmbrana tgmpani (Jonrn. of anat., t. XVII, 1883). — A. FiCK : Betracht. Uber den Mechanismus des Paukenfelles (Wurzbmed. Ges., t. XX, 1880). — Pollak : Uebsr die Function des Musculus tensor tympani (Wien. mcd. J.ihrb., 1880). — D'Aksonval : Sur un appareil desliiié à mesurer la conductibilité des tissus vivants pour le so7i (Soc. de biol., 1886) (2).
(1) Politzcr a enregistré à l'aide de son lympanographe les vibrations des osselets. Des expériences analogues ont été faites par Henscn, V. Bezold, Bockendahl, etc.
(2) A consuller : Savart : Rech. sur les usages de la membrane du tympan (Journ. de
(*) M, marteau. — E, enclume. — A, courte branche de renclume. — R, longue branche de l'enclume. — P, manche du marteau. — AB, axe des mouvements des osselets.
Fig. 477. — Mouvements du marteau et de l'enclume (').
3. — Transmission des vibrations sonores dans l'oreille interne.
Les vibrations sonores peuvent arriver à l'eau du labyrinthe par trois voies difTérentes : 1° par les parois osseuses du labyrinthe; 2" par l'air de la caisse et la fenêtre ronde; 3« par l'étrier et la fenêtre ovale; ce dernier mode est le mode de transmission ordinaire.
i° Transmission par les parois osseuses du labyrinthe. — Ce mode de transmission a lieu dans plusieurs cas : quand le corps vibrant (exemple, une montre) est place directement en contact avec les parois du crâne. C'est encore ce qui a lieu quand on entend sa propre voix ; dans ce cas, les vibrations de l'air de la bouche et des fosses nasales se transmettent aux parois du crâne ; la transmission des vibrations suit alors une marche inverse de celle qui a lieu à l'état normal, et une certaine partie des vibrations se perd par le conduit auditif; si on se bouche les oreilles, on entend mieux sa propre voix. Si on fait vibrer un diapason et qu'on tienne sa lige entre les dents, il arrive un moment où les sons sont trop faibles et ne sont plus entendus par l'oreille; qu'on se bouche alors les oreilles, les sons s'entendent de nouveau. Cette transmission est moins favorable que la transmission ordinaire. Si on tient un diapason entre les dents jusqu'à ce qu'on n'entende plus de son et qu'on le retire rapidement pour le placer devant l'oreille, on l'entend distinctement (Ruine). Cependant, d'après Haut, cette infériorité ne serait qu'apparente et due au mode défectueux d'application sur les parois du crâne. C'est sur ce mode de transmission que sont fondés un certain nombre d'instruments {audiphone, dcntiphone, ost(^ophones, phoniphores), usités dans certains cas de surdité, quand la surdité tient à une lésion de l'oreille moyenne.
Quand ces vibrations osseuses du labyrinthe sont produites par des mouvements des parties avoisinantes, pulsations artérielles, secousses musculaires, etc., elles donnent lieu à des sensations auditives particulières (bruissements, bourdonnements, sifflements, etc.) auxquelles on a donné le nom de sensations cntotiques.
2° Transmission parla membrane de la fenêtre ronde. — Polilzer a constaté expérimentalement, en ajustant un petit manomètre au labyrinthe, que les variations de pression de l'air du conduit auditif et de la caisse amenaient des variations de pression correspondantes dans le labyrinthe. Il peut donc y avoir transmission des vibrations par l'air de la caisse à la membrane de la fenêtre ronde, et par cette membrane au liquide du labyrinthe; mais ce mode de transmission est tout à fait secondaire. V. Bezold a constaté aussi que la membrane de la fenêtre ronde se meut dans les variations de pression de l'air de la caisse aussi bien quand l'action de la fenêtre ovale est annihilée que quand la fenêtre ovale est intacte et dans ses conditions normales.
3° Transmission par la chaîne des osselets. — Toutes les fois que l'étrier s'enfonce dans la fenêtre ovale, la pression augmente dans le labyrinthe, et comme la seule partie mobile de la paroi du labyrinthe est la membrane de la fenêtre ronde, cette ■membrane se bombe du côté de la caisse, comme on peut s'en assurer sur le cadavre. Grâce à celte disposition, le liquide du labyrinthe subit des oscillations isochrones aux oscillations de l'étrier, oscillations qui se transmettent aux terminaisons des nerfs auditifs.
Magendie, 1824). — Bonuafont : Mcm. sur Vanat. et la physioL des osselets de Voreille 1859. — Politzcr : Beitr. zur Physiol. des Ge/iororgans (\Vien. Sitzuugsber., 1861). — Helmholtz : Ueber die Mechanik der Gehôrknochelchen (A. de Pfl., t. I, 1868). — GcUé : Ét. des mouvements du tympan par la méthode graphique, 1878.
Dans le limaçon, les vibrations doivent marcher de la base au sommet dans la rampe veslibulaire, redescendre du sommet à la base dans la rampe lympanique, cil elles arrivent sur la membrane de la fenêtre ronde; là elles se réfléchissent en sens inverse, et comme il survient successivement de nouvelles ondes par la fenêtre ovale et de nouvelles réflexions par la membrane de la fenêlre ronde, il en résulte des vibrations stationnaires comme celles d'une corde fixée par les deux bouts, et par suite des vibrations correspondantes dans la rampe moyenne qui contient l'or^^ane de Corti et les terminaisons du nerf du limaçon.
Les coups de piston de l'étrier ne déterminent pas seulement la production d'une ondulation dans le limaçon. Dans le vestibule s'ouvrent en outre les cinq orifices des conduits demi-circulaires. Une partie de l'ondulation se partage donc en cinq branches ou courants qui s'engagent dans ces canaux; si ceux-ci avaient le même diamètre à leurs deux orifices, les vibrations marchant en sens inverse s'annuleraient, mais en réalité il n'en est rien, et on est encore réduit à des hypothèses sur le rôle des canaux semi-circulaires (Voir : Centres nerveux).
Bibliog^rnpliie. — G. Moos et H. Steinbrugge : Ueber Nervenalrophie in der ersten Schjieckenwindung (Zeitsch. f. Ohrenheilk., t. X, l88(t). — A. Luc.e : Die bei Schwe» hôrigen zu beobachtende gute Percpplion der tie/'eren musicalischen Tône, etc. (Arch. f. Ohrenheilk., t. XV, 188u). — Hf.ssler : Beifr. zur Physiol. des Ohres (id., t. XVIII, 1882). — Gellé : De raudifion des so??s en contact et des sons par influence (Soc. de biol., 1884). — Haupt : Ueber Knochenleilung und Luf'tleitung (D. nied. Zeit., 1885) (I).
§ 2. — De la «ensatlon auditive.
Pour qu'il y ait excitation du nerf auditif et par suite sensation auditive, il faut certaines conditions : i° les vibrations doivent avoir uue certaine amplilude ; trop faibles, elle n'impressionnent pas l'organe de l'ouïe; 2° elles doivent avoir une certaine durée ; au-dessus ou au-dessous d'un certain nombre de vibrations par seconde, les sons ne sont plus perceptibles; ces limites varient elles-mêmes avec les individus; ainsi, certaines personnes ne perçoivent pas le chant du grillon, mais en général la limite supérieure est de 20,000 vibrations doubles, la limite inférieure de 80 vibrations par seconde (40,060 à 16, d'après Preyer).
Les sensations auditives se divisent en deux catégories : les sons musicaux et les bruits. Physiquement, les sons correspondent à des vibrations périodiques et régulières, les bruits à des vibrations non régulières et non périodiques, ou à des chocs instantanés. Physiologiquement, la sensation du son musical est une sensation simple, de nature régulière; la sensation du bruit nous représente une sensation complexe et irrégulière. Gomme les bruits sont en définitive la résultante de plusieurs sons musicaux irrégulièrement mélangés, nous ne nous occuperons que de ces derniers (2).
(1) A consulter : Helmhoitz : Ueber die Schallschwingungen in der Schnecke des Ohres (Verh. d. nat. hist. med. Ver. zu Heidelb., 18(19). — Exner : Zur Lehrc von den GehÔrsempfiridungen (Arch. de Pfluger, t. XIII).
(2) D'après Barth, il n'y aurait pas de différence essentielle entre les sons et les bruits, et il n'y aurait donc pas lieu de rechercher des organes distincts pour leur perception.
Caractères physiques de la sensation auditive
Ces caractères sont au nombre de trois : l'intensité, la hauteur et le timbre :
1° Intensité du son. — L'intensité dépend de l'amplitude des vibrations.
Il n'y a guère de mesure fixe de cette intensité ; nous ne l'apprécions que relativement et comparativement avec d'autres sons; nous disons alors que tel son est fort ou faible. Il y a, sous le rapport de l'appréciation de l'intensité du son, des variations individuelles très grandes; cette appréciation varie du reste chez le même individu; en général, on perçoit encore une difTérence de 72 à 100 dans l'intensité d'un son. Schafhiiutl a trouvé comme limite inférieure de la sensibilité auditive, le son produit par une sphère de liège de 1 milligramme tombant de 1 millimètre de hauteur. On a vu plus haut l'influence de la tension de la membrane du tympan sur l'intensité du son.
Procédés pour apprécier l'acuité auditive. — On la mesure habituellement par la dislance maximum à laquelle sout entendus le tic-tac d'une montre ou la voix humaine. On a employé successivement un grand nombre d'appareils {acoumèlres), diapasons (Conta, Magnus), tiges métalliques (Politzer), verges vibrantes (Blake), etc. Dans le pho7wmètre à chute, l'intensité du son est mesurée par la chute d'une sphère (voir plus haut). L'intensité du son est à peu près proportionnelle à la racine carrée de la hauteur de la chute. Mais l'appareil le plus parfait est Vaudiomèire de Hughes. Cet appareil repose sur le principe suivant. Quand on fait passer un courant dans une bobine inductrice, le courant qui se produit dans la bobine induite se. révèle par un bruit si on relie un téléphone à la bobine induite. Si le courant inducteur est interrompu par un interrupteur quelconque, on entendra dans le téléphone vm son dont la hauteur correspondra au nombre d'interruptions. Si maintenant on place la bobine induite entre deux bobines inductrices dont les fils sont enroulés en sens inverse et de même longueur, les courants induits étant de sens contraire dans la bobine induite s'annuleront, et si la bobine induite est à égale distance des deux bobines inductrices, il n'y aura aucun son dans le téléphone; ce sera le zéro de l'instrument correspondant au silence absolu; si on rapproche la bobine induite d'une des bobines inductrices, le téléphone donnera un son qui, d'abord faible, ira en augmentant pour atteindre son maximum d'intensité quand les deux bobines seront tout à fait rapprochées. On a ainsi un instrument qui permet de graduer facilement l'intensité du son. Maillard a simplifié l'instrument primitif de Hughes (Thèse de Nancy, 1880). D'Arsouval a présenté, en 1886, à la Société de biologie un acoumètre à extra-courant d'une grande simplicité et donnant des indications proportionnelles à l'intensité du son. J'ai employé moi-môme, dans mes recherches sur l'acuité auditive chez les hypnotisés, le téléphuno et le choc de rupture de l'appareil à glissement de Du Bois-Reymond [Rech. sur Vaclivité cérébrale, 2^ fascicule, p. 39, et Le somnambulhote provoqué, 'l*" édit., p. 93). Jacobson a décrit aussi un appareil téléphonique pour apprécier l'acuité de l'ouïe. Haupt a fait construire un a/'parcit auditif paraboloïde pour rapprocher le son. Grâce à cet appareil, on entend un son donné à une distance quatre fois plus grande que la distance ordinaire. — Le tube interauriculaire do Gellé peut aussi servir à apprécier, non seulement la sensibilité de l'ouïe, mais encore beaucoup d'autres phénomènes de l'audition. Il se compose d'un tube en caoutchouc dont les deux extrémités garnies d'un embout se fixent dans les conduits auditifs externes.
2° Hauteur du son. — La hauteur du son dépend du nombre de vibrations. L'oreille apprécie sûrement, non pas précisément la hauteur absolue d'un son, mais sa hauteur relative par rapport à un son voisin; un son est plus grave qu'un autre quand il fait moins de vibrations par seconde, plus aigu quand il en fait plus. En deçà et au delà de certaines hmiles, l'appréciation
de la hauteur des sons n'est plus possible; ces limites sont, pour les sons graves, 33 vibrations environ, pour les sons aigus 4 500 vibrations par seconde. Si les nombres de vibrations sont trop rapprochés, la difTérence de hauteur n'impressionne plus l'oreille ; mais il y a, sous ce rapport, de très grandes différences individuelles (voir plus loin page 480).
11 suffit que 20 vibrations (d'après Auerbach, 4 à 8 d'après Mach) viennent frapper l'oreille, pour qu'on puisse apprécier la hauteur d'un son.
Applications à l'art musical. — Au point de vue physiologique, on peut résumer de la façon suivante les principes musicaux en ce qui concerne la hauteur (les sons.
On appelle intenmlle de deux sons le rapport du nombre de vibrations de ces deux sons ; ainsi, si l'un des nombres fait 300 vibrations par seconde, l'autre 200, l'intervalle sera représenté par ^ ou |. Certains intervalles sont représentés par des rapports numériques très simple : ~, f, \, etc.; d'autres, par des rapports numériques plus compliqués. Les intervalles dont les rapports numériques sont les plus simples sont aussi ceux que l'oreille accepte le plus facilement, entend avec le plus de plaisir et que la voix humaine émet instinctivement.
Le rapport le plus simple est le rapport de l'intervalle 7; cet intervalle a reçu le nom d'ociave; le son le plus aigu fait un nombre de vibrations double du son grave; on dit alors que le premier est à l'octave du second. Le tableau suivant donne les principaux intervalles simples plus petits qu'une octave :
RAPPORTS
G ou 2 :
10 ou 3 10 ou 4
En élevant d'une octave le son fondamental d'un intervalle, on a l'intervalle renversé; ainsi, une quarte est une quinte renversée. On a le rapport de vibrations de l'intervalle renversé en doublant le plus petit nombre de l'intervalle primitif. Les deux dernières colonnes du tableau donnent les intervalles renversés correspondant aux intervalles simples.
C'est en se servant des intervalles les plus simples, la quinte, la quarte et la tierce, qu'on a formé la gamme, en intercalant dans l'intervalle d'une octave une série de sons ou notes, séparés l'un de l'autre par des intervalles déterminés.
Les notes de la gamme sont au nombre de sept, qui portent les noms suivants : ut (ou do), ré, mi, fa, sol, la, si. Ces notes sont dans le rapport suivant de vibrations avec la note fondamentale ou tonique do :
do,
ré, mi, fa, sol, la, si, do.
C'est ce qu'on appelle gamme majeure; dans cette gamme, les intervalles entre deux notes consécutives sont les suivants :
do,
ré.
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Ja, si>
do, /
ÎS
L'intervalle ^ (do-ré ; fa-sol ; la-si) s'appelle ton majeur ; l'intervalle ^ (ré-mi ; sol-la) tonmineur; l inlervalle j| (ini-fa; si-do) est le demi-ton majeur; la différence entre le ton majeur et le ton mineur ou le comma est représentée par la fraction g^; c'est à peu près le 1/5 du demi-ton (I). Dans la gamme majeure, les intervalles se succèdent dans l'ordre suivant : un ton majeur, un ton mineur, un demi-ton majeur, un ton majeur, un ton mineur, un ton majeur, un demi-ton majeur.
On peut prendre pour tonique un quelconque dos sons musicaux, quel que soit son nombre de vibrations, et obtenir ainsi autant de gammes qu'il y a de sons musicaux différents. Ainsi on peut commencer indifféremment la gamme par ré, mi, fa, etc., mais la seule condition exigée par l'oreille est que les nombres de vibrations des diilerentes notes de la gamme soient toujours dans les mêmes rapports avec le nombre de vibrations de la tonique.
En général, on est convenu de partager l'échelle des sons musicaux en un certain nombre d'octaves en prenant pour tonique de l'octave la plus grave le son qui correspond à 33 vibrations doubles par seconde. On a le nombre de vibrations de chacune des notes de l'octave supérieure en doublant successivement le nombre des vibrations de chaque note, comme le montre le tableau suivant :
QUINTE
Do
Ré
Mi
Sol
La
Si
Outre la gamme majeure, la musique moderne emploie encore la gamme mineure, composée aussi de sept notes, mais dont les rapports de vibrations entre elles et avec la tonique diffèrent des rapports de la gamme majeure. On l'écrit de la façon suivante en prenant do pour tonique : ut, rc, m;'!?, fa, sol, la\r, si\f; le signe \r {bémol) placé après une note indique que cette note est baissée d'un demiton; dans cette gamme, le rapport du nombre de vibrations de chaque note par rapport à la tonique est le suivant :
do,
re,
mib,
fa,
sol.
lab,
si b,
do.
et les intervalles entre deux notes consécutives sont les suivants do, ré, mib, fa, sol, lab,
si b,
do.
(1) Les musiciens ne sont pas d'accord avec les physiciens sur beaucoup de ces points. Ainsi ils divisent le ton en 9 (et quelquefois 5) commas et distinguent le demi-ton diatonique qui vaut 4 commas (ainsi do ù ré]?) et le demi-ton chromatique qui vaut 5 commas (ainsi à ré naturel).
Les intervalles se succèdent donc dans l'ordre suivant : un ton majeur, un demiton, un ton mineur, un ton majeur, un demi-ton, un ton majeur, un ton mineur (1).
On a vu plus haul que la tonique de la gamme (majeure ou mineure) peut être placée indillérenirnent sur telle ou telle noie. Il en résulte qu'on peut prendre successivement comme tonique les divers sons de la gamme; on a alors les gammes ou les tons de ré, de etc. Mais si l'on prend la gamme de mi, par exemple, on voit que sa deuxième noie, le fa, ne correspond plus au même nombre de vibrations que le fa de la gamme de do majeur; en elîet, elle fait 46,4 vibrations par seconde, tandis que ce dernier en a 44 dans la contre-octave. En construisant ainsi successivement toutes les gammes, on arrive à une telle mulliplicité dénotes que la pratique des instruments de musique serait inabordable par sa complication.
Pour éviter cette confusion et rendre les instruments pratiques, on est convenu d'admettre ce qu'on a appelé le tempérament égal. Le tempérament égal est basé sur ce fait dont il a été parlé plus haut, savoir, la difficulté que l'oreille éprouve à discerner la différence de hauteur de deux sons très voisins l'un de l'autre et la faculté qu'elle a d'identifier deux sons dont les nombres de vibrations se rapprochent. On a partagé l'octave en douze demi-tons ou intervalles égaux, et constitué ainsi la gamme chromatique composée des notes suivantes :
Le signe j$ (dièse) hausse la note d'un demi-Ion. Dans cette gamme, dite gamme tempdiée par comparaison avec la gamme naturelle, la distinction du ton majeur (1) et du ton mineur {—■), séparés par l'intervalle comma (f^), disparait, La succession des tons et des demi-tons dans les gammes majeures et mineures peut être représentée ainsi :
Gamme majeure : 1 ton 1 ton 1/2 ton 1 ton 1 ton 1 ton 1/2 ton Gamme mineure: 1 ton 1/2 ton 1 ton 1 ton 1/2 ton 1 ton 1 ton
ou 1. ton 1/2 ton 1 ton 1 ton 1/2 ton 1 ton 1/2 1/2 ton.
Dans la gamme tempérée, la quinte, au lieu d'être représentée par |, l'est par •5, lll; elle est donc altérée d'une quantité inappréciable; les tierces, au contraire, le sont d'une façon assez sensible.
Sur les instruments ksons fixes, comme le piano, l'harmonium, etc., la gamme tempérée est seule usitée ; il n'y a pas de distinction entre le do j| et le ré le ré j| et le mi ^, etc., et l'intervalle le plus petit adopté pour limite est le demi-ton (ff). Sur le violon, au contraire, on peut jouer suivant les intervalles naturels.
3° Timbre du son. — On a vu, dans la partie physique, que le timbre dépend du nombre et de l'intensité des harmoniques du son fondamental. Ces sons partiels harmoniques accompagnent presque tous les sons musicaux. Habituellement ces harmoniques nous échappent comme sensation auditive distincte, et se fusionnent dans une sensation, une en apparence, que nous rapportons au son fondamental; mais avec un peu d'attention ou en s'ai-
(1) Cette gamme mineure n'est pas celle qui est adoptée en général par les musiciens. Elle a l'inconvcnient de contenir exactement les mêmes sons que la gamme majeure qui a mil? comme tonique et de l'aire perdre à la septième note si sa qualité de note sensible. Pour y remédier, on élève cette septième note d'un demi-ton, ce qui donne à la gamme mineure la forme suivante :
do, ré, mil?, fa, sol, lab, si, do.
On a encore proposé d'autres formes de gammes mineures.
dant de moyens physiques (résonnateurs), on parvient facilement à les distinguer dans un son donné. Parmi les harmoniques, on dislingue mieux les sons partiels impairs, la quinte, la tierce, etc., que les sons partiels pairs. Voici les harmoniques de do avec les nombres de vibrations des sons partiels :
SON FOND.\.MENÏ.\L.
HAHMONIQUES.
Notes
do'
do2
do^
sib^
do'^
mi*
Sons partiels.
sou partiel.
lOe
Nombre de vi-
brations ....
CG
Les premiers sons partiels se distinguent mieux que les derniers.
Certains sons dépourvus d'harmoniques présentent cependant des sons partiels, mais qui ne sont plus en rapport simple de vibrations avec le son fondamental (exemple : le diapason); mais ces sons partiels sont très élevés, s'éteignent très vite et ne jouent qu'un rôle accessoire en musique. Les sons simples, complètement dépourvus de sons partiels, ont tous le même timbre qui se rapproche du bruit produit en soufflant dans une bouteille, ou du timbre de la voyelle ou; c'est un timbre doux, sombre et dépourvu de mordant, comme les sons de flûte.
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Caractères physiologiques de la sensation auditive
Un caractère physiologique essentiel de la sensation auditive, c'est Vextériorité. Quand nous entendons un son, nous rapportons ce son à l'extérieur; il nous paraît se passer en dehors de nous, et nous jugeons de sa distance par son intensité, de sa direction par l'orientation du conduit au-
(!) ^ consulter : Preyer : Ueber die Grenzen der Tonwahmehmung, 1876. — Lucœ : Zur Bestimmung der Uôrschnrfe mitt^-tst des Phonomcters (Arch. fur Ôhreuheilk., 1877) — Gellé : De l'exploration de la sensibilité acoustique, 1877. — Vierordt : Die Mcssung der Schalhlarke (Zeit. fur Biol., 1878). — Hugues ; L'audiomètre (L'électricité, 1879).
ditif externe, autrement dit par la situation de la tête. Mais il n'en est plus de même quand le conduit auditif n'est plus rempli d'air. Ainsi, quand nous avons la tète sous l'eau, le bruit nous paraît intérieur; dans ce cas, les vibrations se transmettent par les parois mômes du crâne, et la membrane du tympan ne vibre plus; l'extériorité parait donc due aux vibrations de la membrane du tympan. Cependant cette extériorité me paraît n'être qu'une affaire d'habitude et n'est pas liée à la structure même de l'oreille. Ainsi, il est souvent difficile au premier moment de distinguer les bourdonnements, ou autres sensations entotiques, de phénomènes analogues provenant du monde extérieur.
La dw'ée delà sensation auditive ne correspond pas exactement à la durée de l'excitation (vibration sonore) qui la fait naître, elle la dépasse {sensations consécutives primaires d'Urbantschitsch) (1).
D'après les recherches de Helmholtz, on peut encore entendre distinctement 133 battements par seconde, mais au delà de 133 battements, la sensation devient continue, parce que les impressions se fusionnent. Dans certains cas, l'ébranlement communiqué aux extrémités nerveuses revient quelque temps après la vibration {sensations auditives consécutives secondaires).
La sensibilité de l'oreille pour les sons de différentes hauteurs est variable. D'après Weber, on peut percevoir une différence de hauteur de I/G4® de demi-ton, autrement dit, une différence de nombre de vibrations dans le rapport de lûOO à lOOL Celte finesse varie, du reste, suivant les régions de l'échelle musicale. Ainsi, dans la région de la^ hdo'\ on reconnaît encore une différence de hauteur de 1/3 de vibration ; mais au-dessous ou au-dessus, la justesse de l'ouïe diminue peu à peu; au dessus du do^, on se trompe facilement de 100, voire même bientôt de 1000 vibrations. Aussi dans les régions graves comme dans les régions élevées, a-t-on beaucoup plus de difficulté pour reconnaître la justesse des sons (2). Cette sensibilité varie beaucoup aussi d'individu à individu ; des musiciens recoimaîtront des différences de hauteur de 1/1000", quand d'autres personnes seront à peine affectées par une différence d'un demi-ton; c'est là ce qui constitue la. justesse de l'oreille (3). Les limites des sons graves ou aigus perceptibles ne sont pas non plus les mêmes pour les dilférents individus.
Cette sensibilité de l'ouïe s'adresse non seulement à la hauteur, Jiiais k l'intensité et au timbre du son. Des sons très faibles, qui échappent aux uns, seront encore perçus par d'autres {finesse ou dureté de l'ouïe). Le timbre d'un son nous fait connaître immédiatement l'instrument qui le produit; nous reconnaissons une personne au timbre de sa voix.
(1) On prétend souvent que la sensation auditive ne dure pas plus longtemps que la vibration sonore qui la produit, mais c'est en réalité une erreur ; seulement la persistance de la sensation est très faible, et sous ce rapport l'excitation auditive disparaît beaucoup plus vite que l'excitation rétinienne.
(2) Il y a, comme pour les impressions lumineuses, une relation entre l'intensité apparente des sons et leur tonalité. A amplitude égale, l'intensité physiologique des sous croît proportionnellement à la fréquence des vibrations qui les composent (.\. Charpentier).
(3) Dans l'appréciation de la justesse d'un son par l'oreille, il faut distinguer deux cas, le cas dans lequel deux sons sont émis simultcmément, et le cas dans lequel les deux sons sont émis successivement., car, comme on le verra plus loin, le procédé employé par l'oreille dans les deux cas est tout différent. Quand les sons sont émis siinullanément, deux conditions interviennent. La première condition réside dans les battements, et c'est en
L'intervalle-limile entre l'absence d'audition et l'audition nette est très court (Richardson). A la limite minimum de l'excitation auditive {seuil de la sensation), on observe des intermittences du son (Urbanlscbitsch, Gellé).
Vexevcice a une intluence marquée sur la sensibilité de l'ouïe et surtout sur sa justesse. Tout le monde sait à quelle perfection on peut arriver sous ce rapport. L'habitude a un rôle encore plus important; c'est grâce à elle que les harmoniques ({ui accompagnent la plupart des sons que nous entendons passent inaperçus, et qu'un son composé nous donne une sensation simple.
Les sensations auditives peuvent être le point de départ de réflexes, rires, larmes, contractions musculaires, phénomènes nerveux dont la singularité souvent exagérée a défrayé plus d'un recueil à titre de curiosités scientifiques. Certaines hauteurs de son, certains caractères de timbres agissent plus spécialement sur le système nerveux; mais ce sont surtout les bruits, plus encore que les sons musicaux, qui sont intéressants à étudier sous ce rapport. Tout le monde a éprouvé l'elfet d'agacement produit par certains grincements. Les sensations auditives viennent, sous ce rapport, immédiatement après les sensations tactiles.
La fatigue de loreille a été étudiée pai' Urbantschitsch. Une oreille fatiguée récupère sa sensibilité en quelques secondes. Quand une oreille a été fatiguée pour un son de hauteur donnée, elle entend bien un son plus grave ou plus aigu. L'oreille se fatigue plus vite pour les sons aigus que pour les sons graves (Raleigh).
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grande partie par eux que l'oreille reconnaît la pureté d'un intervalle. L'existence do 4 hattements par seconJe donne déjà au son quelque chose de désagréable; mais c'est pour 33 battements que le son a son maximum de dureté, tandis que pour 80 à 100 battements ces halloments se fusionnent et deviennent moins durs et moins sensibles à l'oreille. II s'ensuivra que la justesse des intervalles sera plus facilement reconnue dans les sons de hauteur moyenne que dans les sons très graves ou très aigus.
Une seconde condition iutlue encore sur la facilité avec laquelle l'oreille reconnaît la justesse d'un son, condition qui se rattache du reste aussi à re.\istcuce des battements, c'est la grandeur même de l'iutervalle. Ainsi, les intervalles au-dessous de la quinte résonnent mal dans le grave à cause des battements dont le nombre se rapproche de 33 par seconde, et en outre les sons faux sont plus difficilement reconnus dans les notes élevées à cause du nombre croissant des battements. Quand les deux sons, au lieu d'être émis siiiuiltanément, sont émis l'un apri's l'autre, il ne peut y avoir de battements et il faut bien que l'oreille emploie un procédé différent. Dans ce cas, l'oreille juge et décide d'après une certaine impression qu'elle compare à une impression déjà connue et qu'elle se rappelle. La mémoire' musicale joue là un rôle capital, et il y a à ce point de vue des différences individuelles considérables. C'est cette mémoire musicale, acquise par l'exercice et fixée par l'habitude, qui permet de reconnaître les relations des sons entre eux. Cette mémoire est tellement développée chez quelques personnes qu'elles reconnaissent immédiatement, à la première audition, la hauteur absolue d'une note, entendue seule, sur n'importe quel instrument. J'en connais pour ma part, deux exemples (Voir : Bcaunis, De la justesse et de la fausseté de la voix).
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Beitr. zw exp. Acnstik {Ann. d. Physik, t. XXIII, 18.S4). — Llcae : Zw- Lehre und Belinnrflung der subjec/iven Gehôrsemp/indunrfen (Arch. f. Physiol., 1884). — Ii). : Zur Enlsiekung mid Uehandlung der subjccliven Gehdrscmpfindungen, 1884. — Gellk : De quelques pUén. subjectifs de l'audilion (Soc. debiol., 1880). — lo. : Fatigue de l'accommodation (id., 1886). — 1d. : De la durée de l'excitation sonore nécessaire à la perceptioii (id.). — Ii>. : liôle de la sensibilité du tympan dans l'orienlation au bruit (id.). — A. Charpentier : L'affaiblissement mutuel de plusieurs sons (id.). — K. Vierordt : Die Schall- und Tonsfurke, etc., 188.'). — L. Jacobson : Eine neuer telephonischer Apparat zur Uni. und Behandlung des (iehôrorgans (D. med. Wochensch., 188.i). — IIaupt : Der Tonbringer (Monatsch. 1". Ohreuheilk., I88r)(. — Bf.erwald : Veher einen neuen Ilôrme-^ser (Arch. f. Ohreuheilk., t. XXIII, 188(i . — D'Ausunval : Acouméire à extra-courant (Soc. de biol., 188G). — A. Cmahi'k.ntikh : Helalions enire l'intensité apparente des sons et leur tonalité (ïà.). — A. Eitei.uerg : Vergleich. Gehiirspruf. an ]ÙQ ]7ulividuen, etc. (Zcitsch. f. Ohreuheilk., t. XVI. 1887). — E. Doumer : Et. du timl>re des sons, etc. (C. reudup, t. CV. 1887). — A. Kumo : Ucber Ilorscharfe (Arch. f. Physiol., 1887). — W. Preveu : Die Wahrnehmung der Schallrichtttng mittelsl der Bogengange (A. de Pli., t. XL, 1887).
Du mode d'excitation des terminaisons du nerf auditif
Le mode d'action des vibrations du liquide du labyrinthe sur les terminaisons nerveuses est encore peu connu; tout ce que nous savons, c'est qu'il y a là certainement un ébranlement mécanique, une vibration véritable des terminaisons nerveuses, mais le doute commence dès qu'il s'agit de déterminer comment cette vibration peut produire les divers modes de la sensation auditive.
Helmholtz, en se basant sur les phénomènes des sons par influence, avait imaginé une Lypothèse ingénieuse pour expliquer de quelle façon se produisent dans Toreille les sensations de hauteur et de timbre. On a vu, à propos des sons par influence, que les corps élastiques ont un son propre correspondant à un nombre déterminé de vibrations. Quand un son voisin du son propre du corps se met à résonner, le corps vibre par influence avec d'autant plus de force que les nombres de vibrations des deux corps sont plus rapprochés. Les extrémités nerveuses du nerf du limaçon aboutissent à environ 3000 petits arcs élastiques, /î6?*es de Cort'i. Helm- , holtz suppose que ces Gbres de Corti sont accordées pour un son déterminé et forment une série régulière correspondante à l'échelle de la gamme ; soit 2800 fibres de Corti pour les sons musicaux proprement dits qui compreiment 7 octaves, cela ferait 400 fibres pour une octave, 33 à peu près par demi-Ion. Quand un son simple, une vibration pendulaire arrive à l'oreille, elle excite les fibres de Corli qui sont accordées pour ce nombre de vibrations, et l'une d'entre elles plus que les autres; des sons de hauteur différente affectent des fibres de Corti de hauteurs différentes. Quand c'est non plus un son simple, mais un son accompagné d'harmoniques qui se fait entendre, il se produit dans l'oreille autant de sensations séparées (ju'il y a de vibrations pendulaires dans le son entendu, qu'il y a de groupes de fibres de Corti impressionnées.
Il senible, au premier abord, que l'admission de 33 fibres de Corti, pour les sons contenus dans l'intervalle d'un demi-ton, ne suffise pas ; en effet, on distingue facilement des différences de hauteur de 1/64 de demi-ton; mais s'il se produit un son dont la hauteur soit comprise entre l'accord de deux fibies de Corli voisines, elles vibreront toutes les deux, mais celles dont le son propre est le plus voisin du son émis vibrera avec le plus d'intensité.
Les expériences de Hensen ont confirmé les vues théoriques d'Helmhollz; les
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mysis (crustacés) présenlenl des crins auditifs extérieurs; en les observant au microscope pendant qu'on faisait arriver dans l'eau qui les contenait les sons d'un cor, on voyait certains crins vibrer pour certaines notes du cor, d autres [)our d'au 1res.
Malheureusement des recherches récentes sont venues infirmer ces résultats. Sans entrer dans les détails, il suffira de dire que l'organe de Corti manque chez les oiseaux, auxquels on ne peut refuser ["appréciation des hauteurs des sons. Ilelmholtz a modifié son hypothèse en la transportant à la membrane basiluire qui sert de support aux fibres de Corti et augmente de largeur de la base au sommet du limaçon; elle se comporterait, d'après lui, comme un système de cordes juxtaposées de longueur croissante accordées chacune pour un son déterminé. On ne peut se prononcer encore sur la valeur de cette nouvelle hypothèse. Dans ce cas, la fonction des fibres de Corti reste très hypothétique; on les a considérées comme alourdissant les fibres de la membrane basilaire et leur permettant par suite de vibrera l'unisson des sons plus graves. D'après Bôttcher les cellules de Deilers (voir: Jmïfomà') joueraient le rôle d^étouffoirs pour les cellules de Corli. Celle, se basant sur ses recherches sur un modèle schématique du limaçon, croit que le li({uide de la ran)pe tympan ique et les fibres de la membrane basilaire résonnent bien plus faiblement que le liquide de la rampe vestibulaire, et il attribue aux cellules de la crête acoustique le rôle assigné par Helmholtz à la membrane basilaire.
D'après Mach, la théorie d'Helmholtz n'explique pas comment nous percevons la situation dans l'échelle musicale de sons éloignés, et comment le même intervalle, la tierce par exemple, nous parait quelque chose d'identique dans les divers degrés de l'échelle, même quand les sons ne contiennent pas d'harmoniques.
La fonction des diverses parties de l'oreille interne n'est pas encore bien éclaircie. La plupart des auteurs admettent cependant que le limaçon a le rôle essentiel On a même cherché à localiser dans des régions distinctes du limaçon l'audition des divers sons et à vérifier expérimentalement la valeur de l'hypothèse d'Helmholtz que les parties voisines de la fenêtre ronde perçoivent les sons les plus élevés. Baginski, en expérimentant sur des chiens, a vu que la destruction de la pointe du limaçon diminuait la puissance d'audition pour les sons graves, celle de la base pour les sons aigus. Les observations pathologiques sont, les unes pour, les autres contre cette opinion et ces expériences sont tellement délicates qu'on ne peut en tirer de conclusions positives.
On a prétendu que le saccule et Vutricule seraient plutôt en rappor't avec les sensations de tniit. Mais des recherches récentes et spécialement celles de Brucke, sur l'action sur les flammes manométriques de bulles détonantes de gaz hydrogène et d'air, infirment cette assertion et tendraient à faire admettre que les bruils et les sons agissent sur les mêmes fibres nerveuses. Il y aurait bruit, d'après Brucke, quand toutes les fibres nerveuses sont excitées toutes à la fois, ou quand l'irritation passe très irrégulièrement et très vite de l'une à l'autre.
Pour les fonctions des canaux demi- circulaires, voir : Encéphale.
Pour Vexcilution électrique de l'oreille, voir : Nerf auditif.
Biblin(;raplii<>. — B. Baginski: Zuv Pivjsiol. dcr Gehorschnecke. (Berl. Aoad., 188:{). — Ii>. : Die l-imclinn dcr Ge/iôrschnec/ce (Xvch. f. pat. Anat., t. XCIV, I883i. — W. Kies- SEi.BAGii : Ueôer die galvanische Reizung des Aciislicus (A. de Piluger, t. XXXI, 1883). — E. Bklckk : Ueber die Walirnehmutifj der Gerilusche (Wicn. Acad., 188i). — Voi/roi.iNi : Einiff. Anat. aus der Gchorsc/mecke, etc. (Arch. f. pat. Auat., t. C, 188:)). — E. Macii : Zur Anal, der Tonemp/indunr/en (Wien. Acad., t. XCII, 188.S). — Id. : Zur Analyse dcr Tonemp/îndungen (Wieu. Acad., t. XCII, 188G). — I». : Deitr. zur Anal, der Empfxndun-
gen, 188(5. — Stepanow : Zur Frage ûber die Funclion derCochlea (Monatssch. f. Ohrenheilk., 1880). — IU thekkokd : The sensé of hearing. 1886. — Bôttchek : Wie lcom7nt die Gehoi-semp/indung in der Schnecke zic Stande? (Arch. f. Ohrenheilk, t. XXV, 1887).
4. — Audition d'un son avec les deux oreilles. — Sensations auditives
simultanées.
L'audition avec les deux oreilles ne paraît pas modifier la sensation auditive : on entend toujours un seul son et l'intensité ne varie pas si la dislance du corps sonore à chaque oreille est égale. Y a-t-il là une affaire d'habitude, ou bien les fibres nerveuses de chaque oreille se correspondent-elles et aboutissent-elles deux par deux à un même point nerveux central? Il est assez difficile de trancher la question.
Quand nous voulons juf:;er de la direction d'un son el du lieu de sa provenance, nous tournons une seule oreille vers le corps sonore, de façon que les rayons sonores arrivent directement et perpendiculairement à Toreille. La sensibilité du lympanjoue un rôle très important dans la reconnaissance delà direction d'après les expériences de Gellé. Chez les sujets atteints d'anesthésie de la membrane du tympan, la notion de direction du son était abolie, tandis qu'elle était conservée quand il y avait anesthésie culanée générale, avec persistance de la sensibilité tympanique. D'après Thompson la direction du son serait appréciée d'après l'intensité relative de la perception des deux oreilles, et plutôt d'après les sons partiels que d'après le son fondamental (1).
La nolion de la direction du son est donc facilitée par l'audition binauriculaire, chaque oreille ayant son axe auditif et son orientation distincte (2).
Sensations auditives simultanées. — Jusqu'ici j'ai étudié la sensation auditive en elle-même, étant donnée l'audition d'un seul son ou de plusieurs sons successifs; il reste à étudier les sensations auditives simultanées. Il est assez dilficile de préciser jusqu'à quelle limite les sensations auditives simultanées peuvent être perçues ; la multiplicité de ces sensations peut être portée très loin sans qu'il y ait confusion, et il n'y a qu'à entendre un orchestre pour voir combien de sensations auditives peuvent coexister dans l'oreille sans se mélanger; il peut très bien se faire aussi que des sensations auditives qui nous paraissent si?;u</^ane'es ne soient en effet que successives, mais dans un espace de temps infiniment court; ne suffit-il pas d'une durée de 1/132" de seconde pour qu'une excitation auditive fournisse une sensation distincte. Il faut distinguer, dans l'audition simultanée de plusieurs sons, le cas oii les sons arrivent à une seule, et celui dans lequel ils arrivent aux deux oreilles. Si les deux sons émis simultanément ont la même hauteur, la même intensité et le môme mbre,it même pour l'audition avec les deux oreilles, ils résonnent comme un seul son (3). S'ils diffèrent de hauteur et de
(1) Mayer a imaginé un iastrumeiit, le topophone, pour l'econnaitrc la direction d'un son.
(2) L'influence de l'orientation se voit bien dans l'expérience suivante de Gellé ; l'anse du tube intcr-auriculaire (voir p. 475) étant placée en avant du sujet, on place une montre au contact de la partie moyenne de l'anse; le sujet, qui voit la iiioutre devant lui, annonce qu'il entend un tic-tac unique qui vient d'eu avant. Si on lui fait alors fermer les yeux et qu'on passe rapidement l'anse et la montre en arrière de la tête, le sujet croit encore que le tic-tac de la montre vient d'en avant.
(3) Il y a cependant des réserves à faire sur ce point. Il semble en effet qu'il y ail une
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. *85 timbre, ils sont entendus distinctement tous deux avec les deux oreilles ; avec une seule oreille, au contraire, ils donnent une sensation simple, un son résultant composé parles deux sons primitifs. Ainsi, si on place deux montres dans une main et qu'on les rapproche d'une oreille, on entend un seul tic-tac, quoique les sons des deux montres n'aient pas la même hauteur (Weber). Il en est de même avec les deux oreilles quand on se place dans certaines conditions déterminées. Ainsi Gellé place au milieu de l'anse du tube interauriculaire deux diapasons de tons légèrement différents et vibrant avec une force égale ; on entend alors un son résultant différent des deux sons primaires.
Si l'on fait arriver un son simultanément aux deux oreilles par un tube bifurqué, la plupart des sujets, outre le son dans les deux oreilles, localisent le son dans une région déterminée du crâne, occiput (Purkinje), région frontale, région pariétale, etc., toujours la même pour le même individu.
C'est sur la propriété de l'oreille d'être impressionnée simultanément par une grande mulliplicitc de sons, qu'est basée la partie harmonique de la musique.
Principes physiologiques de l'harmonie. — Les principes de l'harmonie musicale peuvent se résumer de la façon suivante, au point de vue physiologique.
On sait que lorsque deux sons ont un nombre de vibrations voisin l'un de l'autre, il se produit des battements, et que le nombre de ces battements par seconde égale la différence du nombre de vibrations des deux sons. Si l'un fait 100 vibrations par seconde, l'autre 90, il se produira 10 battements. Quand deux sons fondamentaux donnent des battements, les harmoniques en donnent également; à chaque battement du son fondamental correspondent 2 battements du 2" son partiel {i^' harmonique), 3 du 3" et ainsi de suite. A mesure que la différence de hauteur de deux sons simultanés augmente, le nombre des battements augmente aussi. L'effet physiologique des battements est toujours désagréable et communique à l'ensemble une dureté qui affecte péniblement l'oreille ; cette dureté est au maximum pour 33 battements par seconde; à mesure que ce nombre s'accroît, la sensation désagréable disparaît de plus en plus, et pour 132 battements par seconde on n'a plus qu'une sensation auditive continue.
Les mêmes intervalles présentent un nombre croissant de battements à mesure qu'ils occupent des régions plus élevées de l'échelle musicale; inversement, des intervalles différents peuvent, suivant qu'on les prend dans des régions différentes de la gamme, donner le même nombre do battements. Ainsi, le nombre de 33 bat-
Seconde
Seconde augmentée..,
Tierce diminuée ,
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, Sol"
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Mi»
Septième diunnuée...
. Ut'
Si t
Sibi
Ut-»
Ut"
Sol"
Ut»
Tierce augmentée..
Quarte Sol"
Quoiqu'ils fassent le même nombre de battements, tous ces intervalles n'ont pas la même dureté; plus l'intervalle est petit plus sa dureté est prononcée. La dureté d'un intervalle dépend donc de deux conditions : 1" du nombre de
inégalité entre les deux oreilles au point de vue non seulement; de l'intensité, mais quelquefois de la hauteur du son. L'oreille droite percevrait habituellement le son un peu plus aigu que l'oreille gauche.
baltements (maximum de dureté à 33 l)altements) ; 2° de la grandeur de l'intervalle ; pour lin rnr-nie nombre de baltements la dureté est en raison inverse de la grandeur de l iiilervalle.
Des intervalles. — Quand deux sons se font entendre simultanément, non seulement les deux sons fondamentaux, mais encore leurs harmoniques respectifs produisent des battements, et si ces battements sont bien marqués, la sensation est intermittente, désagréable et constitue ce que l'on appelle une dissonance. Quand les battements sont trop peu marqués pour exercer une action désagréable, il y a consonnanee. Pour apprécier la consonnance et la dissonance des divers intervalles, il faut donc avoir égard surtout à la coïncidence des harmoniques des deux sons qui composent l'intervalle; en effet, les harmoniques coïncidents ne peuvent donner de battements.
Le tableau suivant donne les harmoniques coïncidents pour les principaux intervalles :
TABLEAU DES HARMONIQUES COÏNCIDENTS
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Sol'
Ut-'
S(il^
Sib*
Ré:!
Mi'!
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son
Douzième . .
sol
son
son
sol^
son
si2
Quarte
fa
fal
fa2
la2
Sixte maj . .
la
lat
ni! 2
la2
utfrî
Tierce ma j .
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mi'
si'
mi-
si2
Tierce min .
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son
Lapremière ligne horizontale donnent les sons partiels (son fondamental et harmoniques) de la note grave de Tintervalle ; les lignes horizontales suivantes donnen t les premiers sons partiels de la note aiguë de l'intervalle considéré; les sons partiels coïncidant avec un des sons partiels de la note grave sont en italiques.
Pour trouver les harmoniques coïncidents d'un intervalle, ilsutlU de se reporter au rapport numérique de cet intervalle. Ainsi dans la quinte 2 : 3, le second son partiel de la quinte, sol (ou ses multiples, 4, 6,8, etc.), coïncide avec le troisième son partiel du son fondamental (ou avec ses multiples, 6, 9) et ainsi de suite.
On peut, dans le tableau des harmoniques coïncidents, remplacer les notes par des chiffres indiquant le numéro d'ordre des sons partiels; le tableau peut alors s'appliquer à tous les intervalles mentionnés, quelles que soient les notes qui contribuent aies former. Le tableau, cah^ué sur le précédent, prend alors la forme suivante :
SON FONDAMENTAL
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Avec ce tableau, il est facile de voir de suite quel est le degré de consonnance des intervalles. Sous ce rapport, ou les a classés de la manière suivante :
{0 Consonnances absolues. - Octave. - Douzième. - Double octave. Tous les sons partiels du son aigu coïncident avec un des sons partiels de la note grave.
2- Consomvmccs parraik-s. - Quinte. - Les sons partiels pairs coïncident avec des sons partiels de la note grave.
3" Consonnances mot/ennes. — Quarte. — Sixte majeure. — Tierce majeure.— Deux des barmoniques coïncident (dans les dix premiers sons partiels) ; les battements commeticenl à se faire sentir dans le grave.
4° Cûnso7inances imparfaites. — Sixte mineure. — Tierce mineure. — Septième mineure. — Un seul des liarmoniques coïncide; ils sont mauvais dans le grave.
5° Dissonances. — Pas d'harmonique coïncidant (1).
Des accords. — On nomme accord l'émission simultanée de plus de deux sons. Comme pour les intervalles, on dislingue des accords consonnants et des accords dissonants. Pour qu un accord soit consonnant, il faut que les sons qui s'y trouvent soient consonnants deux à deux; si deux des sons forment une dissonance et donnent des battements sensibles, l'harmonie est détruite.
Les seuls accords consonnants de trois sons sont les suivants, qui sont aussi les plus employés en musique :
ML
Mi
Mi
Fa.
Fa
Fa
Solb
Sol.
Sol
Sol
Lab
La b La b
La.
La
La
Si b
Si.
Ut.
On peut faire dériver des accords de sixte et de sixte et quarte des deux accords fondamentaux, grâce au renversement suivant, en prenant successivement pour tonique la deuxième et la troisième note de l'accord.
Accord fondamental
— de sixte et quarte.
— de sixte
Accoi-d majeur.
ut mi sol mi sol ut
sol ut mi
Accord mineur.
ut mib sol mi b sol ut
sol ut mib
La consonnance des accords dépend : 1° des consonnances parfaites ou imparfaites formées par les intervalles qui les composent; 2° de la présence des sons résultants dus aux sons fondamentaux ou à leurs premiers harmoniques.
Accords de quatre sons. — Tous les accords consonnants de quatre sons sont des accords de trois sons dans lesquels un des sons est redoublé à l'octave.
Les accords dissonants de trois et quatre sons sont aussi employés en musique comme transition entre les accords consonnants.
La musique moderne n'emploie guère que deux modes : le mode majeur et le mode mineur; ces deux modes sont ceux qui fournissent les séries d'accords con-
(1) Les recherches de Kœnig sur les harmoniques et les intervalles ont modifié sur plusieurs points la thiorie d'Helmholtz. Je ne puis que renvoyer aux travaux de l'auteur (Voir : Kœnig, Quelques expériences d'acoustique, p. 87, l'JA et 218).
sonnants les plus complètes. D'autres modes, aujourd'hui abandonnés, étaient employés autrefois et le sont encore par certains peuples (Voir pour plus de détails sur ce sujet, Helmhollz : Théorie physiologique delà musique).
Biblio!;raphie. — P. Thompson : Phen. of binaural audition (Phil. .Magazine, t. XII, 1881). — \'. Uhbantsciutsch : Ueber die Weclmeliiirkuncjen der innerhalh eines Sm??e.ygebieles gesetzlen Ervegunrjen (A. de PII., t. XXXI, 1883). — Gellé : Des synergies fonciitmnnUes binnuricidaires (Soc. de biol., 1884) (1).
Bibliofirraphie générale. — \V. Rutiierfoud : A 7iew tfieory of hearing (Journ. of anat., t. XXI, 1886). — Dennert : Akustisch-physiol. Unt. (Arch. f. Ohrenheilk., t. XXIV, 1887). — Bahth : Zav Lehve von den Tvnen iind Gerauschen (Zeitsch. f. Ohrenheilk. t. XVII, 1887) (2).
VISION
La sensation visuelle est une sensation spéciale qui reconnaît pour cause déterniinanle l'excitation de la rétine par la lumière. Cette sensation exige donc deux conditions fondamentales : un excitant, la lumière; une membrane impressionnable, la réline. Mais la sensation, limitée dans ces conditions, ne serait que rudimentaire et indistincte si des appareils surajoutés, faisant partie du globe oculaire ou extérieurs à lui, ne venaient la perfectionner. Ces appareils sont : en premier lieu, un appareil de réfraction constitué par les milieux transparents de l'œil; un diaphragme musculaire, l'iris, qui règle la quantité de lumière qui arrive à la rétine; un appareil d'accommodation, le muscle ciliaire et le cristallin, qui permet à l'œil de s'adapter aux diverses distances ; des muscles, qui font parcourir au globe oculaire toutes les parties du champ visuel, et enfin des organes de protection, comme l'appareil lacrymal, les paupières et les sourcils.
J'étudierai donc successivement la lumière, la dioptrique oculaire, l'iris et la pupille, l'accommodation, les sensations visuelles, les mouvements de l'reil, la vision binoculaire, les notions fournies par les sensations visuelles monoculaires ou binoculaires, et les appareils de protection du globe oculaire.
§ 1. — De la lumière.
Les sensations visuelles ne sont pas liées essentiellement à l'action de l'excitant lumière; même, dans l'obscurité la plus absolue, à toute excitation^ mécanique, physique ou chimique de la rétine et du nerf optique, correspond
(1) A consulter : Helmholtz : Ueber die Combinalionstône (Pogg. Ann., 1856). — Id. : Ueber physilc. Ursache der Harmonie und Disharmonie (4"= Vers. d. Naturf. zu Karlsruhe, I8Ô9). — Coruu et Mercadicr : Sur la mesure des intervalles musicaux (Comptes rendus, t. LXXVI, 1873).
(2) A consulter : E. Weber : De aure et oudifu, 1830. — Broschet : Rec/i. anat. et p/iysiol. sur l'organe de l'ouïe, 1836-1838. — Savart : Leçons de physique (L'Institut, 1839). — E. Weber : Ueber den Mechanismus des menschlichen Gehôrorgans (Sachs. Ges. d. Wiss., 1851). — Helmhollz : Die Lehre von den Tonemp/indungen (1802; trad. franc., 1868). — Politzer : Zur physiol: -Akusdk {Arch. fiir Ohrenheilk., 1871). — Gavarret : Acoustique biologique, 1877.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. -^89 une sensation lumineuse; la lumière est seulement l'excitant physiologique normal. L'étude de la lumière étant du ressort de la physique, je ne fera» que rappeler les notions indispensables.
La lumière est due aux vibralions de l'élher. On appelle rayon lumineux la direction suivant laquelle se transmettent les vibrations de l'étber. Cette transmission de la lumière se fait en ligne droite avec une vitesse de 300,000 kilomètres par seconde dans l'air (vitesse de la lumière), et de chaque point lumineux partent comme d'un centre une infinité de rayons qui vont dans toutes les directions de l'espace. Les vibrations de l'éther sont transversales, c'est-à-dire perpendiculaires à la direction des rayons lumineux. A la durée, ou ce qui revient au même, au nombre des vibrations correspond une sensation particulière : celle de couleur, qui est pour la sensation lumineuse ce que la hauteur est pour le son. La durée de ces vibrations est infiniment courte, et, par suite, dans une seconde, il y a un nombre considérable de vibrations, et la rétine se comporte avec les vibrations lumineuses comme le nerf acoustique avec les vibrations sonores; au delà et en deçà d'un certain nombre, la rétine n'est plus impressionnée par les vibrations transversales de l'éther; la limite inférieure des vibrations visibles est donnée par le rouge, qui correspond à 435 billions de vibrations par seconde; la limite supérieure par le violet, qui correspond à 764 billions de vibrations. Au-dessous de 43n billions, la rétine n'est plus impressionable, quoique les vibrations inférieures puissent encore produire de la chaleur (rayons calorifiques); au-dessus de 764 billions, la rétine est insensible, quoique ces rayons (rayons chimiques) puissent encore impressionner certaines substances (nitrate d'argent).
Le nombre des vibrations du violet, limite supérieure des sensations lumineuses (aigu\ n'est pas môme le double de celui du rouge, qui en est la limite inférieure (grave). On voit donc que l'échelle des vibrations visibles ou des rayons lumineux, moins étendue que l'échelle des vibrations sonores, comprend à peine une octave du grave à l'aigu.
Les rayons ultra-violets peuvent aussi impressionner la rétine si on se place dans certaines conditions, de façon à accroître leur intensité; ils peuvent alors devenir visibles.
La lumière blanche est une lumière composée; on peut, en lui faisant traverser un prisme, la décomposer en un certain nombre de vibralions, autrement dit, isoler les vibralions simples qui la composent, comme les résonnateurs divisent un son complexe en sons simples. Les rayons qui correspondent aux différents nombres de vibrations étant inégalement réfrangibles, le faisceau de lumière blanche se disperse et laisse apparaître les couleurs simples qui le composent; on a alors'ce qu'on appelle le spectre solaire. Les rayons violets sont les plus réfrangibles et se trouvent dans le spectre, du côté de la base du prisme ; les rayons rouges, les moins réfrangibles, du côté du sommet.
§ 2. — Trajet des rayons lumineux dans l'œil. — l>ioptrique oculaire.
Lois physiques de la réflexion et de la réfraction
La connaissance des lois de la réflexion et de la réfraction est indispensable pour bien comprendre la marche des rayons lumineux dans l'œil, aussi j'en résumerai les points principaux dans leurs rapports avec la dioptrique oculaire.
Quand des rayons lumineux rencontrent un nouveau milieu dans lequel la
vitesse de la lumière esl différente de celle du premier milieu, une partie de ces rayons se réfléchit, c'est-à-dire est renvoyée dans le premier milieu ; l'autre partie se réfracte, c'esl-à-dire traverse le second milieu en déviant de sa direction primitive.
Réflexion de la lumière. — Les lois de la réflexion de la lumière sur les surfaces planes sont les suivantes :
1» Le rayon incident et le rayon réfléchi sont dans un même plan avec la normale à la surface au point d'incidence ;
2° L'angle de réflexion est égal à l'angle d'incidence.
Dans les miroirs plans, l'image est virtuelle, symétrique de l'objet et de même grandeur.
Dans les miroirs convexes, l'image est virtuelle, droite et plus pelite que l'objet. Dans les miroirs concaves, il y a plusieurs cas suivant la position de l'objet : 1° L'objet est à l'infini; l'image se produit au foyer principal; elle est réelle et renversée ;
2° L'objet est au delà du centre de courbure; l'iniage se forme entre le foyer principal et le centre de courbure; elle est réelle, renversée et plus petite que l'objet;
3» L'objet est au centre de courbure, l'image est au centre de courbure et coïncide avec l'objet; elle est de même grandeur que lui et renversée;
4° L'objet est entre le centre de courbure et le foyer principal ; l'image se forme au delà du centre de courbure; elle est réelle, renversée et plus grande que l'objet ;
5° L'objet est au foyer principal ; les rayons vont à l'infini; il n'y a pas d'image ; 6* L'objet estentre le foyer principal et le sommet dumiroir; l'image est virtuelle, droite et plus grande que l'objet.
Réfraction de la lumière. — Les lois de la réfraction sont les suivantes : 1° Le rayon incident el le rayon réfracté sont situés dans un même plan avec la normale à la surface au point d'incidence ;
2° Le rapport des sinus de l'angle d'incidence et de l'angle de réfraction est constant pour deux mêmes milieux, et égal au rapport des vitesses de propagation de la lumière dans ces deux milieux.
Ainsi (fig. 478), le rayon incident « 6 et le rayon réfracté sont dans le même plan que la normale au point d'incidence 6 d. En outre, soil a 6 le rayon incident ; quand le
rayon arrive à la surface de séparation du milieu le plus réfringent AB (passage de l'air dans l'eau, par exemple), le rayon réfracté ,aulieudesnivTe la direction primitive bc, se rapproche delà normale et suit la direction bf. L'a%'le d'incidence a est plus grand que l'angle de réfraction p. Si maintenant on prend sur ces deux rayons incident af> et réfracté 6/',des longueurs égales ab et bf et que des points ael f également distants de 6onabai?se des perpendiculaires aac et /"g sur la normale dr, ces lignes axet fg sont les sinus des angles d'incidence et de réfraction. Le rapport
de ces deux sinus ^ reste constant pour les deux
milieux et constitue ce que l'on appelle l'indice de réfraction. Dans le cas actuel (passage de l'air dans l'eau), si a a; a une longueur = i, gf à une longueur = 3,
et l'indice de réfraction de l'eau sera-. Si on fait varier l'obhquité du rayon mci-
Kig. 478. — Lois de la réfraction.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. '«"Q' dent, celle du rayon réfraclé varie aussi; par exemple, si le sinus d'incidence esL8, le sinus de réfraction sera 6, et l'indice de réfraclion sera^ = j. Quand le rayon incident passe d'un milieu moins réfringent dans un milieu plus réfringent, l'mdice de réfraction est toujours plus grand que l'unité, et on le représente par n dans les formules; clans le cas contraire, cet indice est toujours plus petit que l'unité et
représenté par y^.
En général, la quantité n ne représente que l'indice de réfraction par rapport a l'air, c'est-à-dire Vindice relatif. C'est le seul qu'il soit utile de connaître pour la théorie de la réfraclion oculaire.
La même construction sert à montrer qu'en passant d'un milieu plus réfringent dans un milieu moins réfringent, le rayon réfracté s'écarle de la normale au point d'incidence.
Quand des rayons lumineux traversent un milieu plus dense, à faces parallèles, les rayons entrants et les rayons sortants restent parallèles, et si le milieu traversé est peu épais, ils peuvent Hie considérés comme se continuant.
1° Réfraction de la hanièrc dans un milieu à surface courbe. — Soit une surface sphérique I(fig. 479\ 0 le centre de courbure qui se confond avec le centre optique
Fig. 479. — Construction d'un rayon réfraclé.
ou point nodal, on appelle axe principal QQ' la ligne qui passe par le centre de figure ou point principal A et le point nodal 0.
Tous les rayons venant de l'infini ou de l'axe principal vont se réunir et former leur foyer sur l'axe principal, de l'autre côté de la surface de séparation des deux milieux. Tous les rayons parallèles à l'axe principal vont se réunir au point F', appelé foyer principal on point focal postérieur. Les rayons parallèles venant de l'autre côté de la surface (adroite de la figure) ont leur foyer au point V, point focal antérieur.
On appelle axe secondaire toute ligne NO qui passe par le point nodal ; les rayons qui ont cette direction ne subissent aucune déviation. Il y a par conséquent une infinité d'axes secondaires. Tous les rayons parallèles aux axes secondaires viennent former leur foyer en un point, foyer secondaire, situé sur cet axe secondaire. Tous les foyers secondaires des rayons parallèles se trouvent sensiblement dans un même plan, N'F', perpendiculaire à l'axe principal et passant par le foyer postérieur; c'est qu'onappelle le plan focal; il y a donc deux plans focaux, un plan focal postérieur, N F', qui passe par le foyer postérieur F', un plan focal antérieur, FF, qui passe par le foyer antérieur F. On appelle plan nodal le plan perpendiculaire à l'axe principal et qui passe par le point nodal 0, plan principal le plan langent à la surface au point A.
Construction d'un rayon réfracté. — Ces données une fois connues, il est facile de trouver le rayon réfraclé quand on connaît le rayon incident et le foyer principal de la surface réfringente. Soit Ql le rayon incident, il coupe le plan focal antérieur en N; on sail que tout rayon lumineux^ parti d'un point du plan focal
antérieur prend en se réfractant une direction parallèle ù l'axe secondaire passant par ce point; si on mène cet axe secondaire NO et qu'on mène de I une ligne IQ' parallèle à Taxe secondaire NO, on a le rayon réfracté cherché. On peut aussi mener l'axe secondaire ON' parallèle au rayon incident QI; en joignant le point d'incidence I au point N' où l'axe secondaire coupe le plan focal postérieur, on a le rayon réfracté IN'Q'.
Construction de Timage d'un point. — Pour avoir l'image d'un point, il suffit de mener de ce point deux rayons incidents quelconques. Soit un point P
Fig. 180. — Consirurlion de iimage d'un objet.
(fîg. 480); on mène de ce point : i° l'axe secondaire PO passant par 0 sans subir de déviation ; 2" un rayon PI parallèle à l'axe principal ; d'après ce qui a été dit tout à l'heure, le rayon réfracté passera par le foyer postérieur F' et il n'y aura qu'à le prolonger jusqu'à ce qu'il rencontre l'axe secondaire PO; le point de rencontre P' sera l'image du point P.
On peut aussi mener : 1° le rayon incident PI, parallèle à l'axe principal ; 2" le rayon incident PFE. passant par le foyer principal antérieur; ce rayon, après la réfraction, marche parallèlement à l'axe principal suivant HP' et coupe le rayon réfracté IF' en P'.
On trouvera ainsi successivement l'image des difîérenls points d'un objet. L'image de l'objet sera renversée.
Réfraction de la lumière dans le cas d'un système de plusieurs milieux réfringents [syslème dioptrique centré). — Quand, au lieu de deux milieux séparés par une surface réfringente, on a affaire à un système de plusieurs milieux, la construction du rayon réfracté s'obtient facilement d'après les mêmes principes si les surfaces sont bien centrées, c'est-à-dire si leurs centres de courbure se trouvent sur une même droite ou axe.
Tout système dioptrique centré peut être remplacé par un système de six points
ATT Ç
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Fig. 481. — Système dioptrique centré.
cardinaux {constantes optiques de Gauss). Soit, par exemple (fig. 481), un système composé de quatre milieux réfringents, 1, 2, 3, 4, séparés par les surfaces sphériques AB, CD, El, dont les centres se trouvent sur l'axe XX. On pourrait, pour
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chaque milieu, étant connus l'indice de réfraction, la courbure de la surface et la direction du rayon incident, construire successivement le rayon réfracte; mais on simplifie la construction par Tadmission des six points cardinaux. Ces points sont :
1° Deux points focaux, FF', point focal antérieur F et point focal postérieur F'; ils ont pour propriété que tous les rayons qui partent du point focal antérieur sortent parallèles à Taxe, et que tous les rayons parallèles vont former leur foyer au point focal postérieur. On appelle plans focaux antérieur et postérieur, 00, O'O', des plans passant par les points focaux et perpendiculaires à l'axe XX; tous les rayons qui partent d'un point d'un plan focal sortent parallèles entre eux.
2" Deux points principaux, PP', et deux plans principaux, VV, V'V, qui représentent les deux surfaces de séparation idéales des milieux transparents. Tout rayon incident qui passe par le premier point principal sort par le deuxième, et tout rayon qui passe par un point du premier plan principal sort par le point correspondant du deuxième à la même distance de l'axe. C'est ce qu'on exprime en disant que le deuxième plan principal est l'image optique du premier.
On appelle longueur focale antérieure =f, la distance FP du point focal antérieur F au premier point principal P; longueur focale postérieure = f , la distance F'P' du point focal postérieur F' au deuxième point principal P'.
3» Deux points nodaux, NN', qui répondent aux centres optiques des surfaces VV, V'V, et jouissent de cette propriété que les rayons qui passent par le premier point nodal passent aussi par le deuxième, et que les directions du rayon incident et du rayon réfracté sont parallèles. La distance des deux points nodaux NN' égale celle des deux points principaux.
Quand, dans un système de plusieurs milieux réfringents, le premier et le dernier milieu ont le môme indice de réfraction, les points nodaux coïncident avec les points principaux, et les longueurs focales f et f sont égales.
Quand un système de milieux réfringents est ainsi ramené à un système de six j)oints cardinaux, il est facile de construire la marche du rayon réfracté.
Construction du rayon réfracté. — Soit (lig. 482) un rayon incident AD; du
Fig. 482. - Construction d'un rayon réfracté.
point D, on mène une parallèle à l'axe XX, parallèle qui coupe le deuxième plan principal V'V en G; c'est comme si le rayon AB tombait directement en C sur ce plan principal; puis on mène par le deuxième point nodal N' une droite, N'D, parallèle au rayon incident AB; celte droite coupe le plan focal postérieur en D ; en joignant D à C on a la direction du rayon réfracté CD. On peut encore y arriver en menant du point focal antérieur F une droite, FI, parallèle à AB; du point I où elle coupe le premier plan principal VV, on mène une parallèle à l'axe ID; en joignant le point D, où cette parallèle rencontre le plan focal postérieur à C, on a la direction du rayon réfracté.
Construction de l image d'un point. — Soil (fig. 483) l'objet AB; pour avoir l'image du point A, il suftil de connaître le trajet de deux rayons partant de ce point.
1" On mène un premier rayon, AC, parallèle à l'axe; il coupe le deuxième point principal en C ; de là, comme rayon parallèle ù l'axe, il passe par le foyer postérieur F' et prendra la direction CF'A'.
Fig. 483. — Construclion de l'iinai/c d'un jtoiiit.
2° On mène un second rayon dans la direction du premier point nodal N, et on mène par le deuxième point nodal N' une ligne, N'A', parallèle à AN et qui sera la direction du second rayon réfracté; cette ligne coupe la ligne CF'A' en un point A' qui sera le foyer ou l'image du point A. On trouvera de même l'image du pointi B. L'image de AB est réelle et renversée.
Les rapports de l'objet et de l'image sont donnés par la formule suivante :
i = —~J'' ' désigne la distance de l'image du deuxième point principal, 0 la
distance de l'objet du premier point principal, f la longueur focale antérieure, /' la longueur focale postérieure.
Si l'objet est à l'infini, l'image est réelle et se fait au point focal postérieur; à mesure que l'objet se rapproche de la surface réfringente, l'image réelle se porte de plus en plus en arrière; quand l'objet est au premier point focal, l'image est ;c l'infini; si limage se rapproche encore de la surface réfringente, l'image est virtuelle et à gauche de F.
Si on compare maintenant les déplacements de l'objet et de l'image, on voit que, entre l'infini et le premier point focal, à des déplacements égaux de l'objet, correspondent des déplacements très inégaux de l'image; en effet, le déplacement de l'image est d'abord très petit; puis ce déplacement s'accroît à mesure que l'objet se rapproche du point focal antérieur. Ainsi, depuis l'mfini jusqu'à vingt mètres^ les déplacements de l'objet, dans un système analogue à l'œil humain, n'amènent qu'un déplacement insignifiant de l'image qui se fait toujours au deuxième point focal, à peu de chose près.
Système dioptrique de l'œil, œil schématique
L'œil humain, même à l'état normal, est loin de représenter un système dioptrique centré; cependant on peut approximativement le considérer comme tel et le ramener, par conséquent, à un système de six points cardinaux. On a recherché pour cela, sur un certain nombre d'yeux normaux, les rayons de courbure des surfaces réfringentes et l'indice de réfraction des milieux, et on a construit ainsi les six points cardinaux de ce qu'on a
appelé Vœil idéal ou schématique {flg. 484). Dans le système dioptrique de l'œil schématique, le premier milieu (air) et le dernier (corps vitré) ayant un
Fig. 484. — Œil schématique {coupe transversale) (').
indice de réfraction différent, il en résultera, d'après ce qui a été dit plus haut, que les points nodaux et les points principaux ne coïncideront pas.
Dans son trajet à travers les milieux réfringents de l'œil, la lumière a successivement à traverser les couches suivantes : cornée, humeur aqueuse, sapsule cristalline antérieure, cristallin, capsule cristalline postérieure, corps vitré. Les deuxfaces de la cornée étant à peu près parallèles, la déviation subie par les rayons lumineux est presque nulle: on peut donc, au point de vue dioptrique, faire abstraction de la cornée et supposer l'humeur aqueuse arrivant jusqu'à la face antérieure de celte membrane. Le cristallin, indépendamment de sa membrane d'enveloppe, est formé par une série de couches concentriques dont l'indice de réfraction est différent, mais on peut le remplacer dans l'œil idéal par une lentille homogène d'un indice de réfraction qui produirait le même effet total. Il ne reste donc qu'à connaître les rayons de courbure de la face antérieure de la cornée et des deux faces du cristallin, et les indices de réfraction de l'humeur aqueuse, du cristallin et du corps vitré. Ces valeurs sont les suivantes :
Rayons de courbure.
Cornée; face antérieure.. . 8 millimètres.
Cristallin; face antérieure. 10 —
Cristallin; face postérieure. 6 —
Indices de réfraction.
Humeur aqueuse.
Cristallin
Corps vitré
(*) (Grossissement = 2). — A, sommet de la corni'e. — SC, scli-rotique. — S, oanal de Sclilcmm. — CH,
choroïde. — 1, iris. — M, muscle i-iliairo. — H, rétine. •- N, nerf optique. — IIy\, Imminir aqueuse- L,
cristallin (la ligne poinlillée indiiiue sa forme pendant l'acconiniodatiou). — IIV, humour vitrée. DN
muscle droit interne. — I)K, muscle droit externe.
YY', axe optique principal. — <I>'<J>2, axe visuel, faisant un angle de 5" avec l'axe optique. — C, centre de figure du globe oculaire.
Points cardinauc d'dpn'-s Listinr/. — H'II^, points principaux, — K'K2. points nodaux. — V^Fi, foyers principaux (ce sont ces points l ardiiiaux qui sont adoi)tes dans ce livre).
Constantes dioptrir/itcs d'apritx Giraud-Teu/oii. — H, points principaux fusionnés. — 'l'i'l'-j, foyers principaux pendant le repos de l'accommodation. — 4>'i'<I>.2, foyers principaux pendant le maximum d'accommodation. — 0, points aoilaux fusionnés.
Ces données une fois connues, on trouve les positions suivantes pour les six points cardinaux de l'œil idéal (fig. 484, page 495). Les chilTres indiquent, eu millimètres, leurs distances respectives du sommet de la cornée :
Premier point principal IH 2,1746 j différence 0,3978
Deuxième — 2,5724 ) '
Premier point nodal 7,2420 ) o,3973
Deuxième — K- 7,6393 )
Foyer principal antérieur F' 12,8326
— postérieur F^ 22,()470
Longueur focale antérieure F'H' 15,0072
— postérieure F-^H^ 20,0746
Œil réduit. — On peut simplifier encore plus l'œil idéal lout en restant dans une approximation suffisante. Kn effet, les deux points principaux, n'étant qu'à une distance de 0'»'",3978 l'un de l'autre, peuvent être identifiés, et il en est de même des deux points nodaux. On peut alors subslituer à l'œil schématique ce ([u'on appelle l'œil réduit, dans lequel le point principal est à 2 millimètres (2'""^,3448) en arrière de la cornée, et le point nodal à 7 millimètres (7""", 4969) et dont les louf^çueurs focales sont : l'antérieure, io millimètres, et la postérieure, 20 mdlimètres. La surface réfringente, de 5 millimètres de rayon, est placée à 3 millimètres en arrière de la cornée, et l'indice de réfraction du milieu réfringent égale celui de l'humeur aqueuse = ^=^. On peut appliquer ainsi à l'œil réduit toutes les lois qui régissent la réfraction à travers une seule surface réfringente.
Procédés pour la mesure de l'indice de réfraction et des rayons de courbure des milieux réfringents de l'œil. — Pour mesurer les courbures de la cornée et du cristallin, llelmholtz a imaginé un instrument, Yophihalmomêtre, qui permet de les déterminer, sur le vivant, avec une précision presque mathématique. L'ophthalmomètre d'IIelmholtz est basé sur les principes suivants : Quand un rayon lumineux traverse une lame de verre à faces parallèles, il peut se présenter deux cas : 1° le rayon est perpendiculaire au plan de la plaque; dans ce cas, il n'éprouve pas de déviation; 2" il tombe obliquement sur la plaque; il subit alors une déviation latérale et sort dans une direction parallèle à la direction du rayon incident; pour un œil situé derrière la lame de verre, le point lumineux sera sur le prolongement du l'aj'on émergent parallèle, et subira par conséquent un déplacement latéral qui augmentera avec l'obliquité du rayou incident.
Si, au lieu d'une seule lame, on prend deux lames de même épaisseur placées l'une au-dessus de l'autre, de façon qn'ell(>s occupent la position de la ligne transversale pointilléc de la figure 485, et qu'on fasse tomber au point de contact de ces deux lames un rayon 01, ce rayon se prolongera sans déviation dans la dh'ection IM, et pour un observateur placé en M, l'objet G paraîtra simple; si maintenant on fait tourner les deux lames de façon à leur donner la position AB, DC, le rayon 01 subira une déviation, et au sortir de la lame AB prendra la direction l'M' et la direction l'M' au sortir de la lame DC; l'observateur situé derrière les deux lames verra l'objet 0 double en 0' et 0", et une formule très simple permettra de calculer la distance des deux images, connaissant le déplacement des deux lames; cette distance est le double du déplacement déterminé par chaque lame.
L'ophthalmomètre d'Helmholtz (fig. 486) se compose d une lunette T, dont l'axe coïncide avec le plan de séparation des deux lames N.M, QP. Si avec cet instrument on vise un objet dont on veut counaître la grandeur, BA, par exemple, il suffit de faire tourner les deux lames de façon que les deux images b'a', viennent se toucher; la grandeur de l'image B.V sera donc la moitié de l'ècartement des points h' et a, écartcmeut qu'on calcule d'après le déplacement des deux lames.
Il est facile, avec cet instrument, d'obtenir les rayons de courbure des diverses surfaces réfringentes de l'œil.
Si l'on fait tomber sur l'œil, de côté, les rayons d'une flamme, et que l'observateur soit placé du côté opposé, les surfaces de séparation des milieux de l'œil agissent comme des miroirs et on aperçoit trois images, images de Purkinje (fig. 487) :
Fig. 483. — Pnncipe de Copththalmomètve. Fig. iSO. — Oplithalmomètre d'HelmhoUz.
elle
elle
2° Une image, 6, formée par la face antérieure du cristallia (miroir convexe) est droite, grande, peu lumineuse ;
3" Une image, c, formée par la face postérieure du cristallin (miroir concave) est renversée, petite et d'intensité lumineuse moyenne.
La grandeur de ces images dépend du rayon de courbure des surfaces; la plus grande appartient à la face antérieure du cristallin, la plus petite à sa face postérieure. Une fois connue la grandeur des images, on calcule facilement le rayon de courbure des diverses surfaces.
L'avantage de l'ophthalmomètre est de permettre ces mesures sur le vivant et malgré les légers déplacements de l'œil, qu'il est impossible d'éviter dans ces conditions.
Le même instrument a servi aussi à mesurer les indices de réfraction des milieux réfringents de l'œil, en construisant avec ces différents milieux de petites lentilles enchâssées dans des cavités creusées dans des lames de verre et en déterminant les courbures de ces lentilles à l'aide de l'oplithalmomètre.
Le véfractomi'tre d'Abbe peut servir aussi ii mesurer les indices de réfraction.
Fi'^A'èl. — Images de Piirkinje.
Bealms. — Physiologie, 3c édit.
3. — Réfraction oculaire. — Trajet des rayons lumineux dans l'oeil.
I. — FORMATION DE l'iMAGE RÉTINIENNE
Les images des objets extérieurs viennent se former sur la rétine. On peut constater directement l'image rétinienne en amincissant la partie postérieure de la sclérotique et en plaçant l'œil à l'ouverture d'une chambre noire, ou bien en se servant de l'œil d'un lapin albinos (Képler, Magendie). On peut même quelquefois la voir sur le vivant quand l'œil est peu pigmenté : on place le sujet dans une chambre noire, et on lui fait tourner la cornée dans l'angle externe, ce qui amène la partie interne de la sclérotique dans la région interne élargie de la fente palpébrale; une bougie est tenue au côté externe de l'angle visuel, et son image, qui se forme sur la partie interne de la rétine, est assez lumineuse et assez nette pour qu'on puisse l'apercevoir à travers la sclérotique. Cette image rétinienne peut, du reste, être observée directement à l'aide de l'ophthalmoscope.
Soit d'abord un point situé à l'inQni (une étoile par exemple) ; tous les rayons qui en partent sont parallèles et, si l'œil est normal {emmétrope), iront se réunir au foyer principal postérieur, c'est-à-dire à la rétine et, comme le foyer se fait exactement à cette membrane, il n'y a qu'un élément de la réline impressionné. Une ligne menée du point lumineux à l'image rétinienne passe par le point nodal de l'œil et constitue la ligne de direction de la vision. Pour avoir l'image d'un point, il suffira donc de mener de ce point à la réline une ligne droite passant par le point nodal de l'œil; l'endroit où cette ligne rencontrera la rétine indiquera l'élément de la rétine impressionné ou le lieu de l'image.
Si le point se rapproche de l'œil, le foyer de ses rayons se fait encore au foyer principal postérieur, c'est-à-dire sur la rétine, tant qu'il existe entre lui et l'œil une certaine distance, jusqu'à vingt mètres environ; mais quand celle distance diminue, le foyer des rayons se fait en arrière de cette membrane, en supposant que les conditions optiques de l'œil restent les mêmes. Dans ce cas, l'image rétinienne n'est plus nette (voir : Cercles de diffusion).
Si le point, au lieu d'être situé sur l'axe optique, est situé sur un des axes secondaires, la construction est la même; l'Image du point est toujours située sur la rétine, et pour avoir l'élément de cette membrane impressionné, il suffit de mener du point lumineux une ligne passant par le point nodal. On voit que dans ce cas, si le point lumineux est placé audessus de l'axe optique, son foyer sur la rétine sera placé au-dessous (fig. 489, Ba, A^) ; si le point est à gauche de l'axe optique, l'image sera à droite sur la rétine; c'est ce qu'on appelle le renversement de l'image rétinienne.
Avec ces données, on trouvera facilement l'image d'un objet. Il n'y a qu'à joindre chacun des points de l'objet (ou ses deux extrémités) au point nodal el de prolonger les lignes de direction jusqu'à la rétine.
L'angle x (lig. 488), compris entre les deux lignes de direction extrêmes, est l'angle sous lequel est vu l'objet ou angle visuel (1).
La grandeur de l'angle visuel dépend de deux conditions : de la grandeur de l'objet et de sa distance de l'œil. A distance égale, sa grandeur augmente avec la grandeur de l'objet ; à grandeur égale, il diminue avec la distance de l'objet. On voit par la figure 488 que des objets de grandeur inégale, c, d, e, placés à des distances ditférentes, peuvent être vus sous le même angle visuel a?. Dans la figure 488, les deux triangles qui ont leur sommet en 0 et leur base, l'un à l'objet, l'autre 488. — AïKjle visuel.
à l'image rétinienne, sont semblables; on
a ainsi le moyen de connaître la grandeur de l'image rétinienne quand on connaît la grandeur de l'objet et sa dislance du point o. En efîel, soit G la grandeur de l'objet, D sa distance au point nodal o, D' la dislance de la réline au point nodal = 13 millimètres, la grandeur de l'image rétinienne I sera donnée parla formule
suivante : 1 = —^-^ (2).
D'après ce qui vient d'être dit, les caractères de l'image rétinienne sont donc les suivants :
1° Elle est renversée ;
Elle est nette quand les différents points de l'objet forment leur foyer exactement à la réline ;
3o Sa grandeur dépend de l'angle visueL
Pour tout ce qui concerne le champ visuel et Vacuité visuelle, voir : Physiologie de la rétine.
II. — IMAGES DE DIFFUSION SUR LA RÉTINE
Quand les rayons partant de l'objet ou du point lumineux ne viennent pas former leur foyer exactement à la rétine, l'image du point ou de l'objet n'est pas nette et il se forme ce qu'on appelle des cercles de diffusion.
Soit un point A (fig. 489), les rayons lumineux une fois entrés dans l'œil constituent un faisceau lumineux ou un cône dont la base est à la pupille et le sommet à la rétine. La forme du faisceau dépend de la forme même de la pupille; si celle-ci est circulaire, c'est un cône; si elle est triangulaire, c'est une pyramide à trois pans, etc. Si le faisceau lumineux, au lieu de former son foyer à la rétine, le forme en avant ou en arrière de cette mem-
(1) C'est là la définition la plus commune de l'angle visuel; mais Helmholtz a montré que pour les objets rapprochés la valeur de l'angle visuel ainsi compris n'est plus exacte. Le sommet de l'angle visuel se trouve alors au point (rintcrscctiou des lignes de visée, c'est-à-dire à O^m,» en arrière du centre de la pupille (centre de l'image cornéennc de la pupille), et eu avant du point nodal. La ligne de visée, qu'il ne faut pas confondre avec la ligue de direction, est la ligue qui passe par le centre de la tache jaune, le centre de l'image pupillaire et un point de l'espace. Quand deux points de l'espace sont fixés l'un après l'autre, le sommet de l'angle, visuel qu'ils interceptent se trouve au centre de rotation de l'œil. Cette conception de l'angle visuel d'Helmholtz a été combattue récemment par Badal.
(2) Comme l'œil réduit, d'api-ès lequel la longueur 15 millimètres a été calculée, donue des images trop petites de 1 dixième, il faut multiplier le résultat par 1,1 ou prendre pour point de départ dans le calcul lemm^s au lieu de 15. Naturellement G et D doivent être exprimés en millimètres.
brane, autrement dit si la réline a la position G ou H, elle coupe le faisceau lumineux et le point paraîtra, suivant le cas, sous forme de cercle ou de triangle lumineux, plusieurs éléments de la rétine étant impressionnés.
Dans le cas d'un objet, il en est de même; chaque point de l'objet envoie des rayons à des éléments difïerents de la rétine, et chaque élément de la rétine reçoit des rayons venant de points difïerents de l'objet, ce qui rend l'image confuse et lui enlève sa netteté.
La grandeur des cercles de diffusion dépend d'abord de la dislance de l'image nette (ou du foyer des rayons) à la rétine; plus le foyer s'éloigne de la rétine, plus le cercle de diffusion est étendu, ce que démontre un coup d'œil jeté sur la figure 480; elle dépend en second lieu de la grandeur
de la pupille; plus la pupille se rétrécit, plus la section du faisceau lumineux et par suite plus le cercle de diffusion diminue.
L'existence des cercles de diffusion explique pourquoi nous ne pouvons voir distinctement en même temps des objets situés à des dislances différentes de l'œil.
Procédés pour l'étude des cercles de diffusion. — On peut étudier facilement les cercles de ditTusion en se servant d'une lentille biconvexe par laquelle les rayons partis d'un point lumineux (flamme) sont rassemblés sur un écran qui représente la rétine et dont on peut faire varier la distance ; l'iris est remplacé par un diaphragme percé d'un trou dont on fait varier la forme et la grandeur et qui se place en avant de la lentille.
En se plaçant dans certaines conditions, les images de diffusion peuvent acquérir assez de netteté pour devenir facilement distinctes ; c'est ce que prouvent les expériences de Scheiner et de Mile.
Expérience de Scheiner. — On perce dans une carte deux trou? plus rapprochés que le diamètre de la pupille, et on regarde avec un œil, par ces deux trous, une épingle placée verticalement si les deux trous sont à côté l'un de l'autre, horizontalement si les deux trous sont au-dessus l'un de l'autre. Soit l'épingle en a (flg. 490); si on la fixe, elle paraît simple, son image allant se faire en «' sur la rétine. Mais si l'on fixe uu objet plus rapproché ou, ce qui revient au même, si on l éloigne de l'oeil et qu'on la place en b, l'épingle paraît double. 11 en est de même si on la rapproche de l'œil en deçà de a. Dans cette expérience, si l'œil ne s'accommode pas (voir Accommodation), pour faire coïncider sur la rétine les rayons 6", b\ c'est que ces rayons donnent des images nettes, à cause de la minceur des pinceaux lumineux et qu'on ne sent pas le besoin d'accommoder.
On peut répéter l'expérience avec une lentille de verre et un écran (flg. 491). La lentille G remplace l'œil, les écrans D, E, F, la rétine; E correspond à l'accommodation exacte pour le point a, la position F à l'accommodation pour uu objet plus éloigné, la position D pour un objet plus rapproché. Si dans cette expérience on bouche le trou
supérieur A de l'écran, riuiagc lumineuse du même nom a' disparaît sur 1 écran F (accommodation éloignée), l'image de nom contraire a sur l'écran D (accommodation rapprochée). Supposons, au lieu des écrans F et D, que ce soit la rétine qui reçoive l image, linverse aura lieu à cause du reuversomeut des images rétiniennes; le point a , situe
Fig. 490. — Expérience de Scheiner.
en haut, sur la rétine F, sera vu en bas et réciproquement. Donc, dans l'accommodation rapprochée D, c'est l'iniage de même nom qui disparaîtra; dans l'accommodation éloignée F, ce sera l'image de nom contraire. Si au lieu de deux trous on perce trois trous dans la carte, on verra trois épingles au lieu d'une.
Expérience de Mile. — Si l'on perce une carte avec un seul trou par lequel on fixe une épingle et qu'on imprime un mouvement de va-et-vient à la carte, l'épingle parait immobile; mais si on fixe un point plus éloigné, l'épingle paraît se mouvoir en sens inverse de la carte; si on fixe un objet plus rapproché, elle se meut dans le même sens.
Fig. 491. — Expérience de Scheiner.
La figure 491 donne l'explication de ce fait. Le trou de la carte se place successivement en A et en li. Quand il se meut de B en A, si la rétine est en F (accommodation éloignée), l'image va de a' en a', c'est-à-dire dans le même sens sur la rétine et par conséquent paraît aller en sens contraire à cause du renversement des images; si la rétine est en D (^accommodation rapprochée), l'image rétinienne va de a en «", c'est-à-dire en senè contraire du mouvement de la carte, et par conséquent parait aller dans le même sens.
m. — l'LMMÉTROPlE ET AMÈTUOPIE.
Dans l'œil normal on emmétrope (fig. i92), le foyer principal postérieur se trouve à la rétine et les rayons parallèles venant de l'infini vont former leur foyer sur cette membrane. Mais très souvent il n'en est pas ainsi, et l'œil est amétrope. Il peut l'être de deux façons : l** le diamètre antéro-postérieur de l'œil peut augmenter de longueur et le foyer principal se trouve en avant de la rétine : c'est l'œil muope (fig. 403); 2" dans l'œil hjpermé-
trope (fig. 494), au contraire, le diamètre antéro-postérieur de l'œil est raccourci, et le foyer des rayons parallèles, venant de l'infini, se fait en arrière de la rétine.
Dans l'œil emmétrope, le point le plus éloigné de la vision distincte, punctum remotum, est situé à l'infini; mais en deçà de l'infini jusqu'à une certaine dis-
Fig. 492. — Œil emmétrope.
tance (65 mètres environ), les rayons peuvent ôlre encore considérés comme parallèles et font leurs foyers à la rétine. Mais, à partir de ce point, le foyer se fait en
Fig. 493. — Œil myope.
arrière de la rétine et l'accommodation doit intervenir pour que la vision soit distincte.
Dans l'œil myope, le point le plus éloigné de la vision distincte varie suivant le
l''ig. 494. — Œil hypermétrope.
degré de la myopie, c'est-à-dire suivant la position du foyer principal. A cette dislance {punctum remotum), la vision distincte se fait chez le myope sans accommodation; pour voir les objets situés entre ce punctum remotum et l'infini, il faut ajouter une lentille biconcave ou divergente. Dans l'œil hypermétrope, les rayons
parallèles venant de l'infini forment déjà leur foyer en arrière de la rétine; il n'y a donc pas en réalité de punctum remotum, et la vision ne sera distincte pour aucun point sans accommodation préalable. Pour rendre l'œil emmétrope, il laut ajouter une lentille biconvexe et convergente. Dans l'eau l'œil devient énormément hypermétrope; chez les poissons, la correction est faite par la forte courbure du cristallin.
On prend pour mesure de l'amélropie le pouvoir réfringent d'une lentille qui rend Tœil emmétrope. Ainsi, si on a un œil myope dont le punctum remolum soit à 9 pouces, pour corriger cette myopie et rendre l'œil emmétrope il faudra un veri-e divergent de 9 pouces de longueur focale : le degré de la myopie M sera -. Pour un œil hypermétrope, il faudrait un verre convergent de 9 pouces de lon-
gueur focale.
Pour mesurer la distance du punctum remotnm, on cherche, par des essais avec des verres convergents ou divergents, le verre qui rend distincte la vision d'un objet éloigné de grandeur proportionnée à la distance, par exemple, les caractères d'imprimerie des échelles typographiques ; la longueur focale du verre indique en pouces de Paris la distance positive (myopie) ou négative (hypermétropie) du punctum remotum (Voir aussi Optométrie).
IV. — ABERRATION DE SPHÉRICITÉ DE L*CEIL
On a supposé jusqu'ici que, dans l'œil emmétrope, tous les rayons parallèles partant de l'infini allaient former leur foyer en un seul point qui se trouvait sur la rétine. En réalité, il n'en est rien, et l'œil n'échappe pas à l'aberration de sphéricité.
L'aberration de sphéricité se divise en aberration transversale et aberration longitudinale.
A. Aberration transversale de sphéricité (fig. 49o). Soit une surface réfringente
Fig. 495. — Aberration de sphéricité.
sphérique IAK ; si on mène une série de plans coupant perpendiculairement à l'axe le système réfringent, chacun de ces plans coupera la surface réfringente suivant une circonférence perpendiculaire à l'axe. Tous les rayons lumineux qui aboutissent d'un point à cette conférence feront leur foyer sur un même point de l'axe principal F,, par exemple, pour la circonférence déterminée par le plan sécant IK. Pour les circonférences plus rapprochées du sommet A de la surface réfringente, le foyer se fera plus loin, jusqu'en h\. On aura donc pour le système des circonférences perpendiculaires à l'axe, une série de foyers disposés sur une ligne; la caustique sera linéaire et placée sur l'axe.
B. Aberration longitudinale de s^phéricité. — Pas plus que les rayons provenant des (lifîérentes circonférences, les rayons provenant d'un même méridien ne forment leui foyer en un seul point. Soit le méridien IAK (fig. 495); les rayons réfractés dans ce méridien se coupent en H, M, N, etc., suivant une ligne courbe, et le systtmie des courbes focales ainsi formées parles divers méridiens représente une surfare causli(/ue de refraction dont la forme rappelle celle d'un pavillon de cor {astigmatisme ir régulier).
L'aberration longiludinale existe non seulement pour les divers points d'un même méridien, mais encore pour les différents méridiens les uns par rapport aux autres. C'est à cette aberration de sphéricité de l'œil que correspond ce qu'on a appelé V astigmatisme régulier de l'œil (Ph. Young).
Enlin ce qui complique encore l'aberration de sphéricité de l'œil et l'astigmatisme, c'est que les courbures du cristallin ne sont pas exactement centrées avec celles de la cornée.
L'œil présente donc à la fois aberration transversale de sphéricité, astigmatisme irrégalieret astigmatisme régulier.
L'aberration transversale de sphéricité et l'astigmatisme irrégulier sont partiellement corrigés par des dispositions spéciales du système oculaire :
1° L'iris intercepte les rayons extrêmes les plus fortement réfractés ;
2° La courbure de la cornée, au lieu d'être sphérique, se rapproche de l'ellipsoïde; il en résulte que les rayons les plus éloignés de l'axe sont moins déviés;
3" Le cristallin présente des couches successives dont le pouvoir réfringent diminue du centre à la circonférence ; d'où déviation moindre des rayons les plus éloignés de l'axe.
Astigmatisme régulier. — Les courbures des différents méridiens de la cornée ne sont pas égales. Pour prendre le cas le plus simple, supposons (fig. 496) que le méridien vertical V'AV ait une plus forte courbure et un plus petit rayon que le méridien horizontal H'AH et faisons tomber sur la surface un faisceau de rayons parallèles; les rayons qui tombent sur le méridien V'AV iront former leur foyer au point F, ceux qui tombent sur le méridien horizontal H'AH au point F'.
Le faisceau réfracté par une surface ainsi construite a une forme particulière et est limité par une surface gauche, c'est-à-dire qui ne peut être développée sur un plan. Pour se faire une idée de la forme de ce faisceau, on peut le couper en différents endroits, F, K, M, N, F', par une section perpendiculaire à l'axe AF' : on voit alors (partie inférieure de la figure) les formes que sa section présente en allant de F en F'. Qu'on suppose alors la rétine placée en ces différents points, on comprend facilement que si la rétine est en F, le point lumineux donnera la sensation d'une ligne horizontale, en F' celle d'une ligne verticale, en M celle d'un cercle, etc. On peut, pour rendre la démonstration encore plus palpable, construire cette figure avec des tiges et des fils; on a alors une idée plus nette de la marche des rayons et de la forme du faisceau réfracté.
En général, dans la cornée, c'est le méridien vertical qui a le plus petit rayon et le pouvoir réfractif le plus considérable.
Procédés pour l'étude de l'astigmatisme. — Si on ti'ace sur un carton une ligne verticale et une ligue horizontale se croisant à angle droit et qu'on les place à la distance de la vision distincte, ou ne peut les voir nettement en même temps; pour voir nettement la ligne horizontale, il faut rapprocher le carton de l'œil, l'éloigner pour la verticale. 11 en est de même de deux fds qui se croisent, l'uu vertical, l'autre horizontal; si l'on voit nettement le fil horizontal, il faudra, pour voir avec la même netteté le fil vertical, éloigner celui-ci de l'œil; si l'on accommode pour le fil vertical, il faudra au contraire rapprocher le fil horizontal de l'œil. — Si on regarde un point lumineux
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par deux foutes larges d'uu uiiUimètre envirou, taillées daus uu "'«'«^J^^.^^^^^^J^^^^^^ foisaut uu auglc droit, quaud ou regarde par la feutc verticale ou peut T'-^PP'^^^^^ davautage l'écrau de l'œil que quaud ou regarde par la feute honzoutale. boi uu poiut lumiueux; il sera vu comme uu poiut si l œil est exactement accommode si œu est accommodé pour la vision au loin, le point paraîtra allongé dans le sens lutn- .lieu à grande longueur focale; quaud il est accouuuodé pour la vision /•'iPPi'OC"^''' point parait allongé daus le sens du méridien de courte longueur locale, c est-d-aire clu en général, dans le premier cas, le point a la forme d'un trait horizontal, ddU^ le second d'un trait vertical. Si ou regarde un point luniincux par un trou de carte ires lin, et qu'on le rapproche de l'œil, le sens de rallongement du poiut donne la direction du méridien de la plus forte courbure. - Des ligues disposées comme les rayons d une roue ne sont pas vues nettement eu même temps ; en rapprochant la figure de i œu, la
Fig. iOG. — Asligmatisjne régulier.
ligne qui apparaît distinctement en premier lieu correspond au méridieu qui a le maximum de courbure; en continuant à la rapprocher, la ligue qui apparaît distinctement en dernier lieu correspond au méridien du minimum de courbure. — Une ligne verticale parait plus longue qu'une ligne horizontale, un carré parait un rectangle, uu cercle a la forme d'une ellipse, etc., et, en général, les objets paraissent allongés dans le sens du méridien de la plus courte longueur focale (ordinairement le méridien vertical). — L'astigmatisme peut exister nou seulement pour la cornée, mais pour le cristallin, et l'astigmatisme de l'œil est la somme des astigmatismes de la cornée et du cristallin, astigmatismes qui, du reste, peuvent se compenser ou (plus souvent) s'additionner. L'asymétrie de la cornée est, en général, plus considérable que celle du cristallin.
Pour la mesure de l'astigmatisme par les divers appareils employés {lentille de Stokes, lentille de Snellen, oplomiHre binoculaire deJaval, opht/ialmomètre deJaval etSchiœtz, etc.), voir les traités d'oculistique.
V. — ABERRATION DE RÉFRANGIBILIÏK DE l'cEIL
On a supposé jusqu'ici que l'œil était absolument achromatique; mais, en réalité, il n'en est rien, même pour l'œil normal ou emmétrope. 11 en résulte
que les difîérents rayon?, étant inégalement réfrangibles, vont former leur foyer sur des points différents.
Soit un faisceau de lumière blanche arrivant sur un système réfringent; les divers rayons, étant inégalement réfrangibles, se dispersent (fig. 497); les rayons
violets, les plus réfrangibles, forment leur foyer en o; les rayons rouges, moins réfrangibles, en c, et les rayons intermédiaires auront leur foyer sur l'axe entre o et c. Si l'on place un écran en o, on aura une série de cercles concentriques dont le centre sera violet et le cercle périphérique rouge, les cercles intermédiaires appartenant aux rayons intermédiaires du spectre. Si au coniJispersion de tiairc On place l'écran en c, le centre sera rouge et le la lumière blanche. ^^^^-^^ extérieur violet. Si, au lieu d'un écran, on suppose la rétine, il en sera de même quand elle sera en o ou en c. Habituellement l'achromatisme de l'œil est assez complet pour que, à la distance de la vision nette, le foyer des différents rayons se fasse sensiblement au môme point; en effet l'intervalle focal des rayons rouges et des rayons violets ne dépasse guère 0'°'",5; mais il n'en est plus de même si l'objet est un peu en deçà ou au delà de la distance de la vision distincte.
Le chromatisme de l'œil explique la fatigue qu'on éprouve quand on veut voir nettement et à la fois plusieurs objets de couleur ditférente, par exemple des lettres ou des dessins rouges sur fond bleu; les lettres ou les dessins paraissent s'agiter {cœurs agités de Wheatstone).
Procédés pour étudier le chromatisme de l'œil. — Si on regarde un point lumineux, une bougie, par exemple, à travers un verre bleu cobalt qui ne laisse passer que les rayons rouges et les rayous violets, ou si on la rapproche, la flamme parait violette et entourée d'un cercle rouge; si on accommode pour les rayons rouges ou qu'on l'éloigné, le centre est rouge et le cercle extérieur violet. Soit encore un objet nettement visible à la lumière blanche; si on l'éclairé avec de la lumière rouge, il faudra le l'approcher de l'œil, pour qu'il soit vu distinctement; il faudra l'en écarter, au contraire, s'il est éclairé avec de la lumière violette. Le meilleur moyen est de prendre comme objet un verre sur lequel sont gravées des divisions et qu'on fixe en l'éclairant par derrière avec de la lumière colorée. La même chose arrive avec la lumière blanche; si on fixe un barreau de fenêtre qui se détache en noir sur un ciel nuageux fortement éclairé, et qu'on couvre la moitié inférieure de la pupille avec une carte, le barreau paraît limité à sa partie supérieure par une ligne jaune orangé, à sa partie inférieure par une ligne bleue; c'est l'inverse si on couvre la moitié supérieure de la pupille avec la carte. — Des surfaces l'ouges paraissent plus rapprochées que des surfaces violettes situées dans le même plan, parce que l'œil accommode plus fortement pour les premières et qu'on en conclut à une moindre distance.
VI. — IRRÉGULARITÉS DANS LES MILIEUX TRANSPARENTS DE L'CEIL
PHÉNOMÈNES ENTOPTIQUES.
Les milieux réfringents de l'œil ne sont jamais absolument transparents, et il se trouve toujours sur le trajet des rayons lumineux des corpuscules opaques qui projettent leur ombre sur la rétine. Il en est de même pour les couches de la rétine antérieures à la couche impressionnable (membrane de Jacob). De là, en se plaçant dans certaines conditions, des phénomènes dits enloptiques, qui se divisent en phénomènes entoptiques exlra-réliniens, et phénomènes enloptiques intra-rétiniens.
Fig. ■'lOS. — Phénomènes entoptiques exira-rétiniens.
Procédés pour étudier les phénomènes entoptiques. — A. Phénomènes imtoptiqiies exint-rétiiiiens. — recouuaissent pour cause des corpuscules opaques situes dans les milieux réfringents de l'œil. Habituellement l'ombre portée sur la rétine par CCS corpuscules passe inaperçue, d'abord parce que ces opacités n'arrêtent le passage que d'une petite partie des ravons lumineux partis d'un point, ensuite parce que leur opacité n'est jamais absolue fcepeudant, en se plaçant dans certaines conditions, on peut déterminer la vision entoptique de ces objets. 11 suffit pour cela de prendre une source de lumière très petite et de la placer au foyer antérieur de l'œil. On fait converger par une lentille les rayons lumineux d'une lampe sous le trou d'une carte 2, 2 (tig. 498) placée au foyer antérieur de l'œil. Les rayons qui partent du point 1 sont parallèles dans le corps vitré et forment dans l'œil un faisceau cylindrique dont la section a la grandeur de la pupille ; le cercle de diffusion qui éclaire la rétine (champ lumineux entoptique) a la même grandeur et la même forme que l'ouverture pupillairc; si le
point lumineux était situé au delà du foyer antérieur, le champ lumineux entoptique serait plus petit que la pupille ; il serait plus grand, si le point lumineux était entre l'œil et le foyer antérieur.
Les objets opaques placés sur le trajet du faisceau lumineux projettent leur ombre sur le champ entoptique rétinien et forment des images assez nettes pour qu'on puisse distinguer leurs contours ; ces images sont toujours renversées et d'autant plus nettes que les objets sont plus rapprochés de la rétine. Dans le cas où la source de lumière est au foyer principal, l'image a la même grandeur que l'objet; elle est plus petite si le point lumineux est au delà du foyer principal, plus grande s'il est entre le foyer principal et l'œil.
Ces corpuscules opaques peuvent se trouver dans les différents milieux réfringents, et se présentent sous les formes suivantes : 1° stries et gouttelettes (humeurs et poussières situées sur la face antérieure de la cornée ; 2° stries et bgnes onduleuses, ou taches tigrées des lames de la cornée; 3° taches perlées (mucosités) de l'humeur aqueuse ; 4° taches obscures, bandes claires en étoile, lignes rayonnées obscures du cristallin; 5° corps mobiles, cercles, cordons de parles, plis du corps vitré ou mouches volantes. Certains corpuscules sont mobiles, telles sont les stries dues aux humeurs de la cornée, et les mouches volantes du corps vitré ; d'autres sont immobiles, comme les opacités du cristallin.
On peut déterminer facilement la position des corpuscules opaques dans l'œil par la direction du mouvement apparent de l'image. En effet, soient trois objets a, 6, c (fig. 498) situés : rt, dans le plan de pupille, 6, en avant, et c, en arrière de la pupille; ils font leur image sur le champ lumineux de la rétine, à l'endroit oii les lignes qui en partent rencontrent cette membrane. Si maintenant on déplace le point lumineux 1, comme dans la figure 499, le faisceau lumineux deviendra oblique et les images des trois objets a, b, c, changeront de position ; pour le corps a, situé dans le plan pupillaire, l'image conserve la même position par rapport au champ lumineux et ne subit pas de déplacement apparent; l'image du point b, situé en avant de la pupille, se rapproche du centre du champ lumineux, et par conséquent se déplace de bas eu haut sur la rétine, ce qui, par suite du renversement des images, donne un déplacement apparent de haut en bas c'est-a-dire dans le même sens que la source lumineuse : l'image du point c au contraire, s'est rapprochée du bord inférieur du champ lumineux et s'est déplacée de haut en bas sur la rétine, ce qui donne un déplacement apparent de bas en haut c'est-à-dire en sens inverse du mouvement du point lumineux. '
Fig. 499. — Position des corpuscules opaques da7is l'œil.
LIVRE OL'AÏKIÉME
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
B. Phénomènes enloptiques iiilra-réliniens. — Les couches vasculaires de la rétine sout situées en avant do la membrane de Jacob, et les globules sanguins peuvent par conséquent, dans certaines conditions, porter leur ombre sur la membrane impressionnable rétinienne. On peut employer trois méthodes principales pour percevoir la circulation rétinienne sur soi-même :
1° On concentre la lumière solaire en un point de la surface externe de la sclérotique, le plus éloigné possible de la cornée, de manière à former, sur la sclérotique, une image petite et très éclairée de la source lumineuse. Si on regarde alors un fond obscur, le champ visuel parait éclairé par une lumière rouge jaunâtre diffuse sur laquelle se projette le réseau sombre dos vaisseaux rétiniens; si on fait mouvoir la source de lumière, le réseau vasculairo parait se mouvoir dans le même sens;
2° On dirige le regard vers un fond obscur et on place soit, à côté, soit au-dessus de l'œil, une lumière à laquelle on donne un mouvement de va-et-vient. Le réseau vasculaire ne tarde pas à apparaître sur un fond clair ;
3° On regarde le ciel à travers une ouverture étroite à laquelle on donne un rapide mouvement de va-et-vient. Le réseau vasculaire apparaît alors sur un fond clair et se meut dans !e môme sens que l'ouverture. L'étroitesse de l'ouverture a pour but de diminuer l'étendue de l'ombre portée par les vaisseaux et de lui donner par suite plus de netteté.
H. .Millier a mesuré par ces différents procédés la distance qui sépare les vaisseaux qui portent ombre de la couche rétinienne sensible, et est arrivé à trouver ainsi que la couche sensible est constituée par les cônes et les bâtonnets.
Vierordt a employé ce procédé pour mesurer la vitesse de la circulation dans les capillaires ; il l'a trouvée ainsi de 1/2 à 3/4 de millimètre par seconJe.
VII. — .\BSORPTION ET RÉFLEXION DES RAYONS LUMINEUX DANS l'cEIL.
LUEUR OCULAIRE
Quand les rayons lumineux ont ainsi traversé les milieux réfringents pour arriver à la rétine, que deviennenl-ils quand ils ont impressionné cette membrane? La plus grande partie de ces rayons est absorbée par la choroïde et transformée en chaleur (?); mais tous ne le sont pas; une petite partie est réfléchie et sort de l'œil {lueur oculaire). Cette réflexion semble, au premier abord, incompatible avec ce fait que la pupille d'un œil qu'on regarde paraît noire ; mais le phénomène s'explique facilement.
Quand un objet fait son image sur la rétine, les rayons réfléchis par cette membrane suivent la même direction que les rayons qui entrent dans l'œil, et vont se réunir au lieu de l'espace où se trouve l'objet et où l'image réiinienne ainsi réfléchie se superpose à l'objet même; autrement dit, le fond de l'œil renvoie les rayons au point de l'espace d'où il les reçoit. Quand je regarde un œil, ma réline ne pourrait recevoir de l'œil observé d'autres rayons que ceux (ju'elle lui enverrait, et comme ma rétine n'est pas une source de lumière, l'œil observé ne peut en recevoir de rayons et sa pupille paraît noire.
Si la pupille de l'albinos parait rouge, c'est que, grâce à l'absence du pigment, sa choroi'de et sa sclérotique se laissent traverser par la lumière qui vient de côté et ces rayons réfléchis à travers la pupille arrivent à l'œil de l'observateur. Mais si on place devant l'œil de l'albinos une carte percée d'un trou de la grandeur de la pupille, celte pupille parait noire comme dans les yeux ordinaires, la carte empêchant les rayons latéraux de pénétrer dans l'œil. Chez les individus modérément pigmentés, on peut même, comme chez l'albinos, voir le fond de l'œil (la pupille rouge) en faisant arriver latéralement sur l'œil un éclairage assez intense pour que des rayons lumineux puissent traverser ainsi la sclérotique.
Sur un œil myope ou sur un œil qui n'est pas accommodé exactement pour une source lumineuse, la lueur oculaire devient visible pour l'œil de l'observateur, eni elTet, dans ce cas, l'image de la source lumineuse et celle de la pupille de l'obser--
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valeur ne se formant pas exactement à la réline, il se fait deux images de diffusion au lieu de deux images nettes, et si ces deux images de diffusion coïncident en partie, la pupille de l'œil observateur peut recevoir des rayons lumineux réfléchis par le fond de l'œil observé.
C'est sur ce fait qu'est basée Vophthalmoscopie (Helmliollz, 1831) ou l'examen du fond de l'œil. On éclaire le fond de l'œil de façon que l'observateur reçoive les rayons réfléchis et que la rétine de l'œil examiné aille faire une image nette sur la rétine de l'œil observateur. Celte image est virtuelle et droite ou réelle et renversée suivant le système de lentilles employé. La forme et la disposition des ophthalmoscopes ainsi que la théorie de l'ophthalmoscopie ne rentrent pas dans le cadre de ce livre (voir les traités d'oculistique).
Chez certains animaux, chats, chiens, etc., le fond de l'œil présente une région dépourvue de pigment et très réfléchissante {tapctum ou tapis), de sorte que la lumière réfléchie par le fond de l'œil s'aperçoit très facilement, pour peu que les conditions soient favorables. Dans l'obscurité absolue, le tapis ne renvoie aucune lumière.
Biblio^aphie. — Badal : Ét. d'optique physiologiqtie (Ann. d'oculist., t. LXXXIII, 1880). — 11). : Sur P angle visuel (Soc. d'auat. et de physiol. de Bordeaux, t. I, 188 1). — M. Grouillebois : Sur la grandeur et les variations des images de Purkinje (G. rendus, t. XCII, 1881). — A. Lekoy : Théorie de l'astigmatisme (Arch. d'Ophthal., 1881). — S. MoRTOX : Réfraction of the etje, 1881. — L. Matthiessen : Die zwanzig Cardinalpuncte des jnensc/ilichen Auges (Kl. Mouatsbl. f. Augcnhcilk., 1882). — Hilbert : Ueber das excentrisc/ie Sehen (Phys. œkon. Ges. Kœuigsberg., t. XXIV). — Stoebek : Du champ visuel simple (Arch. d'Ophth., 1883). — A. Imbekt : De l'astigmatisme, 1883. — A. Stoebeh : Du champ visuel (Arch. d'Ophth., 1883). — Ferri : La périmctrie (Arch. ital. de biol., 1884). — A. Lekoy : De la kératoscopie (Arch. d'Ophth., 1884). — Ehrnrooth : Zur h' rage i'ib. die Loge der Gesic/itlinie, etc. (A. de PIL, XXXV, 1884). — W. Sciioen : Beifr. zur Dioptrik des Auges, 1884. — Mathiessen : Ueber die radiale Ausdchnung des Sehfeldes, etc. (Arch. f. Ophth., XXX, 1884). — Segoel : Ueber normale Sehschurfe (id.). — Cl. du Bois-Reymond : Seheinheit und kleinster Sehivinkel (Arch. f. Ophth., 1886). — P. MoEXNiCH : Neue Uni. ûb. das Lichtbrechungsvermogen des geschichteten Krystalllinse (A. de Pfl., t. XLI, 1887). — Javal et Martin : Sur l'astigmatisme (Rev. gen. d'Ophth., VI, 1887). — MoNOYER : Optométrie scotoscopique (Rev. gén. d'Ophth., t. VI). — A. Li:roy et R. DiîBOis : Nouvel ophthalmomèlre (Rev. gén. d'Ophthaliu., 1888).
4, — Accommodation.
CARACTÈRES DE L'ACCOMMODATION
On a vu plus haut que les milieux réfringents de l'œil constituent un système dioptrique dans lequel les rayons lumineux suivent complètement les lois physiques. Si nous prenons l'œil normal, emmétrope, cet œil est disposé pour que les rayons parallèles venant de l'inûni fassent exactement leur foyer à la rétine. Mais à mesure que le point lumineux se rapproche de l'œil, son foyer se fait en arrière de la réline {\), et la vision ne serait plus nette, à cause des images de diffusion, si un appareil particulier n'intervenait et ne modifiait la réfringence des milieux de manière à faire tomber le foyer sur la rétine.
La preuve que l'œil n'est pas accommodé au même moment pour des distances différentes est facile à donner. Si on place sur une règle deux
(1) Le tableau de la page suivante, emprunté à Listing, n>ontre à quelle distance en arrière de la rétiue se fait l'image pour les différentes distances de l'objet à l'œil :
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épingles à une certaine distance l'une de l'autre et qu'on les vise en plaçant l'œil dans l'axe de la règle, il est impossible de les voir nettement en même temps; pendant que l'une est nette, l'autre est trouble; c'est qu'en effet l'une des deux forme toujours sur la rétine une image de diffusion. De même si l'on place une gaze devant un livre, on ne peut voir nettement à la fois la gaze et les lettres de la page.
L'œil emmétrope est naturellement disposé pour la vision à l'inûni ; cette vision se fait sans fatigue, tandis que la vision des objets rapprochés s'accompagne d'une sensation d'effort. Si, après avoir longtemps fermé les yeux, nous les ouvrons subitement, nous ne voyons distinctement dans le premier moment que les objets éloignés; enfin, dernière preuve de la disposition de l'œil emmétrope pour les objets éloignés, si on paralyse l'appareil de l'accommodation par l'instillation d'atropine dans l'œil, les objets éloignés sont seuls vus nettement.
Les rayons parallèles venant de l'infini ne sont pas les seuls qui fassent leur foyer à la rétine ; jusqu'à 65 mètres environ, les rayons qui partent des objets peuvent être considérés comme parallèles et la vision de ces objets est nette sans qu'il y ait besoin d'accommodation.
Mais à partir de cette distance de 65 mètres (voir ci-dessus le tableau de Listing), l'appareil d'accommodation doit intervenir et l'effort d'adaptation est d'autant plus énergique que la distance des objets à l'œil se rapproche. Enfin il arrive un moment où l'effort d'accommodation a atteint son maximum; on a alors la hmite de visibilité des objets rapprochés; c'est le punclum proximum de la vision distincte. Plus près de l'œil, la vision est trouble, le foyer ne peut plus se faire à la rétine, et il se forme des cercles de diffusion. Ce punclum proximum de la vision distincte, qui correspond au maximum d'accommodation , doit être apprécié en prenant comme objet un point lumineux, sans cela le punctum proximum varierait avec la grandeur de l'objet. En général, il se trouve à 12 centimètres de l'œil. (Pour la mesure du punctum proximum, voir : Optométrie.)
Le punctum remotum correspond donc au repos de l'accommodation et au minimum de pouvoir réfringent de l'œil, le punctum proximum au maximum de l'accommodation et au maximum de pouvoir réfringent de l'œil. On a appelé latitude cV accommodation la distance entre le punctum remO' tum R et le punctum proximum P: L=R — P.
I.a puissanc? d'acconimoclalion a pour mesure le pouvoir réfringent d'une
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PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. SI* lentille qui produirait le même effet que le maximum d'accommodation et ferait voir nettement un objet au pimctnm proximum. Celte puissance d'accommodation a pour formule : i — f désignant la longueur locale de la lentille, P la distance du punctum proximum, R celle du punctum vemotum; dans l'œil emmétrope, R étant à l'infini, le pouvoir d'accommodation est représenté par p^j-
Nous ne sommes pas accommodés pour une seule dislance, mais pour une série de points situés l'un derrière l'autre; la ligne qui joint ces points a été appelée ligne d'accommodation. Sa longueur augmente £i mesure qu'augmente la distance des objets fixés. Pour les objets très rapprochés, cette ligne d'accommodation est très courte et le moindre déplacement les rend indistincts.
Vers 40 ans, bien avant môme, suivant quelques auteurs, le pouvoir accommodalif diminue; le punctum proximum s'éloigne de l'œil, et par conséquent la latitude d'accommodotion décroU. Quand la distance de P dépasse 22 centimètres, il y a. presbytie o\x jyresbyopie ; les travaux à des ouvrages fins, surtout le soir, sont impossibles. La presbytie augmente peu à peu avec l'âge. A 70 ans, le pouvoir d'accommodation =0.
Dans l'amétropie, l'accommodation présente des caractères particuliers. Chez le myope, où le punctum vemotum est en deçà de 65 mètres, la latitude d'accommodation peut cependant être plus grande que chez l'emmétrope, le point Pétant, en général, plus rapproché de l'œil. Ce point P peut cependant (comme par les progrès de l'âge) s'écarter de l'œil, et alors la myopie se complique de presbytie. Dans l'hypermétropie, l'œil est déjà obligé d'accommoder pour la vision à l'infini; l'hypermétrope commence avec un déficit d'accommodation; le pouvoir accommodalif atteint très vite son maximum, et le point P est en général assez éloigné de l'œil; aussi l'hypermétrope ne voit-il pas distinctement les objets rapprochés et sa latitude d'acconmiodation est-elle très rétrécie.
Optométrie. — Les optomètres sont des instruments qui servent principalement a l'appréciation du punctum remotum et du punctum proximum, ainsi qu'à celle des divers degrés d'astigmatisme de l'œil :
1° Les optomèti'es les plus simples consistent en une épingle, ou un fil vertical, ou un réseau de fils très fins mobiles le long d'une règle graduée.
2o D'autres, comme Voptomôtre de Stampfer, reposent sur le pi'indpe de l'expérience <le Scheiucr (voir page 500) et servent à mesurer le punctum proximum. C'est la distance à laquelle un objet (ligne lumineuse) est vu simple à travers deux fentes parallèles.
3» Il y a un grand nombre d'optomètres plus compliqués, tels que ceux de V. Grâfe, Burow, Ruete, Hasucr, Javal, etc., pour la description desquels je renvoie aux traités d'oculistiqne.
4° Échelles typographiques. — a. Pour apprécier le punctum remotum, on place les lettres de l'échelle à 20 pieds, et on cherche le plus faible verre concave ou le plus fort verre convexe qui les fait voir distinctement. La distance focale du verre donne de suite le punctum remotum cherché. — b. Pour apprécier le punctum proximum, on cherche la plus faible distance à laquelle est vu distinctement le caractère le plus fin des échelles typographiques. Cette appréciation présente des difficultés à cause de la fatigue de l'accommodation.
II. — MÉCANISME DK LACCOMMODATION
Il est inutile aujourd'Jiui d'entrer dans le détail des diverses explications données du mécanisme de l'accommodation. On sait d'une façon certaine que le cristallin y joue le principal rôle, et son ablation (rt/9Aa/«"e) abolit immédiatement la faculté d'accommodation (de Grœfe).
Dans l'adaptation (fig. rjOO, A), le cristallin devient plus convexe, le pou-
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voir réfringent de la lentille augmente, et le foyer des rayons lumineux est reporté en avant de façon qu'il se fait sur la rétine.
Pour démontrer ce changement de courbure du crislallin, on s'est servi des imajjes de Purkinje, déjà étudiées à propos de la mensuration des courbures de l'œil (voir page 497). Si on mesure à l'ophlhalmomètre les trois images dans un œil qui regarde un objet Irès éloigné et qu'on les mesure ensuite en faisant regarder un objet très rapproché sans changer la direction du regard, on voit que l'image cornéenne ne se modifie pas, que l'image de la face antérieure du cristallin devient plus petite, plus netle et se rapproche de la précédente, enfin que l'image de la face postérieure du cristallin devient un peu plus petite; donc, la courbure de la cornée ne change pas; celle de la face antérieure du cristallin
j/./rKr.s-c:
Fig. 500.
Mécanisme de L'accommodation {*).
augmente ; celle de sa face postérieure augmente aussi, mais d'une très faible quantité (fig. 500).
Les phénomènes qui accompagnent l'accommodation sont les suivants : 1° La courbure de la face antérieure du cristallin augmente, et pour le maximum d'accommodation, son rayon de courbure passe de tO à 6 millimètres.
La courbure de la face postérieure augmente aussi, mais très peu, et son rayon de courbure passe de 6 millimètres à 5,5; son sommet reste sensiblement au même point. Le diamètre équalorial du crislallin diminue, son volume restant le même.
2° La pupille se rétrécit; le bord pupillaire de l'iris se porte en avant; la grande circonférence, au contraire, se porte en arrière; si on examine l'œil de côté, ou voit la ligne noire qui correspond à la pupille s'élargir. Le rétrécissement de la pupille ne se produit qu'a^^rès le changement de forme du cristallin (Donders).
(*) A, œil accommodé pour la vision des objets rapproelips. — B, œil dans la vision des objets éloignés. — 1, substance propre de la cornée. — 2. épithélium antérieur de la cornée. — 3, lame élastique antérieure. — 4. membrane de Demours. — 5, ligament pectine. — 6, canal de Fontana. — 7, sclérotique. — 8, choroïde. — 9, rétine. — 10, procès ciliaires. — 11, muscle ciliaire. — 12, ses fibres orbiculaircs. — 13, iris. — 14, uvée. — 15, ora serrata. — 1(3, partie antérieure de la rétine se prolongeant sur les procès ciliaires. — 17, hyaloïde. — 18, division de l'hyaloïde en deux feuillets. — 19, feuillet antérieur de l'hyaloïdc ou zone de Zinn, dans sa partie soudée aux procès ciliaires. — 20, le même dans sa partie libre. — 21, feuillet postérieur de Thyaloïde. — 22. Canal de Petit. — 23, cristallin pendant l'accommodation. — 2i, cristallin dans la vue des objets éloignés.
3" La pression intra-oculairc augmente clans la partie postérieure de l'œil.
L'agpnl de ces modilicalions oculaires est le muscle ciliaire. Donc, dans 1 accommodation de R à P, ily a une tension musculaire; dans l'accommodation ou dans le passage de P à R, un relâchement musculaire; d'après Vierordt, ce passage de P à R se ferait plus vile que le passage inverse; cependant Angelucci et Aubert ont trouvé la même durée dans les deux cas pour la situation de l'image réfléchie du cristallin.
Mode d'action du mnscle ciliaire dans l'accommodation. — Le muscle ciliaire est le muscle de l'accommodation, mais son mode d'action n'est pas encore complètement connu. L'explication la plus satisfaisante est due à Helrnholtz. A l'état normal, le cristallin est aplati par la tension de la zone de Zinn; si, en effet, on incise cette zone de Zinn, le cristallin devient plus bombé qu'auparavant. Les fibres radiées, en tirant en avant le bord antérieur de la choroïde, détendent la zone de Zinn et font bomber la face antérieure du cristallin; en môme temps l'insertion de l'iris est portée un peu en arrière.
L'action des libres circulaires est plus controversée. D'après II. Muller, elles presseraient sur la circonférence delà lentille qui deviendrait plus épaisse; en outre, l'iiis est tendu sur la partie périphérique du cristallin et la comprime en faisant saillir sa partie centrale. Pour F. Schultz, les fibres musculaires porteraient en dedans les procès ciliaires et contribueraient à détendre la zone de Ziim.
Iwanoff a trouvé les fibres circulaires atrophiées, les fibres longitudinales hypertrophiées dans l'œil hypeimétrope, disposition qui, chez ce dernier, favoriserait le relâchement de la zone de Zinn, tandis que chez le myope la tension de la choroïde est beaucoup plus forte.
Emmert comprend différemment le mécanisme de l'accommodation. D'après lui, les fibres circulaires détendent la zone de Zinn et se contractent dans la vision des objets rapprochés; elles sont très développées dans l'œil hypermétrope, moins développées que les fibres radiées dans l'œil emmétrope et manqueraient dans l'œil très myope. Les fibres radiées, au contraire, seraient innervées par le sympathique, elles tendent la zone de Ziim et se contractent dans la vision de loin; elles seraient plus développées dans l'œil emmétrope et dans l'œil myope.
Schcin a imaginé un appareil schématique pour reproduire le mécanisme de l'accommodation.
Cramer a constaté dans l'œil du phoque et des oiseaux des changements de courbure du cristallin en faisant agir l'électricité sur l'œil ; il est vrai que V. VVittich et Helmhollz n'ont obtenu que des résultats négatifs avec les yeux de grenouille et de lapin.
L'accommodation est sous l'influence du nerf moteur oculaire commun. Hensen et Volckers ont obtenu des mouvements d'accommodation par l'excitation directe des nerfs ciliaires (voir : Nerf moteur oculaire commu7i).
A. Bouchard, frappé de la rapidité avec laquelle se fait l'accommodation, rapidité peu compatible avec le caractère lisse du muscle ciliaire, croit qu'au début de l'accommodation, les muscles droits se contractent et déforment le cristallin el qu'ensuite vient la contraction du muscle ciliaire qui continue l'action commencée par les premiers.
L'iris n'interviont pas dans l'accommodation ; celle-ci peut se faire dans le cas d'absence complète de l'iiis. Mais ce rétrécissement de la pupille qui succède à un éclairage intense peut favoriser la vision nette des objets rapprochés en diminuant la grandeur des cercles de diffusion.
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MOUVEMENTS DE l'iRIS
Procédés. — Pupillométrie. — On a imagiué un certain nombre d'instruments ipupillometres) destinés à mesurer le diamètre de la pupille (P. de Robert-Houdin, de Baas, Diplovùtre de Landolt, etc.). On peut employer dans ce but les difïerentes espèces à'ophthulmomètres {\oir p. 490). Rcllarminoll" a appliqué à l'inscription des mouvements pupillaires les procédées de photographie instantanée.
L'iris représente un véritable diaphragme qui règle la quantité de lumière qui pénètre dans l'œil et arrive à la rétine. La pupille n'est pas située exactement au milieu de l'iris ; elle se trouve un peu en dedans de son point central, ce qui s'accorde avec la direction de l'axe visuel, qui fait, comme on l'a vu plus haut, un angle de 5°avec l'axe optique(voir fig. 484). Le diamètre de la pupille est de 4 millimètres environ sur le cadavre ; if faut remarquer à ce sujet que l'iris et la pupille paraissent plus grands qu'ils ne le sont en réalité ; pour les voir dans leurs dimensions exactes, il faut placer l'œil sous l'eau. La grandeur de la pupille peut varier de 1 à 1) millimètres (valeurs extrêmes). Elle est plus large dans le jeune âge (jusqu'à deux ans), plus étroite dans un âge avancé (au-dessus de soixante ans).
Le rétrécissement de la pupille est produit par des fibres circulaires lisses (sphincter pupillaire), son élargissement par des fibres radiées niées par beaucoup d'auteurs. Chez les oiseaux, les fibres musculaires de l'iris sont striées. Ces mouvements de l'iris, plus rapides en général que ceux des muscles lisses ordinaires, présentent pourtant une certaine lenteur, elle rétrécissement de la pupille est toujours plus rapide que sa dilatation.
Les variations de diamètre de la pupille reconnaissent pour cause principale l'excitation de la rétine par la lumière ; cette excitation amène une (Contraction de la pupille, non seulement sur l'œil excité, mais encore sur l'œil du côté opposé; cependant la contraction pupillaire de l'œil non excité est un peu moins marquée, à moins que la lumière ne soit très intense. Chez le lapin, au contraire, le rétrécissement pupillaire ne porte (|ue sur l'œil excité. Le rétrécissement de la pupille, à la suite de la lumière, commence en moyenne 0,49 seconde après l'excitation et atteint son maximum au bout de 0,85 seconde. La dilatation est toujours plus
lente à se produire que le rétrécissement et atteint moins rapidement son maximum.
La rotation de l'œil en dedans ou une forte convergence des deux yeux produisent un rétrécissement de la pupille; c'est probablement à cette cause qu'est due la contraction de la pupille observée pendant le sommeil. Le même effet se remarque dans l'accommodation pour les objets rapprochés ; la pupille se dilate au contraire dans la vision au loin.
Le tableau suivant résume les influences (jui produisent une contraction et une dilatation de la pupille.
Contraction pupillaire.
Kxcitation ilu ucrf optique.
Kxoitaliou du moti^ur oculaire commun.
Section du trijumeau.
Paralysie du sympathique, t'aralysie des fibres vaso-uiotrices de l'iris. Képlétiou des vaisseau.x de l'iris.
Lumière (action sur la rétine).
Lumière (action directe).
Accommodation pour les objets rapprochés, tlotatiou de l'œil eu dedans.
Diminution de pression intra-oculaire.
l*uuclion de la chambre antérieure.
Excitation de la partie médiane de la cornée (?).
l'expiration.
Systole ventriculaire (pouls).
Sommeil.
Myotiques (calabar, nicotine, morphine, etc.).
Anesthésiques (au début).
Chaleur.
Dilatation pupillaire.
Section du nerf optique.
Paralysie du moteur oculaire commun.
Excitation du trijumeau.
Excitation du sympathique.
Excitation dos nerfs vaso-moteurs de l'iris.
Rétrécissement des vaisseaux de l'iris.
Excitation des nerfs sensitifs.
Vision des objets éloignés.
Rotation de l'œil en dehors.
Augmentation de pression intra-oculaire.
Excitation du bord externe de l'iris.
Excitation du bord de la coi'néc.
Inspiration.
Diastole ventriculaire.
Dyspnée.
Asphyxie.
Syncope.
Approches de la mort.
Forte contraction musculaire.
IMydriatiques (atropine, etc.).
Anesthésiques (fin de l'anesthésie).
Froid.
n. — INNERVATION DE l'iRIS.
Les nerfs de l'iris se divisent en nerfs constricteurs et nerfs dilatateurs de la pupille.
i» Nerfs constricteurs. — Ces nerfs proviennent du moteur oculaire commun et se rendent au sphincter pupillaire; son excitation rétrécit la pupille (1) ; après sa section, la pupille se dilate, mais cette dilatation est toujours peu marquée. A l'étal physiologique, la contraction de la pupille a lieu par action réllexe, à la suite d'une excitation transmise par le nerf optique ; l'excitation chimique, mécanique, etc., du nerf optique ou de son bout central, quand il a été coupé, produit le rétrécissement pupillaire; par contre, la section du nerf optique entre l'œil et le chiasma dilate la pupille du même côté. Quand la section est faite en arrière du chiasma, sur la bandelette optique, c'est la pupille du côté opposé qui se dilate chez le lapin ; chez l'homme, il n'en est plus de même ; aussi, dans les cas de tumeurs comprimant une -bandelette optique, la dilatation pupillaire existe des deux côtés. Les
(1) Ce rétrécissement n'a pu être constaté par quelques physiologistes et eu particulier par CL Bernard ; cela tient probablement à la perte trop rapide de l'excitabilité nerveuse.
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filets consiriclouis du moteur oculaire commun traversent le ganglion ophthalmique et de ce ganglion partent des filets cilinires constricteurs (au nombre de 6 à 7 chez le chien) et dont l'indépendance a été démontrée par F. Franck. Les effets de Texcilation et de la section de ces filets sur la pupille sont du reste plus maïqués que ceux dus au moteur commun lui-même, et l'excitation d'un seul nerf ciliaire suffit pour amener un rétrécissement d'ensemble de la pupille.
2° iVtr/'s dilatateurs. — Ces nerfs dilatateurs, bien étudiés récemment par Fr.-Franck, comprennent deux ordres de fibres, des fibres médullaires et des fibres cérébrales. — A. Fibres m<'-dullaires. Ces fibres médullaires dilatatrices pro-
viemient de la moelle cei vicale et dorsale ; chez le
chat (fig. 501), elles viennent toutes aboutir au pi'emier ganglion thoracique G auquel elles arrivent soit par le nerf vertébral (i) V (rameaux communiquants des 5^, 6", 7« et 8" nerfs cervicaux), soit directement (l*"^ et 2^ nerfs dorsaux), soit par le cordon thoracique du grand symp:ithique T (3", 4«, 5° et 6" nerfs dorsaux). De là ces fibres gagnent, par la branche antérieure de l'anneau de Vieussens AV, le ganglion cervical inférieur G' et le sympalhique cervical S. Arrivées au ganglion cervical supérieur, les fibres iiido-dilatatrices se séparent des fibres vaso-motrices du sympathique ; celles-ci restent accolées à la carotide, tandis que les premières vont par un filet spécial se jeter dans le ganglion de Casser. Cette dissociation des deux ordres de fibres a été reconnue par Fr. - Franck qui a démontré l'indépendance des phénomènes vasculaires et des phénomènes iriens. L'excitation du sympalhique produit la dilatation de la pupille chez un animal mort d'hémorrhagie ; quand on excite le sympathique-cervical, la dilatation de l'iris précède toujours le resserrement des vaisseaux carotidiens et il n'y a aucune correspondance entre les phases de ces deux phénomènes. Dans le ganglion de Casser les fibres dilatatrices médullaires se réunissent aux groupes des fibres dilatatrices cérébrales. — B. libres cérébrales. L'existence de fibres dilatatrices iriennes distinctes des fibres médullaires a été démontrée par Vulpian. Il a vu en effet qu'après avoir enlevé le ganglion cervical supérieur et séparé le premier ganglion thoiacique de ses connexions vertébrales, on pouvait encore produire, par voie réflexe, la dilatation de l'iris. Ces fibres dilatatrices passent par les racines du trijumeau en arrière du ganglion produit par le rétrécissement de la pupille. Chez les oiseaux, d'apiès Zeglinski, le trijumeau contient toutes les fibres dilatatrices et renfermerait aussi des filets constricteurs (2). — C. Fibres dilatatrices cérébrales et médullaires '•éunies. Ces fibres à partir du ganglion de Casser
tMg.501. — Schéma des filets irido dilataieurs médullaires (François-Franck).
(1) Ces fibres dilatatrices du nerf vertébral sont niées par Luchsinger et Guillebeau. Sheglinsky de son côté nie l'existence de toute fibre dilatatrice dans le sympathique cervical.
(:') Zeglinski, chez les oiseaux, a constaté les faits suivants au point de vue de l'innervation de l'iris. L'excitation dos nerfs ciliaircs produit la constriction de la pupille. La section des nerfs ciliaiies, la section intra-cràuienne de l'oculo-moteur comiuun, l'excitation mécanique de la branche ophthalmique dans l'orbite produisent la dilatation de la pupille. Cette dilatation n'a lieu ni par l'excitation du bout central du sympathique, ni par l'excitation iutra-crànienne de l'oculo-moteur commun.
suivent d'abord la branche ophllialmique; la section de cette branche en avant du ganglion supprime en effet toute action irido-dilalatrice de la moelle et du bulbe (I). De la branche ophlhalmiiiue et de ce ganglion parlent 2 à 3 nerfs nhaires irido-ddataleurs (chien); l'excitalion d'un seul de ces nerfs suflit pour produire une dilalalion d'ensemble de la pupille et le relard de la dilatation sur le début de l'excitation est toujours plus marqué que pour les nerfs constricteurs. Les ganglions premier thoracique, cervical supérieur et de Gaser paraissent exercer une action tonique sur les fibres dilatatrices (Vulpian, François-Franck). — L'excitation simultanée directe des nerfs constricteurs et des nerfs dilatateurs ne produit que la dilatation pupillaire avec son retard ordinaire.
Pour les centres nerveux constricteurs et dilatateurs de la pupille, voir : Centres nerveux.
Les nerfs de sensibilité de l'iris sont fournis par le trijumeau.
Bihlioernphie. — GnuxiiAC.EN : Bas lonische Vermogen des Ganglion cervic. siip. (Berl. kl. Wooheusch., t. XXVIl, 1880).— 1.ahoki)e : liech. e.vp. sur le mécanisme de Vaclion phijsiol. desmyotiques, etc. (Soc. de biol., 1880). — J. Leeser : Die Pvpillarbcwe'jung, etc., 1881. — JoRisiEN.NE : Li'S moiivnnents de ('iris (Soc. de méd. de Gand, 1881. — L. Lutze : Warum muss vom physioL Slundpunkte aus ein Mu culus dilut. jmpiWe gefordert wev'leri, Diss. Leipzig, 1881. — J. Ott : Cilio-spinal centres (Journ. of uerv. and nieutal dis., 1881). — M. v. ViNTsciiGAU : Zcitbesiimmungen der Bewegungen der eigenen Iris. {X. de Pfl., t. XXVI, 1881). — Mohiggia : Sul' mecanismo dci movimenli dc-W iride (R. Acad. d. Lincei, 1881). — lo. : Die Beweg. d. Iris, etc. (Molesch. Uiit., t. XllI, 1882). — M. V. ViNTSCHOAf : Weit. Beob. iib. die Bewegungen der eigenen Iris (A. de PIL, t. XXVII, 188'2). — François- Fkanck : Bech. sur les ?ierfs dilatât, de la ^iU/ ille (Trav. du labor. de Marey, 1881). — Schadow ; Beitr. zur Physiol. der Irisbeioeyung (Grafe's Arch. f. Ophth., t. XXVIII, 1882). — G. Pfalz : Uebtrdas Verhalten glaLter Muskeln gegen Temperuturdlff'erenzen, etc. Diss. Kœnigsberg, 1882. — J. Biebnoth : Ueber d.e Irisbewegung, etc.
— B. LucHsiNC.ER : Veber die Wirkung von Kiilte und WQrme auf die Iris (Natur. Ges. in Bern. 1882). — Bechterevv : Veber den Verlauf der die Pupille verengenden Nervenfa-iern, etc. (Arch. de Ptl., t. XXXI, 1883). — B. Luc^lSI^GEu : Zur Innervation der Iris des Kaninchens (A. de Pli., t. XXXIV, 188i). — S. Mayer et A. Pribram : St. iib. die Pupille (Prag. Zeitsch. f. Hcilk., Y, 1884). — Gorha.m : The Pupil-pholometer (Proc. roy. Soc. Lond., 18-4). — Quaglino : Biassunto sui movimenti dclla pzipilla (Ann. d. Otlalm., XIII, 1884). — Eversbuscii : Vergl. anat. Unt, ûb. die feineren VerfuU/nisse der Iris-Musculatur, etc. (Ophth. Ces. zu Heid., 1884). — A. GrIinhagen et R. Cohn : l^eber den Visprung der pupillendilalirendeni^ervm (Centralbl. 1'. pr. Augenheilk., 1884). — W. Beciiterew : A. de Pfl., t. XXXIK, 1884. — Sheglinsky : Les mouv. de la pupille, Diss. Kasan, 1884 (en russe). — Baas : Eiti Pupillomeler (Kl. Monatsbl. f. Augenheilk., 1884J. — Bellarmi.nokf : Anwendung der graphischen Met. bei der Unt. der Pupillarbewegung (A. de Pfl., XXXVII, 1885). — ZEGUiNSKi : Exp. Unt. iib. die Irisbewegung (Arch. f. Phys., 1885). — Moeij : Bem. ûb. die l'upillenreaclion (Neur. Cbl., 1885). — Fkrrier : Dilatalor nerves of the iris (Proc. Roy. Soc, XXXV, 1885). — N. Kowalfski : Infl. du s. nerveux sur la dilatation de la pupiVe (Arch. slaves de biol., 1886). — K. Scnipii.oFF : Ueber den Einfluss der Nerven auf die Erweiterutig der Pupille (A. de Pfl., XXXVIII]. — J. Jegorow : Ueber den Einfluss der lungen Ciliarnerven auf die Erweiterung der Pupille (Arch. f. Physiol., 1880). — E. Stelnacii : Vergl.-phys. St. ûber Pu/nllarreactinn (Cbl. f. Physiol., 1887). — Ert. Retterer : Sur la structure de l'iris chez les mammifères (Soc. de biol., 1888). — A. Ciiauveau : Sur le mécanisme des mouvements de l'iris (id.). — Cil. Drbierre : Sur le muscle de l'iris de l'homme (id.). — A. Leroy : Le plién. de l'ombre pupillaire (Rcv. gcu. d'Ophth.. VI). — J. Jejerow : Bech. anat. phys. sur le ganglion ophllialmique (Arch. slaves de biol., lll).
(I) L'excitation du bout périphérique de la branche ophthalmique ne produit pas, ce qui. devrait avoir lieu, la dilatation pupillaire. Pour l'interprétation de ce fait paradoxal voir le mémoire de Franck, p. 47 et suiv.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
?! 3. — l>e8 sensations Tisuelles.
I. — DES EXCITANTS DE LA RÉTINE
La lumière est l'excitant spécifique de la rétine; mais, outre la lumière, tous les excitants mécaniques, chimiques, électriques, qui agissent sur la rétine peuvent déterminer des sensations lumineuses.
Excitations mécaniques de la rétine. — On sait depuis longtemps qu'un coup sur détermine une sensation lumineuse intense ; cette lueur oculaire est purement subjective et ne peut amener aucun éclairage du champ visuel. Les pliénomènes lumineux ou phosphènes (Morgagni, Serre d'L'zès) produits par une pression limitée sont beaucoup plus instructifs. Si, après avoir fermé les paupières, on comprime l'œil près du rebord orbitaire avec une pointe mousse ou avec l'ongle, on voit un phosphène qui, à cause du renversement des images rétiniennes, parait au côté opposé de l'œil au lieu de se montrer au point comprimé. Ce phosphène présente ordinairement un centre lumineux entouré d'un cercle obscur et d'un cercle clair. Le phosphène a son plus grand éclat quand la pression a lieu vers l'équateur de l'œil, point où la sclérotique a le moins d'épaisseur. Si on comprime la partie externe du globe oculaire, le phosphène se montre à la racine du nez. Une pression modérée et uniforme fait apparaître dans le champ visuel des images lumineuses variables très brillantes et changeant rapidement de forme (l'urkinje). Un déplacement rapide du regard suffit pour déterminer des apparitions d'anneaux ou de croissants de feu dans la région de la papille optique. Si dans l'obscurité on accommode les yeux pour la vision rapprochée, puis que subitement on accommode pour la vision éloignée, on aperçoit à la périphérie du champ visuel un cercle de feu qui disparaît comme un éclair : c'est le phosphène d'accommodation de Czermak,
Les excitations mécaniques du nerf optique donnent lieu aux mêmes phénomènes; quand on sectionne ce nerf, l'opéré perçoit de grandes masses lumineuses au moment de la section.
Excitation de la rétine par causes intérieures. — Un afflux sanguin plus considérable, une augmentation de pression intra-oculaire, des efforts, etc., produisent des apparitions lumineuses variables. Quelquefois même, et sans qu'on puisse les rattacher à ces causes, le champ visuel est parcouru par des images fantastiques ; ces fantômes lumineux se montreraient surtout quand on reste longtemps dans l'obscurité ou que, les yeux fermés, on fixe le champ visuel obscur; quelques observateurs peuvent même les évoquer à volonté (Gœthe, J. Miiller). Il n'est pas douteux que ces phénomènes physiologiques n'aient été souvent le point de départ de bien des histoires d'apparitions et de fantômes.
Lumière propre de la rétine; chaos lumineux. — Le champ visuel n'est Jamais absolument noir; il présente toujours des alternatives rythmiques d'éclaircissement et d'obscurcissement isochrones aux mouvements respiratoires, d'après J. Muller; d'autres fois, ce sont des taches lumineuses variables, des bandes, des cercles, des feuillages, etc., qui se montrent sur un champ faiblement éclairé.
Toutes ces apparences lumineuses subjectives ne dépendent pas exclusivement de la rétine et il en est certainement qui sont de cause cérébrale, car elles peuvent persister après l'ablation des deux yeux.
DE l'excitabilité RÉTINIENNE
La rétine ne présente pas dans toutes ses parties la même excitabilité à la lumière. A ce point de vue on peut la diviser en trois régions : une région complètement inexcitable qui correspond à la papille du nerf optique, une région où la vision est nette, tache jaune et fosse centrale, et une région périphérique où l'excitabilité diminue depuis la tache jaune jusqu'à Vora sejTata.
A. Papille du nerf optique; punctum caecum. — De même que les libres du nerf optique, la papille du nerf optique n'est pas impressionnable à la lumière. Ce fait a été démontré pour la première fois par Mariotte, en 1069. Si on ferme l'œil gauche, et qu'on fixe avec l'œil droit la croix blanche de la figure 502, on voit, en approchant ou éloignant la ligure
Fig. 502. — Expérience de Mariotle.
de l'œil, qu'à une certaine distance (30 centimètres environ) le cercle blanc disparaît complètement, et le fond noir paraît continu ; tous les objets, colorés ou non colorés, qu'on place sur le cercle blanc disparaissent de la même façon. Il faut seulement avoir bien soin, pendant tout le temps de l'expérience, de tenir le regard fixé sur la croix blanche.
11 y a donc, en dehors du point fixé, une lacune dans le champ visuel, et à cause du renversement des images rétiniennes, celte lacune correspond à unf partie en dedans du lieu de la vision distincte ou de la tache jaune, et cette partie n'est autre que la papille du nerf optique, comme il est facile de s'en assurer par la mensuration. On peut, du reste, le démontrer directement par l'ophlbalmoscope ; si on fait arriver à l'aide de cet instrument l'image d'une flamme exactement sur la papille optique, le sujet observé n'éprouve aucune sensation lumineuse.
Le diamètre de la papille est d'environ l'^'^.S, ce qui donne à peu près un angle de 6 degrés; cet angle détermine la grandeur apparente du punctum excum dans le champ visuel ; ainsi, à une distance de 2 mètres, une figure humaine peut y disparaître en entier. La distance de la tache jaune à la papille est de 3 millimètres environ, ce qui donne un angle de 12 degrés ; donc tous les objets vus en dehors du point de fixation sous un angle de 12" ■disparaissent du champ visuel.
Manière dont se remplit la tache aveugle. — On voit par l'expérience précédenle qu'il y a une lacune dans le champ visuel, lacune dont nous n'avons pas conscience. Comment se remplit cette lacune? Dans la vision binoculaire, la lacune peut être comblée par les perceptions correspondantes de l'autre œil ; dans la vision monoculaire, elle peut l'être aussi par les d''placements du reçiard. Mais ce qui intervient surtout, c'est l'habitude et le jugement. Un premier fait, c'est que la lacune se trouve dans la région de la vision indirecte et que dans les conditions ordinaires, nous ne dirigeons guère notre attention que sur les objets qui font leur image sur la tache jaune, région de la vision directe. Aussi la lacune ne se nionlre-t-elle que quand on s'est un peu exercé à la vision indirecte ou quand on dispose dans le champ visuel des points de repère qui tranchent sur le fond et appellent l'attention précisément sur la lacune. Aussi est-il à peu près impossible d'apercevoir la lacune lorsqu'on regarde une surface uniformément colorée, par exemple une surface blanche, à moins d'avoir acquis par l'exercice une très grande habitude de ces sortes d'observations ; ainsi Helmhotz dit l'avoir vue sous forme de tache sombre en ouvrant un œil en face d'une surface blanche étendue et en lui faisant exécuter de petits mouvements ou en faisant brusquement un effort d'accommodation.
On pourrait s'imaginer, au premier abord, que la lacune du champ visuel doit se traduire par une sensation de noir, et l'expérience de Mariotte indiquée plus haut pourrait le faire croire; mais il n'en est rien. On peut, en eflét, dans celte expérience, remplacer le disque blanc sur fond noir par un disque noir sur fond blanc et le résultat est toujours le même; c'est le disque noir qui disparaît pour faire place à du blanc. C'est qu'en effet, comme on le verra plus loin, le noir ou la sensation d'obscurité correspond à l'absence d'excitation lumineuse sur une partie impressionnable de la rétine; mais il n'en est pas moins une sensation à laquelle correspond, dans la perception, l'idée de parties de l'espace situées devant nous et qui n'envoient pas de lumière à notre œil. Toute la partie de l'espace située en arrière de nous, au contraire, ne nous donne aucune sensation lumineuse et ne nous paraît pas obscure pour cela. Ces remarques peuvent s'appliquer à la papille optique; comme elle n'est pas impressionnable à la lumière, elle ne peut nous donner ni sensation lumineuse ni sensation d'obscurité; elle est par rapport à la lumière ce qu'est la peau, par exemple, ou, si l'on veut, la réline du fœtus qui n'a reçu aucune excitation lumineuse; elle ne peut nous donner aucune sensation, ni être le point de départ d'une perception quelconque ; il n'y a rien.
Qu'arrive-t-il alors? C'est que nous identifions, suivant la remarque de H. Weber, cette portion de l'espace, qui n'existe pas pour nous, avec l'aspect général du champ visuel; c'est ainsi que nous prolongeons la couleur du fond noir dans l'expérience de Mariotte par-dessus la lacune et que nous nous représentons le tout d'après les règles de la vraisemblance. Celte opération intellectuelle inconsciente est si forte que si, comme l'a montré Volkman-n, on amène la tache aveugle sur une page imprimée, on comble la lacune avec des lettres qu'on ne peut pas voir. Une comparaison ingénieuse d'Helmholtz éclaircit ce phénomène; si nous regardons un tableau taché ou troué et que la tache existe vers les bords du tableau et sur une des parties secondaires, c'est à peine si nous en aurons conscience, et nous remplirons immédiatement la tache avec les couleurs du l'ond. Seulement, dans ce cas, la tache est visible et peut êlre constatée facilement dès que l'altention s'y est portée ; tandis que la tache aveugle ne peut être démontrée que par des résultats négatifs et n'est pas visible immédiatement. En effet, pour la constater, nous observons quels sont les derniers objets que nous pouvons encore voir, et
c est ensuite en reconnaissant que ces objets ne se touchent pas dans l'espace que nous sommes amenés ù reconnaître l'existence d'une lacune, sa position dans le champ visuel et sa grandeur.
Une dernière question se présente. La lacune, ainsi comblée, a-t-elle la grandeur de la lacune réelle? Les observateurs sont arrivés sur ce sujet à des résultais qui ne s'accordent pas. Pour quelques-uns, une ligne droite, dont le milieu traverse la lacune, paraît raccourcie ; d'autres la voient dans sa longueur véritable. Ces dillerences sont surtout nettes dans l'expérience suivante de Volkmann : On
ABC : D E F
donne à neuf lettres la disposition qu'elles ont ci-dessus et on fixe le point a avec l'œil droit à 20 centimètres de distance; E se trouve alors dans la lacune et disparait. Or sur ce dessin, pour quelques observateurs, les lettres restantes forment les côtés rectilignes d'un carré, le miheu du carré restant vide ; pour d'autres, au contraire, les lettres restantes qui forment le milieu de chaque côté paraissent se rapprocher de la lacune, et on voit quatre arcs, ABC, CFI, IHG, GDA, dont la convexité est dirigée vers le centre.
Expériences diverses sur le punctum caecum. — On peut varier de différentes façons l'expérience de Mariotle. Cette expérience peut réussir avec les deux yeux ouverts (Picard); on fixe un papier au mur, on se place à une distance d'environ 20 pieds, et on fait converger les deux yeux vers le doigt, tenu aune distance telle que, dans les deux yeux, l'image du papier vienne se peindre sur le punctum cœcim; alors cet objet disparait absolument, tandis que, dans ces conditions et avec un point de fixation un peu différent, il paraît double. On peut faire même disparaître deux objets à la fois, les deux yeux restant ouverts (Mariotte) ; on fixe au mur, à la même hauteur, deux papiers à une distance mutuelle de 2 pieds; on se place à 12 ou 13 pieds du mur, on tient le pouce verticalement, à 7 pouces environ des yeux, de manière qu'il cache à l'œil droit le papier situé à gauche et à lœil gauche le papier situé à droite; puis on regarde le pouce; aussitôt les deux papiers disparaissent.
Procédé pour déterminer la forme et la grandeur apparente du punctum caecum. — Ou duiiiie à l'œil uiu- position fixe à 8 à 10 pouces d'une feuille de papier blanc sur laquelle on a tracé une croix servant de point de fixation ; puis on promène sur le papier, dans la région de la lacune, la pointe, trempée dans l'encre, d'une plume blanche; la pointe noire disparait quand elle entre dans la lacune; on éloigne ainsi la plume dans diverses directions, en marquant à chaque fois le point où elle commence à devenir visible; on peut avoir ainsi le contour de la lacune, et on constate qu'elle a la forme d'une ellipse irrégulière sur les bords de laquelle on reconnaît l'émergence des gros troncs vasculaires (Helmholtz).
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B. Tache jaune et fosse centrale. — La tache jaune et la fosse centrale sont les régions de la vision directe. Elles se distinguent des autres parties de la rétine, surtout la fosse centrale, par la netteté de la perception des images; aussi lorsque nous fixons un objet dans l'espace, nous dirigeons la ligne de regard de façon que l'image de cet objet vienne se faire sur la fosse centrale.
La tache jaune a un diamètre horizontal de 2 millimètres environ et un diamètre vertical de 0'^"",8; ce qui correspond dans le champ visuel à un angle de 2 à 4 degrés. La fosse centrale a un diamètre de 0'^">,2, ce qui donne un angle dixfois plus petit; on voit, par conséquent, que le champ de la vision distincte est excessivement limité, puisqu'il est sous-teuda par un angle d'environ 12 minutes. Pour trouver ces angles, il suffit de joindre les deux extrémités de la tache jaune (ou de la fosse centrale) au centre delà pupille et de prolonger ces deux lignes dans l'espace. Il résulte de ce fait que l'œil ne peut voir, au même moment, d'une façon distincte, qu'une très petite portion du champ visuel; c'est ce qui arrive, par exemple, si, étant placé dans l'obscurité, le champ visuel se trouve éclairé par une lumière d'une très courte durée, comme un éclair ou une étincelle électrique; dans ce cas, on ne voit qu'un très petit nombre d'objets; ainsi, dans un livre de justification moyenne, on ne verra distinctement que cinq ou six lettres; seulement, à l'état ordinaire, les mouvements rapides du globe oculaire, mouvements qu'il est facile d'observer sur un lecteur, par exemple, suppléent à cette insuffisance et la persistance des impressions lumineuses sur la rétine nous fait croire à la simultanéité de sensations qui ne sont que successives.
C. Parties périphériques de la rétine. — Sur les parties latérales de la rétine, la netteté de la vision diminue à mesure qu'on s'éloigne de la tache jaune et qu'on se rapproche de l'ora serrata; mais cette diminution ne se fait pas avec la même rapidité dans les différentes directions ; elle est plus lente vers la région externe et présente, du reste, des variations individuelles assez notables. La diminution serait plus rapide dans la vision éloignée que dans la vision rapprochée. Volkmann et Aubert ont trouvé que, pour former des images visibles sur la rétine, les objets situés à 60° en dehors de l'axe visuel devaient avoir un diamètre 150 fois plus considérable que dans le milieu de la tache jaune. Deux points pour être vus comme distincts doivent aussi avoir un écart bien plus considérable.
Du champ visueL — On donne le nom de champ visuel à l'ensemble des points de l'espace qui peuvent, à un moment donné, impressionner les éléments sensibles de la rétine, l'œil étant immobile. Tout l'espace visible est ainsi compris entre les lignes extrêmes de direction (fig. 503) et représente un espace conique qui a son sommet au centre optique de l'œil. Le prolongement des lignes de direction jusqu'à la rétine constitue un second cône dont le sommet est aussi au centre optique de façon que chaque point du cône extérieur a son correspondant en un point de la rétine situé en sens opposé d'après le renversement des images rétiniennes.
Procédés d^exploration du champ visueL — Périmétrie. — On distingue à ce point de vue les périmètres plans, ou campimètres, et les périmètres sphériques ou périmètres proprement dits. — Les campimiHres sont constitués par un tableau dont on ait fixci- au sujet le point central ; puis l'œil étant maintenu immobile, ou examine,
Fig. 503. — Champ visuel.
Vi". âOi. — Schéma du périmètre Fig. 505. — Périmètre de Galezowski (*).
de iMndoll.
(*) Ce périmètre se compose d'un huitième de sphère pivotant autour du point E et auquel on peut donner les positions i, t. ï-!» portion de sphère est divisée en qu.itro parties A, B, C, D, qui peuvent rentrer sur elles-mêmes. Une tige portant un cavalier avec papiers de couleurs reste libre et peut occuper tous les axes qui sont indiqués par une aiguille sur un cadran divisé.
■suivant un certain nombre de méridiens, le moment où un objet lumineux amené de la périphérie app.irait dans le champ A isuel (campimétres de Griife, Weckcr, Dor, etc.). — Dans les périmèlves les objets lumineux, au lieu d'être placés sur une surface plane, sont placés sur une surface sphérique. Au lieu d'une sphère complète, on emploie ordinairement, comme dans le périmètre d<i LandoU (fig. 504), un arc de cercle tournant autour d'un axe horizontal qui passe par son pùle. Eii tournant autour de son axe, l'arc de cerrie, qui forme une demi-circonférence, engendre une demi-sphère au centre de laquelle l'œil est placé. Ce centre est indiqué par l'extrémité supérieure d'une tige verticale. L'arc périmélrique. noirci en dedans, est supporté par un pied vertical,"' et ses
déplacements suivant les méridiens sont indiqués par une aiguille sur un cadran vertical. Sa surface extérieure, graduée de ô en 5 degrés, permet de mesurer les écarts par rapport à la ligne visuelle. L'œil fixant le point blanc central, on peut placer un ou plusieurs objets lumineux sur un endroit quelconipie de la surface intérieure de l'arc, et relever leur position sur la graduation extérieure. On a ainsi les éléments nécessaires pour déterminer exactement la situation de l'image rétinienne correspondant à l'objet lumineux et le point de la rétine excité. On a imaginé un très grand nombre de périmètres {Périmètres de Fœrster, Mœser, Scherk, Carfer, Lundoll, Badal,Gulezowskif Stœber, etc.).
Représentation graphique du champ visuel. — On peut représenter schématiquement le champ visuel extérieur et le champ visuel rétinien en disposant autour d'un centre formé par le point de fixation du regard une série de rayons et de cercles concentriques qui correspondent, les premiers aux différents méridiens de la rétine, les seconds aux diiierents degrés de l'angle visuel (fig.50G). On peut alors marquer facilement les limites du champ visuel et les lacunes [scotomes) qui peuvent exister à l'état normal ou pathologique dans le champ visuel.
Fig. ôOG.
Sclie'ma du champ visuel (*).
III. — MODE ET NATURE DE l'eXCITATION RÉTINIENNE
11 paraît démontré que les cônes et les bâtonnets sont les seuls éléments impressionnables à la lumière, tandis qu'elle ne produit rien sur les autres couches de la rétine (1). Mais il est plus difficile de savoir comment la lumière agit sur ces éléments.
Pour comprendre les hypothèses émises sur ce sujel, il est nécessaire de connaître l'histologie de la rétine et spécialement celle des cônes et des bâtonnets. Je ne ferai que rappeler les points essentiels pour la physiologie.
Les cônes et les bâtonnets sont constitués par un article, interne qui se continue
(I) Ce rôle des bâtonnets et des cônes a cependant été mis en doute par quelques auteurs et en particulier par Leroy.
(*) Les limites du champ visuel, marquées par une ligne pleine, sont indiquées dans deux conditions dilTérentes (la lête droite ou bien tournée de 30' pour éviter l'obstacle apporté ù la vision en dedans par la saillie du nez).
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avec les fibres nerveuses du nerf optique par l'intermédiaire des fibres des cônes et des bàtonnels (libres de MuUer), et par un article externe appliqué contre la choroïde. Pour arriver à l'arlicle externe, la lumière doit donc tra verser l'article inlerne. L'article interne se compose de fibrilles très fines ; l'article externe est constitué par une série de petites plaques transversales superposées, tout à fait comparable à une pile de lames de verre; ces plaques transparentes ont tontes à peu près la même épaisseur, mais peuvent posséder un indice de réfraction différent; leur nombre varie suivant la longueur de l'article externe. Le mode d'union de l'article interne et de l'article externe est encore indéterminé.
Ronge rétinien. — Varticlc externe des bâtonnets contient pendant la vie une matière coloranle l'ouge (Boll), rouge ou pourpre rétinien. Celte matière colorante, qu'on peut exiraire par les acides biliaires (Kuhne), se décolore à la lumière (1) et se régénère dans l'obscurité aux dépens de l'épilhélium sous-jacent. Comme elle se détruit très vite à lalumière, surtout chez les mammifères, il faut pour préparer la rétine de façon à la conserver employer la lumière du sodium. En plaçant un œil de lapin ou de grenouille devant une fenêtre bien éclairée avec les précautions nécessaires, on obtient ce que Kiihne appelle des optogrammes, c'est-à-dire de véritables photographies des objets extérieurs, les parties lumineuses se reproduisant en blanc, les parties foncées en rougesur la rétine ; ces optogrammes peuvent être fixés par une solution d'alun. Le rouge rétinien existe chez tous les vertébrés, sauf le pigeon, le poulet, les serpents (qui n'ont que des cAnes) ; il n'existe pas dans les cônes et par conséquent manque dans la tache jaune.
Globules colorés des cônes. — Chez certains animaux (oiseaux, reptiles), le lieu d'union des deux articles est occupé par un globule incolore ou coloré, qui occupe toute l'épaisseur du cône et doit très probablement interrompre la continuité entre les deux articles. Quand ces globules colorés existent, la lumière ne peut arriver dans l'article externe sans les traverser, et dans ce passage certains rayons sont absorbés suivant la couleur du globule; ces globules, qui paraissent de nature graisseuse, sont, en général, rouges ou jaunes, fortement réfringents, et doivent en outre, par leur nombre même et leur pouvoir réfringent, exercer une certaine influence sur la marche des rayons lumineux. Dans certains cas, ces globules manquent et sont remplacés par des corpuscules réfringents, analogues à de véritables lentilles. Chez l'homme, ces globules colorés n'existent pas, mais toute la région de la tache jaune et de la fosse centrale est occupée par un pigment jaune diffus qui forme une couche continue en avant des cônes et absorbe au passage une partie des rayons violets et bleus du spectre. En outre, dans les pai lies périphériques de la rétine, la couche des vaisseaux capillaires et des globules sanguins de la rétine produit le môme effet sur les éléments impressionnables de cette membrane (M. Schtdtze).
Quel est maintenant des deux articles celui qui est impressionné par la lumière ? L'article externe, par sa disposition lamellaire, parait très favorable à une réflexion de la lumière, et on pourrait avec Schultze le comparer à une pile de lames minces de verre qui ont, comme on sait, une grande puissance de réflexion ; dans ce cas, les vibrations lumineuses seraiftnt renvoyées dans l'article interne, qui serait alors l'élément impressionnable. Cette théorie se rapproche beaucoup de celle qui est adoptée depuis longtemps déjà par Rouget ; seulement Rougetadmet que la lumière est réfléchie à la surface de contact des bâtonnets et de la choroïde et que, grâce à la coïncidence presque exacte du centre optique et du centre de
(1) Les rayons qui le détruisent le plus rapidement sont, en allant du plus au moins • jaune verdàtre, vert bleu, jaune, orangé, violet, ultra-violet.
courbure de la rétine, les rayons sont réfléchis dans la direction de l'axe des bâtonnets, qui constituent, pour la terminaison des nerfs optiques, l'appareil spécial destiné à recevoir l'ébranlement des ondulations lumineuses.
D'après Zenker, au contraire, les lames de l'article externe, au lieu d'agir comme appareil de réflexion totale et de renvoyer les rayons dans l'article interne, agiraient en transformant, par une série de réflexions successives à la limite de chaque lamelle, les vibrations de l'éther en vibrations stationnaires (1) qui, par conséquent, s'éteindraient dans l'article externe même et, dans ce cas, cet article externe serait l'élément impressionnable. Il est difficile de choisir entre ces deux hypothèses .
Nous sommes peu avancés sur la nature de la modification qui se passe dans les cônes et dans les bâtonnets, que ce soit l'article interne ou l'article externe qui entre enjeu. Quelle transformation subissent ces vibrations lumineuses qui disparaissent en grande partie? Est-ce un échauflement (Draper), un elfet photochimique iMoser)? ou bien y a-t-il un déplacement de molécules électromotrices, comme celui qui se produit, d'après Du Bois-Reymond, dans les nerfs eldans les muscles? Holmgren a constaté la variation négative du courant de la rétine du lapin au moment où les rayons lumineux entrent dans l'œil (2). La seule chose certaine, c'est que la modification, encore inconnue, que la lumière produit sur les cônes et les bâtonnets, peut agir à son tour comme excitant sur les parties purement nerveuses de la rétine et se transmettre jusqu'aux centres nerveux.
On est arrivé récemment à des résultats intéressants au point de vue de l'action de la lumière sur les cônes et sw le ■pigment rétinien. Engelmann et «ienderenstorl ont vu l'article interne des cônes se raccourcir sous Tintluence de la lumière et s'allonger dans l'obscurité. Le raccourcissement atteignait son maximum au bout de quelques minutes et se produisait aussi sur l'œil opposé non éclairé. Il y aurait donc là un phénomène dû aux centres nerveux et en effet après la destruction du cerveau, il ne se produisait plus que sur l'œil éclairé.
L'action de la lumière sur le pigment rétinien a été étudié par Boll, Angelucci et Kiihne. Sous l'influence de la lumière et principalement des rayons bleus ouverts, les granules pigmentaires qui occupent les prolongements filiformes des cellules pigmentaires de la rétine s'avancent jusqu'à la couche limitante externe de cette membrane, forment ainsi une gaine de pigment autour des bâtonnets et des cônes. Il y avait en même temps allongement et amincissement de l'article externe.
D'après Nuel, les cônes ne peuvent être les unités sensitives ; ils doivent contenir au moins 5 à 10 points ou éléments sensitifs distincts.
IV. — CONDITIONS DE l'eXCITATION RÉTINIENNE
Pour qu'il y ait sensation lumineuse, trois conditions principales interviennent.
Il faut en premier lieu que les rayons lumineux aient une certaine longueur d'ondulation ; on a vu plus haut que les rayons compris du rouge au violet peuvent seuls impressionner la rétine; il faut, en second lieu, que l'excitation rétinienne ait une certaine durée, et enfin l'excitant-lumière doit avoir une certaine intensité.
(1) On appelle vibrations stationnaires celles qui se produisent, par exemple, dans une corde fixée par ses deux bouts.
(2) Ces courants ont été étudiés par Dcwar d'une façon détaillée.
Durée de l'excitation rétinienne. — Pour que la rétine soit impressionnée, l'excitation lumineuse doit agir sur cette membrane pendant un certain temps ; si ce temps est trop court, il n'y a pas de sensation lumineuse, à moins que l'excitant lumineux ne soit très intense, comme dans le cas d'un éclair ou d'une étincelle électrique dont la durée est infiniment courte; quand la durée de l'excitation augmente, la sensation lumineuse apparaît, mais il faut déjà plus de temps encore pour avoir la sensation de couleur (Vierordt, Burckhardt et Faber).
Procédés pour étudier la durée de rimpression lumineuse. — Pour déterminer la durée de l'iniprossiou lumineuse, on peut employer des disques rotatifs avec des secteurs noirs et blancs (voir plus loin). :Mais un procédé plus précis a été employé par Vierordt. Il suspend à un pendule une lame noircie, percée à son milieu d'une ouverture quadrangulaire, qui peut être rétrécie par deux lames mobiles, de façon à être convertie en une fente plus ou moins étroite A; derrière le pendule se trouve une source de lumière; en avant du pendule se trouve un écran pourvu d'une petite fente B, devant laquelle se place l'œil à la distance de la vision distincte. Quand on fait osciller le pendule, l'œil est soumis à une excitation lumineuse qui dure tout le temps que la fente A se trouve derrière la fente B ; et il est facile de calculer ce temps d'après la largeur des deux fentes et les oscillations du pendule.
Exner a recherché la durée d'application qu'un excitant lumineux doit avoir pour produire le maximum d'excitation rétinienne. Il a employé pour cela deux disques parallèles, pourvus de fentes et tournant avec une vitesse inégale déterminée et connue pour chacun des disques. Il a constaté ainsi que quand l'intensité de la lumière et la grandeur de l'objet lumineux augmentent en progression géométrique (1, 2, 4, 8), le temps d'application nécessaire pour avoir le maximum de sensation lumineuse diminue suivant une progression arithmétique (4, 3, 2, 1).
Intensité de la lumière. — Pour exciter la rétine, la lumière doit avoir une certaine intensité ; quand cette intensité est trop faible, il n'y a pas de sensation lumineuse : nous n'avons plus que la sensation d'obscurité, de noir. Aubert a constaté, par des procédés très délicats de recherches, qu'une luinière un million de fois plus faible que la lumière ordinaire du jour peut encore être perçue. Ce minimum d'intensité lumineuse nécessaire à la sensation visuelle varie, du reste, suivant l'état d'excitabilité de la rétine. Ainsi, quand on est resté longtemps dans l'obscurité, la sensibilité rétinienne augmente d'abord considérablement, puis un peu moins vite, et des sources de lumière d'une très faible intensité suffisent pour impressionner la rétine. Quand l'intensité de la lumière est trop forte, nous sommes éblouis et la sensation lumineuse fait place à une sensation de douleur très vive.
Mesure de l'intensité des sensations lumineuses. - Procédés photométriques. — Le principe des procédés photométriques les plus usités est que les intensités de deux lumières sont inversement proportionnelles aux cari'és de leur distance à l'écran. Pour les appareils, voir les traités de physique.
Procédés des disques rotatifs. — L'appréciation de la plus faible quantité de lumière qui puisse encore impressionner la rétine, se fait plus facilement à l'aide des disques rotatifs (Masson). On trace sur un disque avec un tire-ligne, et suivant un des rayons du disque, un trait interrompu dont toutes les parties possèdent la même épaisseur; pendant la rotation, ces lignes noires forment des bandes grises plus ou moins pâles, dont on cherche à distinguer les contours du fond blanc du disque. Soient d la largeur des raies, r la distance d'un point d'une de ces raies au centre du disque; si on pose l'intensité du blanc du disque =1, on a pour l'intensité h de la bande grise qui se
forme pendant la rotation, /j = i — si on considère le trait de tire-ligne comme
absolument noir. On peut arriver ainsi à constater des diflerences d'intensité de 1/150<^ (Helmholtz, Optique physiologique, p. 417).
V. — SENSIBILITE LUMINEUSE
A. Charpentier a montré, par les expériences faites à l'aide de son ;?/iOloptomètre (voir ci-dessous) que, dans les fonctions de la rétine, il fallait distinguer la sensibilité lumineuse pure de la sensibilité aux couleurs. Pour étudier cette sensibilité lumineuse, on détermine, par le procédé indiqué plus loin, la plus faible valeur qu'il est nécessaire de donner à l'excitant (source lumineuse) pour produire une sensation de lumière {mhiimum lumineux per cep lib le). Dans ces expériences, toutes les parties de la rétine, sauf le centre, paraissent également excitables et il faut la même quantité de lumière, le même éclairement de la surface présentée à l'œil pour produire une sensation lumineuse ; la tache jaune seule se montre moins sensible que le reste de la rétine.
Les coadilions suivantes influencent la sensibililé lumineuse. Pour produire la sensation, il faut un éclairage d'autant plus intense que la surface éclairée est plus petite. La sensibilité lumineuse s'émousse à la lumière et se repose et se répare dans l'obscurité [adaptation rétinienne). Aussi dans ces expériences, faut-il laisser l'œil un certain temps dans l'obscurité.
Quand la lumière tombe sur la rétine, elle ne reste pas localisée au point excilé, mais se diffuse et se répartit sur une certaine étendue de la rétine autour du point excité (1).
Photoptomètre de A. Charpentier.
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Fig. 507.
Coupe schàmatique verticale du photoptomètre (Charpentier).
Cet appareil (fig. 507) se compose d'un tube de cuivre noirci à son intérieur, de 5 centimètres de diamètre et de 22 centimètres de longueur. Au milieu est placé un système de deux lentilles de 1 1 centimètres de foyer, de façon que l'image réelle de chacune des extrémités du tube est formée sur l'autre extrémité, et de même grandeur que celle-ci. Chaque extrémité du tube est fermée par un disque de verre dépoli. Le verre dépoli postérieur est destiné à être éclairé uniformément (lumière du jour, lampe. lumière colorée). Le verre dépoli antérieur est tourné vers l'œil qui le regarde par un oculaire adapté à l'extrémité antérieure de l'appai'eil. Entre les deux lentilles est un diaphragme qui règle l'admission de la lumière ; il se compose de deux lames de cuivre glissant l'une sur
l'autre et échancrées de façon à découvrir dans toutes leurs positions une ouverture carrée dont le centre correspond toujours au centre dos deux lentilles. En supposant
(t1 On a observé des cas d'achromatopsie totale dans laquelle les sujets ont perdu la vision des couleurs et conservé la vision des formes et de l'éclairemcut. Les objets sont vus dans ces cas comme dans une photographie.
constante l'intensité lumineuse du verre dépoli postérieur, l intensité d'éclairage du verre dépoli antérieur dépendra uniquement de la surface du carré du diaphragme qu'on peut faire varier à volonté.
Photoptomètre différentiel. — A. Charpentier a modifié son appareil de façon a pouvoir étudier la perception des différences de clarté (sensibilité dillérentielle de 1 œil). (i*our la description de l'appareil, voir les travaux originaux de l'auteur.) — Il a décrit aussi, sous le nom de photoptomètre clinique, un appareil plus simple, basé sur les mêmes principes que les photoptomètres précédents.
VI. — SENSIBILITÉ DIFFÉRENTIELLE
A. Charpentier a proposé le nom de sensibilité différentielle pour cette fonction de la vision par laquelle nous distinguons l'une de l'autre deux surfaces voisines d'après leur éclairement relatif. Mais il faut remarquer que nous ne distinguons pas deux surfaces lumineuses d'après la différence qui existe entre leurs éclairements, mais d'après le rapport de ces deux éclairements. Il s'agit donc de rechercher, pour connaître la sensibilité différentielle, quel est le rapport le plus faible qui puisse exister entre l'éclairement de deux surfaces voisines pour que ces deux surfaces soient encore distinguées l'une de l'autre. Ce rapport est en moyenne de 1/100, c'est-à-dire que pour que deux surfaces voisines soient distinguées l'une de l'autre, il faut que l'une d'elles soit de 1/100* plus éclairée que sa voisine. Ce rapport constitue ce qu'on appelle la constante ou la fraction différentielle (Charpentier).
Ce qui caraclérise essentiellement la sensibilité difterentielle, c'est qu'e//e diminue graduellement du centre à la périphérie de la rétine, oITrant ainsi une marche tout autre que la sensibiUté lumineuse brute.
Cette fraction différenliclle n'est pas conslante comme le croyait Helmhollz. Elle diminue d'une façon continue, à mesure que l'éclairage augmente et varie approximativement en raison inverse de la racine carrée de l'éclairage. Elle diminue aussi avec la grandeur de l'objet.
Quand les objets lumineux agissent sur la rétine, non plus simultanément, sur deux points voisins, mais successivement sur le même point, la sensibilité différentielle successive, à l'inverse de la sensibilité différentielle simultanée, est à peu de chose prés la même dans toutes les parties de la rétine. Elle se comporte donc à peu près comme la sensibilité lumineuse pure (Charpentier).
vu. — ACUITÉ VISUELLE.
L'acuité visuelle ou le pouvoir de distinguer les objets et de percevoir les formes peut se réduire, dans son expression la plus simple, à la distinction de deux points. Les lois de cette distinction une fois connues on pourra les appliquer à la vision d'un objet complexe. Cette perception nette des objets doit être distinguée de la perception lumineuse brute. C'est ce que montre l'expérience suivante de Charpentier. Si l'on regarde plusieurs points lumineux égaux et voisins (pourvu qu'ils soient compris dans un espace qui n'excède pas sur la rétine 15 centièmes de millimètre de diamètre environ) en augmentant peu à peu l'éclairage à partir de zéro, pour le minimum de lumière perceptible, ils se présentent sous l'aspect d'une tache dilîuse uniforme et ce n'est que pour un éclairage plus considérable qu'ils paraissent Beacnis. — Physiologie, 3« édition. II. — 34
comme points distincts. Il y a donc un premier minimum [minimum lumineux) correspondant à l'éclairage minimum qui impressionne la réline et un second minimum [minimum visuel) qui correspond à l'éclairage minimum qui permet de distinguer deux points. Habituellement l'acuité visuelle s'exprime par le plus petit angle sous lequel on puisse connaître comme distincts deux points lumineux et on peut donner le nom de sensibilité visuelle à la plus petite quantité de lumière qui devra éclairer ces points pour les rendre distincts l'un de l'autre. Cette sensibilité visuelle doit être distinguée avec soin de la sensibilité lumineuse.
On a admis d'abord que l'acuité visuelle normale correspondait à la distinction de deux points séparés sur la rétine par une dislance de 4, 5 millièmes de millimètre ou à un angle visuel de moins de 1 minute et on a pris comme unité ce minimum d'écart. Ce minimum d'écart se rapprochant du diamètre des cônes delà tactie jaune,
on admettait que deux points, pour
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Fig. 508. — Acuité visuelie des parties centrales cl excentriques de la rétine (d'après Ctiarpentier).
être vus distinctement, devaient être séparés l'un de l'autre par le diamètre d'un cône. Mais les laits montrent que ce minimum d'écart peut tomber à 2 millièmes et demi de millimètre et môme audessous. Nuel a du reste, en produisant des ombres portées sur les couches perceptrices de la rétine à l'aide d'un trou qu'on agite lentement devant l'œil, prouvé qu'on peut percevoir distinctement des détails beaucoup plus fins que 4 miUièmes de millimètre.
L'acuité visuelle peut se mesurer par la dislance la plus grande à laquelle les objets sont distingués nellement. Cetle acuité visuelle diminue rapidement du centre à la partie périphérique'de la rétine comme on le voit d'après la figure 508 qui représente la courbe de l'acuité visuelle pour le méridien interne du champ visuel d'un œil emmétrope.
L'acuité visuelle diminue avec l'éclairage.
Procédés d'appréciation de l'acuité visuelle. — I" Procédé des échelles typographiques. On emploie ordinairement le procédé des échelles typographiques déjà mentionné page 511. On place le sujet à une certaine distance et on voit quels caractères typographiques il peut lire à cette distance. Si, par exemple, à la distance de 5 mètres il ne peut lire que les caractères qui sont vus normalement à 10 mètres, on dit que son acuité visuelle n'est que les 5/10O de la normale. Ce procédé est défectueu.K pour plusieurs motifs. — 2° Procédé de Charpentier. Charpentier emploie comme ohjet d'épreuve un damier composé de carrés noirs et blancs alternatifs de 1 ou 2 milhmètres de coté, et éclairé par une source lumineuse. Pour neutraliser l'influence de l'accommodation et des anomalies de la réfraction, il place à 13 millimètres en avant de l'œil du sujet (c'est-à-dire au foyer antérieur de l'œil) uu écran opaque percé d'un trou rond très petit {ti^oti sténopéique), de sorte que l'image rétinienne conserve toujours la même grandeur quelle que soit la longueur de l'œil et que celui-ci soit emmétrope, myope ou hypermétrope. On détermine ainsi la distance la plus grande à laquelle les points blancs
et noir? ilu damier sout distingués nottciuent los uns dos autres. Le ivippor tance trouvée pour le sujet à celle trouvée pour un œil normal donner, relative de Tacuité visuelle.
VllI. — CARACTÈRES DE l'eXCITATION RÉTINIENNE.
Persistance des impressions rétiniennes. — La modification rétinienne suit presque instantanément l'excitation Jumineuse; la période d'excitation latente y existe peut-être, mais elle y est tellement courte qu'il est à peu près impossible de la démontrer; cette modification rétinienne, une fois produite, a une certaine durée, c'est-à-dire que l'impression lumineuse persiste encore même après la disparition de l'excitant-lumière; cette durée, variable du reste, peut être évaluée de l/oO« à 1/30'^ de seconde. Si on regarde un moment le soleil ou une flamme brillante et qu'on ferme rapidement les yeux, ou si on éteint une lampe dans l'obscurité, on voit pendant quelque temps une image du corps lumineux ; c'est ce qu'on a appelé image accidentelle positive ou image consécutive. Il résulte de ce fait que quand des excitations lumineuses intermittentes identiques se succèdent sur la rétine avec assez de rapidité, les images rétiniennes persistent encore quand les nouvelles excitations se produisent, et la sensation lumineuse, au lieu d'être intermittente, est continue; ainsi, un charbon enflammé qu'on tourne rapidement parait être un cercle de feu; si l'on marque un point blanc brillant sur un disque noir à une certaine distance de son centre et qu'on fasse tourner le disque, on voit un cercle gris qui paraît immobile ; il en est de même si on prend des disques rotatifs avec des secteurs noirs plus ou moins étendus, les disques paraissent d'un gris uniforme plus ou moins foncé, suivant l'étendue des secteurs noirs. C'est également à cette persistance des impressions rétiniennes que sont dues les courbes variables qu'on obtient (fuand on fait vibrer une corde métallique noircie, dont un seul point est fortement éclairé ; et on a pu, par ce procédé, étudier la forme des vibrations des cordes dans difl'érents instruments.
Si dans l'expérience du disque rotatif avec le point blanc brillant, le cercle parait gris et non pas blanc, c'est que le point de la rétine impressionné ne voit que pendant un temps trop court la lumière blanche du point brillant; et l'expérience montre que la lumière émise pendant la durée d'une rotation du disque par le point lumineux se comporte comme si elle se répartissait uniformément sur le cercle entier; chaque point du cercle enverra donc moins de lumière à la rétine et ne pourra donner que la sensation de gris.
Pendant tout le temps que dure cette sensation lumineuse persistante, l'excitation rétinienne ne conserve pas la même intensité. A partir de son début, l'excitation rétinienne, ou autrement dit la sensation lumineuse, s'accroit rapidement, puis, après avoir atteint son maximum, elle décroît plus lentement pour disparaître tout à fait. La marche de l'excitation rétinienne pourrait donc être représentée par une courbe tout à fait analogue à la courbe de la figure 130, page 539, t. I, en supprimant la première partie (i) qui correspond à la période d'excitation latente que nous avons vue être à peu près nulle. La partie ascendante de la courbe (2) correspond à la période d'augment de l'excitation rétinienne, la partie descendante (3) à la période décroissante de cette excitation.
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Un certain nombre d'appareils bien connus et devenus populaires, le thaumatropo de Paris, les ditiqucs <trnho^CQpique!> de Slampfer, \e jyhénahititicope de Plateau, etc., sont basés sur celte persistance des impressions rétiniennes (voir Helmholtz : Opthiue phijyiologifjuc, page 461).
UintPiiiiiti' de la sensation himineme est en rapport avec l'intensité de la lumière, et, d'une façon générale, la première augmente quand la seconde s'accroît; mais celte augmentation n'est pas proportionnelle à l'intensité de l'excitation, elle est plus lente : les recherches de Weber, Fecbner, Helmholtz, ont montré que cet accroissement suit, dans des limites très étendues, la loi pf^yrho-pfnjsique de Fechner (voir : Psycholn(/ie jjfnjsiologiqne), et que ce n'est que pour des intensités de lumière très faibles ou très grandes que cette loi n'est plus applicable aux sensations visuelles. Cependant, d'après Charpentier, cette loi ne serait pas applicable même pour des intensités moyennes.
Induction lumineuse. — Quand une partie de la rétine a été excitée pendant un certain temps, la sensibilité lumineuse s'émousse en ce point, mais devient plus vive dans les parties voisines. II n'y a donc pas de localisation absolue de l'impression lumineuse en un point isolé de la réline et il est plus que probable qu'il y a une propagation de l'impression lumineuse à un certain nombre d'éléments voisins. Chaque élément rétinien n'est donc pas isolé au point de vue fonctionnel, mais reste constamment solidaire des éléments voisins qui lui communiquent une partie de leur excitation (Plateau, Aubert, A. Charpentier).
Iriradiation. — On a donné le nom d'irradiation à une série de faits qui ont ceci de commun que les surfaces fortement éclairées paraissent plus grandes qu'elles ne le sont en réalité, faits qui s'expliquent tous par cette circonstance que la sensation lumineuse n'est pas proportionnelle à l'intensité de la lumière objective. Ces phénomènes d'irradiation se montrent sous des formes très diverses, et
sont surtout plus prononcés quand l'accommodation est incomplète.
Les surfaces lumineuses nous paraissent plus grandes ; une étoile fixe se montre à nous sous la forme d'une petite surface brillante ; dans la figure 509, le carré blanc sur fond noir parait plus grand que l'autre, quoique les deux car-
, ,. ,. rés aient exactement les mêmes
Fig. aO!). — Irradiation.
dmiensions. De même les surfaces lumineuses voisines se confondent : si l'on tend un fil très fin ou un cheveu entre l'œil et la llamme d'une lampe très éclairante, le fil disparaîl. Helmholtz me paraît avoir donné la véritable interprétation de l'irradiation. « Tous ces phénomènes, dit-il, se réduisent à ce fait que les bords des surfaces éclairées paraissent s'avancer dans le champ visuel et empiéter sur les surfaces obscures qui les avoisinent. » Les cercles de diffusion qui existent toujours, même dans l'accommodation la plus exacte, font qu'au bord de l'image rétinienne d'une surface éclairée il y a une sorte de pénombre où la lumière empiète sur l'obscurité et l'obscurité sur la lumière ; seulement, nous rattachons cette pénombre à la surface éclairée au lieu de la rattacher au pourtour obscur; en effet, en vertu de la loi psycho-physique, la sensation lumineuse varie très peu pour des degrés élevés d'intensité lumineuse objective, de sorte que nous remarquons beaucoup plus l'éclairement du pourtour obscur de l'image rétinienne que l'affaiblissement lumineux des bords de cette
image. Celle théorie explique pourquoi l'irradiation augmente d'éteiiikie avec la grandeur des cercles de dilTusion. En général, à cause de l'astigmatisme (voir : Astigmatisme), les carrés blancs sur fond noir paraissent allongés dans le sens vertical.
Volkmann a observé des fails qui paraissent, au premier abord, en contradiction avec la théorie de l'irradiation. Ainsi, des lils noirs très fins sur un fond blanc paraissent plus épais qu'ils ne sont en réalité ; mais il me semble qu'il y a là un simple effet d'illusion psychique; nous accordons plus d'importance à l'objet que nous regardons qu'au fond, ce qui nous porte à en exagérer la grandeur.
Fatigue rétinienne. — De même que les nerfs moteurs et les nerfs sensitifs, la rétine présente toujours, après une excitation lumineuse, une diminution d'excitabilité qui disparaît peu à peu; il faut donc un certain temps pour que la rétine récupère son excitabilité primitive. Aussi les excitants lumineux intermittents agissent-ils avec plus d'intensité sur la rétine que les excitants continus ; le maximum d'efTet des excitations lumineuses intermittentes se produit quand ces intermittences sont au nombre de 17 à 18 par seconde, c'est-à-dire quand la nouvelle excitation arrive alors que TefTet produit par l'excitation précédente a cessé. La diminution de l'excitabilité rétinienne par la fatigue explique la plus grande sensibilité de cette membrane après un séjour dans l'obscurité.
Les images accidentelles négatives (voir plus loin) doivent leur production à la fatigue de la rétine et à l'atïaiblissement de son excitabilité.
Images consécutives monochromatiques. — On a vu plus haut (page 531) que, grâce à la persistance des impressions, rétiniennes, il peut se produire, dans certaines conditions, une image consécutive ou accidentelle d'un objet lumineux. Ces images accidentelles se divisent en positives et négatives, par comparaison avec les images photographiques ; les images accidentelles positives sont celles où les parties claires et obscures de l'objet paraissent également claires et obscures; les images négatives sont celles où les parties claires se dessinent en noir et vice versa, comme dans un négatif photographique.
Les images accidentelles positives sont d'autant plus nettes et plus intenses et durent d'autant plus longtemps que l'excitation lumineuse est plus forte; pour avoir le maxinmm d'effet, la durée de l'excitation lumineuse ne doit pas dépasser un tiers 4e seconde. Avec un peu d'exercice, ces images positives acquièrent une telle netteté qu'on peut distinguer les plus petits détails de l'objet lumineux. Bientôt les parties les moins éclairées disparaissent les premières; puis ce sont les parties éclairées qui s'effacent après avoir passé par des nuances allant du bleuâtre au jaune.
Si, pendant que l'image positive est encore visible, on dii-ige le regard vers une surface fortement éclairée, l'image négative apparaît, et cette image négative peut avoir aussi assez de netteté pour que les plus petits détails soient visibles. A l'inverse de l'image positive, l'image négative augmente d'intensité avec l'augmentation de durée de l'action lumineuse.
Les images accidentelles suivent les déplacements de l'œil ; si c'est la taciie jaune qui en est le siège, cette image vient se placer au point de fixation de l'œil et, tant qu'elle existe, empêche de distinguer nettement les objets.
L'explication des images accidentelles est facile à donner. Les images positives sont dues, comme on l'a vu plus haut, à la persistance de l'excitation rétinienne après la cessation de l'excitant ; les images négatives sont dues à la fatigue et à la diminution d'excitabilité de la rétine : les parties qui, après la première excitation lumineuse, donnaient l'image positive sont devenues inexcitables par la fatigue;
alors, quand arrive la deuxième excitalioii lumineuse, toutes les parties de la rétine, sauf celles-là, sont excitées et à l'image positive brillante succède l'image négative obscure.
Cette influence de la fatigue se montre nettement dans l'expérience suivante : Si on regarde sur fond gris un objet clair, par exemple un morceau de papier blanc, et qu'on enlève subitement cet objet, on voit paraître une image accidentelle foncée du papier; si on remplace le papier blanc par du papier noir, l'image accidentelle est claire. La partie de réline excitée par le papier blanc est plus fatiguée que le reste de la rétine où se peint le fond gris ; celle excitée par le papier noir l'est moins, et quand nous enlevons le papier, le fond gris qui le remplace va exciter une partie d? la réline qui n'est pas fatiguée et le reste du fond gris, agissant sur une réline déjà fatiguée, i)araU plus foncé par comparaison.
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I. — COULEURS SIMPLES ET COMPOSÉES
Couleurs simples. — Le mot couleur a trois significations différentes. Dans le premier cas, il répond à une sensation spéciale due elle-même à une excitation particulière de la rétine; c'est ainsi qu'on dira : la couleur rouge, la couleur bleue. Dans le second cas, on transporte par la pensée le nom, employé pour désigner la sensation, à l'objet extérieur, vibration de l'élher, qui l'a déterminée, et on parle de rayons colorés, rayons rouges, rayons violets, pour dire : rayons qui déterminent en nous la sensation de rouge ou de violet. Enfin, le terme couleur s'applique encore à la façon dont la surface des corps se comporte avec la lumière, c'est ainsi qu'on parle de la couleur d'un objet.
On a vu plus haut que, dans le spectre solaire, on passe par une série de transitions insensibles d'une extrémité à l'autre du spectre, c'est-à-dire du rouge au violet; il y a donc, en réalité, une infinité de couleurs simples, homogènes, correspondant à des durées différentes de vibrations ; seulement, au point de vue physiologique, il n'y a pas une graduation correspondante de nos sensations visuelles. Ces sensations, en efiet, se groupent autour de quatre couleurs principales, rouge, jaune, vert, bleu, auxquelles nous rapportons toutes les autres, et qui occupent des régions déterminées du spectre, tandis que les couleurs intermédiaires nous paraissent n'être que des formes de transition entre les premières et ne nous semblent pas avoir de qualité particulière. ,
Couleurs composées. — Outre ces sensations de couleur déterminées par les couleurs simples du spectre, il peut y avoir des sensations de cou-
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leur produites quand un point de la rétine est frappé simultanément par deux ou plusieurs rayons de durée d'oscillation inégale. Ces nouvelles couleurs diiïèrent, comme on le verra plus loin, par plusieurs caractères, des couleurs simples du spectre, et surtout par cette particularité, que nous ne pouvons distinguer les couleurs simples qui entrent dans la composition de la couleur résultante, et l'œil peut, par conséquent, être impressionné de la même manière par des combinaisons de couleurs constituées d'une manière fort ditférente. Ainsi, la sensation de jaune peut résulter aussi bien de la couleur jaune simple du spectre que du mélange du vert avec l'orangé.
L'action simultanée des couleurs simples du spectre sur le même point de la rétine, ou pour abréger, le nu-lange des couleurs simples donne naissance à deux ordres de couleurs composées, les unes, couleurs mixtes, qui existent déjà dans le spectre solaire, les autres qui donnent des sensations nouvelles que ne produisent pas les couleurs simples du spectre, ce sont le blanc et le pourpre.
Le blanc résidte de la combinaison de différents couples de couleurs simples, et on appelle complémentaires les couleurs qui, mélangées deux à deux, produisent du blanc. Le tableau suivant donne les couleurs complémentaires du spectre, c'est-àdire celles qui, par leur mélange, donnent du blanc; le vert seul n'a pas de couleur complémentaire dans le spectre; mais il donne du blanc avec une couleur composée, le pourpre.
Rouge. Bleu verclàtre.
Orangé. 131eii cyaiiique.
Jaune. Bleu indigo.
Jaune verdàtre. Violet.
Vert. Pourpre.
Le pourpre est produit par le mélange des couleurs simples des deux extrémités du spectre, c'est-à-dire par le rouge et le violet, et son interposition entre les deux complète Ja série des couleurs spectrales de façon qu'on peut alors les disposer sur un cercle et passer, par transitions insensibles, de l'une à l'autre.
Les couleurs mixtes sont produites par le mélange de deux couleurs simples. Le tableau suivant, emprunté à Helmholtz, indique les couleurs composées résultant du mélange des couleurs simples.
RI PU
Bleu (l'eau.
Vert bleu.
Vert bleu
MancliAtrp.
lileu (l'eau
Rleu d'eau.
Hleu cyauique.
RIeu
iiidig'o.
On voit, p'r ce tableau, que, lorsqu'on mélange deux couleurs simples, moins éloignées dans le spectre que deux couleurs complémenlaires, la couleur mixte
résultante tire d'autant plus sur le blanc que l'intervalle entre les couleurs employées est plus considérable, et que, si on mélange deux couleurs plus éloignées que les couleurs complémentaires, le mélange est d'autant plus blanchâtre que l intervalle est plus petit. On voit aussi qu'une couleur mixte a toujours son analogue dans une couleur simple à laquelle on aurait ajouté de la lumière blanche.
Le mélange de plus de deux couleurs simples ne produit plus de nouvelles couleurs; le nombre des couleurs possibles est déjà épuisé par les mélanges des couleurs simples deux à deux.
Procédés pour produire les couleurs. — Prisme. La décomposition do i.i lumière blanche par le prisme donne les couleurs spectrales. — 5" Volatilisation de sels métalliques dans le brûleur de Bunsen. La combustion des sels de sodium donne une lumière jaune; dos sels de thallium, du vert; des sels de lithium, du rouge; des sels d indium, du bleu. Malheureusement il est diiTicile de maintenir celte lumière constante pendant un temps assez long. — 3° Lumière polarisée. Ces couleurs sont toutes composées. — 4» Verres colorés ou so/utioiis co/o/ eVs. H est presque impossible d"avoir ainsi des couleurs mono-chromatiques. — ît" Couleurs pirimenlaires. Les papiers et tissus colorés, les couleurs des peintres rentrent dans cette catégorie. Ce sont aussi des couleurs eom posées.
Procédés pour le mélange des couleurs. — 1" Mélange des couleurs spectrales. — Ou superpose deu.v. spectres ou des parties différentes d'un môme spectre. Le procédé le plus simple est celui d'HelmhoItz et ne nécessite qu'un seul prisme. On pratique, dans le volet d'une chambre obscure, une fente étroite en forme de V, dont les branches ab et bc (fig. .îIO) sont à angle droit; derrière cette fente on place un prisme
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Fig. .MO. — Double fenle en F, pour Fig. 511. — Double spectre partiellement
obtenir deux spectres partiellement superposé, superposés.
vertical, et on a ainsi deux spectres représentés dans la ligure 511 ; «{S^a est le spectre de la fente «6, vjîpY celui de la fente bc; les bandes colorées des deux specti-es se coupent dans le triangle [58^, et on obtient ainsi toutes les combinaisons de couleurs simples prises deux à deux. Ilelmholtz a indiqué aussi une méthode plus exacte, mais qui nécessite un appareil plus compliqué.
2° Procédé de Lambert (fig. 512). — On place verticalement au-dessus d'une table noire une petite lame de verre a, à surfaces planes et parallèles, et on place sur la table, en b et en c, des objets colorés, par exemple des pains à cacheter : si alors on regarde obliquement à travers la lame de verre, on voit à travers la lame l'objet b, et on voit par réflexion l'objet c, qui parait alors coïncider avec b; l'image commune de b et de c a alors la couleur résultante.
3° Procédé de Czermak. — C'est l'expérience de Scheiner (voir p. 500) modifiée. On place aux deux ouvertures deux verres différemment colorés; puis on accommode do façon que les deux cercles de diffusion se recouvrent en partie sur la rétine; on a alors la sensation de la couleur composée.
■i" Procédé des disques rotatifs. ~ On fait tourner rapidement dans leur plan des disques qui portent des secteurs différcunnent colorés. Quand la vitesse de la rotation est sulfisante, les impressions produites par les différentes couleurs sur la rétine éveillent une impression unique, celle de la couleur mixte.
Le procédé des disques rotatifs permet le mélange d'un nombre quelconque de couleurs. Ainsi, si on dispose sur le disque des secteurs colorés correspondant aux principales couleurs du spectre, comme dans la figure 513, la sensation résultante est celh^
•le la lumière blanche. Seulement, il faut donner aux différents secteurs colorés des dimensions qui soient dans des rapports convenables. Ces disques sont habituellement mis en mouvL>mont par une toupie, toupie chrorriatique de Maxwell (iig. 514). Les disques
Fig. 512. — Procédé de Lambert pour le mélange Fig. 513. — Disque rotatif de Newton des couleurs.- pour le mélange des couleurs.
(flg. 515) sont en papier fort de différentes grandeurs et portent au centre une ouverture par laquelle on les engage dans la tige ab de la toupie, et une fente suivant l'un des rayons. Chaque disque est recouvert uniformément d'une seule couleur, et si l'on
Fig. 514.
Toupie chromatique de Maxwell. Fig. 515. — Disque de la toupie de Maxwell.
en superpose plusieurs en les engageant les uns dans les autres par leurs fentes, on obtient des secteurs dont on peut faire varier à volonté la largeur. Les disques sont fixés dans une position invariable au moyen d'un écrou mobile c
(fig. 514). Le tout, vu d'en haut, présente l'aspect de la ligure 516 : on y voit trois disques colorés, rouge, bleu vert, engrenés les uns dans les antres, et deux disques plus petits, l'un blanc, l'autre noir, engrenés par leurs fentes ; le plateau cii'culaire de la toupie est limité par un cercle gradué, divisé en 100 parties et sur lequel on peut lire les dimensions angulaires de chaque secteur coloré. La toupie peut se remplacer par un disque fixé verticalement sur un axe horizontal et qu'on met en mouvement au moyen d'une corde et d'une manivelle.
5° Mélange direct de poudres ou de liquides colorants. — Ce procédé, très usité autrefois, est très défectueux. Eu effet, soit d'abord des liquides colorés; la lumière qui traverse ces liquides est celle qui n'a pas été absorbée par eux; ainsi les liquides bleus, en général, laissent passer tous les rayons bleus, moins bien les rayons verts et violets, et pas du tout les rayons rouges et les jaunes; les liquides jaunes laissent passer tous les rayons jaunes, assez bien les rouges et les verts, très peu les bleus et les violets; il en résulte que le mélange d'un fluide jaune et d'un fluide bleu ne laisse passer que les rayons verts. Il en est de même des poudres colorées : chaque particule de matière
Fig. 516. — Superposition des disques.
colorante agit comme un petit corps transparent qui colore la lumière par absorption. Il y a donc dans les mélanges de poudres ou de liquides colorés non pas addition, mais soustraction do couleurs; aussi ces mélanges sont-ils toujours plus foncés que les substances simples qui entrent dans leur composition. On rend ces dilférences sensibles on plaçant au centre d'un disque rotatif le mélange direct des deux couleurs, par exemple du bleu cobalt et du jaune de chrome, et en plaçant isolément chacune des deux couleurs sur les secteurs du bord du disque; quand le disque tourne, les deux couleurs donnent, au centre du disque, du vert foncé; sur le bord du disque, là où la combinaison se fait sur la rétine, du vert blanchâtre.
II. — CARACTÈRES DES SENSATIONS DE COULEUR
On dislingue, dans les sensations de couleur, trois caractères principaux qui dépendent de conditions physiques : ce sont le ton, la saturation et Vintensité.
l» 7'on. _ Le ton d'une couleur dépend du nombre de vibrations (ou de la longueur d'ondulation) de l'élher et correspond à ce qu'est la hauteur pour les vibrations sonores.
2° Satu?mtion. — La saturation d'une couleur dépend de la plus ou moins grande quantité de lumière blanche qu'elle contient. Une couleur est dite saturée quand elle ne contient pas de lumière blanche, telles sont les couleurs simples du spectre elle pourpre. On peut donc, par une addition convenable de lumière blanche, dégrader peu h peu chaque ton et passer ainsi, par transitions insensibles, d'une couleur saturée au blanc pur.
S** Intensité. — L'intensité d'une couleur dépend de l'amplitude des vibrations. Cette intensité diminue depuis les couleurs spectrales pures jusqu'au sombre ou au noir par dégradations successives; le gris n'est que du blanc peu lumineux. Quand l'intensité lumineuse dépasse une certaine limite, le ton de la couleur disparaît, et nous n'avons plus que la sensation du blanc.
Cette intensité lumineuse varie pour les différentes couleurs du spectre; ainsi le rouge exige, pour être vu, une lumière plus forte que le bleu. Si un papier rouge et un papier bleu paraissent également clairs à la lumière du jour, à la tombée de la nuit le papier bleu paraît plus clair et le papier rouge presque noir; on sait aussi que ce sont les couleurs rouges qui disparaissent les premières au crépuscule. Une lumière blanche à intermittences très rapides parait verte parce que les rayons composants rouges n'arrivent pas à exciter la rétine.
Quand on augmente l'éclairage, les couleurs à vibrations longues (rouge, jaune) augmentent d'intensité; c'est l'inverse quand l'éclairage est plus faible, ce sont alors les couleurs à vibrations courtes (violet et bleu); ainsi, les paysages que nous regardons à travers un verre jaune clair nous paraissent éclairés par le soleil; avec un verre bleu, ils produisent l'effet inverse.
Dans la lumière solaire intense, c'est l'impression du jaune qui domine; dans la lumière solaire faible, c'est celle du bleu, complémentaire du jaune; dans l'éclairage artitîciel ordinaire, la lumière est jaune, de sorte que les objets bleus paraissent plus foncés, et les objets jaunes pâlissent. C'est que la nature de l'éclairage et surtout l'habitude de considérer la lu-
mière solaire comme étant le blanc normal pendant le jour influent sur la détermination du ton et de l'intensité des couleurs que nous avons sous les yeux (1).
Procédés de représentation géométrique des couleurs. — Les caractères qui viennent d'être étudiés permettent de classer les couleurs dans un ordre systémafiqup, et de construire sur ces principes des figures géométriques représentant graphi- (|uement cette classification des couleurs (tables ou cercles chromatiques).
Si, d'abord, nous faisons abstraction de la saturation et de l'intensité des couleurs pour ne nous attacher qu'à leur ton, nous pouvons disposer les couleurs en série linéaire, comme dans le spectre solaire; chaque poiut de cette ligne correspond à une impression déterminée de couleur, et on peut] passer par des transitions insensibles d'un point à l'autre ; mais cette ligne ne peut être une ligne droite puisque les deux couleurs extrêmes, rouge et violet, se rapprochent l'une de l'autre comme qualité de ton; la ligne devra donc être une courbe, mais une courbe qui présentera une interruption entre le rouge et le violet, et cette interruption sera comblée si l'on interpose entre ces deux couleurs le pourpre qui, comme on l'a vu, établit la transition entre le rouge et le violet; la courbe des couleurs est alors fermée, et on peut, pour plus de simplicité, lui donner la forme d'un cercle. Dans ce cas, on peut placer les couleurs sur la circonférence du cercle, de façon que les couleurs complémentaires se trouvent aux extrémités du même diamètre.
La même construction peut servir encore si on fait entrer en ligne de compte la notion de saturation; dans ce cas, les couleurs saturées (couleurs prismatiques et pourpre) sont placées à la circonférence, comme tout à l'heure, le blanc au centre du cercle et les différents degrés de saturation, depuis la couleur saturée jusqu'au blanc pur, sont placés sur les rayons du cercle. On a ainsi le ci'vcle chromalique.
Enfin, on peut faire intervenir l'intensité des couleurs et donner à la figure la forme d'un cône. La base du cône est formée par le cercle chromatique précédent et correspond au maximum d'intensité lumineuse; la pointe du cône répond au noir, et les parties intermédiaii'es représentent les différents degrés de dégradation d'intensité de chacun des tons, de la base à la pointe.
Newton s'est servi de la disposition des couleurs sur un plan pour exprimer la loi du mélange des couleurs. Il supposait représentées par des poids les intensités lumineuses et supposait ces poids placés à l'endroit affecté à chaque couleur sur la table chromatique, et en construisant le centre de gravité de ces poids, sa position devait donner celle de la couleur résultante sur la table, et la somme des poids en exprimait l'intensité. C'est sur ce principe que reposent les triangles chromatiques.
Soit le triangle II V U (fig. 517). Si l'on place trois des couleurs du spectre aux trois angles, par exemple le vert, le rouge et le violet, les côtés du triangle comprendront les
couleurs intermédiaires du spectre, plus le pourpi'e. Le point S correspond au blanc et, par suite, à l'intersection des lignes qui joignent les couleurs complémentaires, et les droites Y S, RS et US représentent les quantités de vert, de rouge et de violet nécessaires pour former du blanc : de même pour les couleurs complémentaires, bleu et rouge par exemple, qui donnent du blanc quand on les mélange en quantités proportionnelles aux lignes BS et RS. De même, un point
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Fig. 517. — Triangle chromatique.
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quelconque ^I de la surface du triangle correspond à une couleur composée qu'on peut obtenir par le mélange des trois couleurs fondamentales dans les proportions données par les lignes VM, RM, UM. Mais la ligne UM aboutit au jaune; on pourra donc remplacer le rouge et le vert par le jaune, dans la proportion de la ligne JIM, en le mélangeant avec la quantité UM de violet. La même couleur sera encore formée par le mélange d'une quantité JM de jaune avec une quantité M S de blanc, ou encore d'une
(I) Voir, page 193, t. I, le procédé de Vicrordt pour mesurer l'intensité des différentes couleurs.
(luautité RM de rouge et MD de vert ])lcu. (Voir: Physique médicale de Wuudt, trad. par Mouover.) . .
On a donné diverses formes à ces figures et a ces tables chromatiques, mais je pul^ que renvoyer pour les détails de cette question aux ouvrages spéciaux.
m. — SENSIBILITÉ CUROMATIOUE.
Si l'on présente à lœil, dans le photomètre de Charpentier par exemple, une couleur spectrale, en augmentant à partir de zéro l'intensité de la couleur, on a tout d'abord une impression lumineuse simple, incolore, identique pour tous les rayons du spectre. Ce n'est que pour une intensité lumineuse plus forte que la couleur est reconnue nettement. Chaque radiation du spectre agit sur l'œil à un double titre, et comme lumière et comme couleur, et ce qu'on appelle la couleur d'une radiation quelconque est le mélange de ces deux impressions. On doit donc distinguer, avec Charpentier, dans l'appareil rétinien, outre la sensibilité lumineuse brute, la sensibilité chromatique.
La sensibilité chromatique se distingue de la sensibilité lumineuse par un certain nombre de caractères. Elle diminue graduellement du centreà la périphérie delarétine (fig. 518), sauf une dminution pour le bleu au niveau de lafosse centrale (l).Unautre caractère qui dilTérenciela sensibilité chromatique de la sensibilité lumineuse, c'est que la première n'est pas soumise àTadaptalion; qu'on ait séjourné ou non dans l'obscurité, il fautdansles deux cas même quantité de lumière pour provoquer la sensation de couleur spéciale.
Les limites dans lesquelles chaque couleur peut être reconnue, en explorant la sensibilité chromatique avec le périmètre, sont plus restreintes (jue celles du champ visuel ordinaire, c'est-à- (liie que celles de la perception d'un objet blanc. Kn général, c'est le bleu qui est reconnu le plus loin dans tous les sens par la périphérie de la rétine, puis le jaune, le rouge et le vert. Il y a du reste sous ce rapport de nombreuses variétés individuelles. Cependant cette achromatopsie de la périphérie rétinienne n'est pas absolue, Aubcrl, Landolt, Charpentier, ont prouvé en effet, ([ue, si on augmenteleur intensité, toutes les couleurs peuvent être perçues par la périphérie de la rétine. Celle sensibilité chromati(|ue peut présenter du reste^, comme la sensibilité lumineuse, des lacunes ou sco<omes et quelquefois pour une seule couleur.
(1) D'après Charpentier, cette sensibilité moindre de la fosse centrale existerait pour toutes les couleurs comme pour la lumière blanche.
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I''ig. ,jl8. — l'erceplion des couleurs par les parties centrales et excentriques de la rétine (Charpentier).
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On peut donner le nom de ininimum chromatique à réclairemenl minimum nécessaire pour produire une sensation de couleur. Ce minimum varie pour les dill'érentes couleurs ;il augmente du rouge au bleu ou, en d'autres lermes, lescouleurs les moins réfrangibles (côté rouge du spectre) agissent relativement mieux sur la sensibilité chromatique que les couleurs les plus réfrangibles (côlé bleu du spectre).
Le minimum chromatique augmente, comme le minimum lumineux, quand la surface colorée et par conséquent l'image rétinienne diminuent de grandeur; autrement dit les couleurs pures diminuent l apidement d'intensité quand leur surface diminue et cette diminution est d'autant plus rapide, d'après les expériences de C>harpentier, que la couleur est plus réfrangible, le rouge perd moins que le vert, et le vert moins que le bleu .
IV. — TUÉORIES DE LA VISION DES COULEURS
Théorie des couleurs fondamentales d'Young-IIelmholtz. — Brewster avait émis l'idée que toutes les couleurs du spectre n'étaient que des mélanges, en quantités variables, de trois couleurs fondameniaks, le rouge, le jaune et le bleu ; mais cette proposition est inexacte, il n'existe pas trois couleurs simples dont le mélange reproduise les couleurs intermédiaires du spectre ; en effet, les couleurs spectrales sont toujours bien plus saturées que les couleurs composées. Mais Young posa la question d'une façon plus exacte, en admettant, pour l'explication des phénomènes de la vision des couleurs, que les sensations colorées peuvent être ramenées à trois sensations fondametitales, sensations de rouge, de vert et de violet. C'est dans ce sens qu'on peut seulement parler de couleurs fondamentales, mais en se gardant bien de leur attribuer une réalité objective, comme le faisait Brewster; elles n'ont qu'une signification subjective.
Les bases essentielles de l'hypothèse d'Young sont les suivantes, et j'en emprunte l'exposition à Helmholtz {Optique physiologique, page 382) :
((1° Il existe dans l'œil trois sortes de fibres nerveuses dont l'excitation donne respectivement la sensalion du rouge, du vert et du violet.
« 2° La lumière objective homogène excite les trois espèces de fibres nerveuses avec une intensité qui varie avec la longueur d'onde. Celle qui possède la plus grande longueur d'onde excite le plus fortement les fibres sensibles au rouge, celle de longueur moyenne, les fibres du vert, et celle de la moindre longueur d'onde, les fibres du violet. Cependant il ne faut pas nier, mais bien plutôt admettre, pour l'explication de nombre de phénomènes, que chaque couleur spectrale excite toutes les espèces de fibres, mais avec une intensité différente. Supposons les couleurs spectrales disposées horizontalement et par ordre (fîg. oi9), depuis le rouge R jusqu'au violet V, les trois courbes représentent plus ou moins exactement l'irritabilité des trois sortes de fibres, la courbe 1 pour les fibres du rouge, la courbe 2 pour celles du vert, et la courbe 3 pour celles du violet.
« Le rouge simple excite fortement les fibres sensibles au rouge, et faiblemnt les deux autres espèces; sensation : rouge.
« Le jaune simple excite modérément les fibres sensibles au rouge et au vert faiblement celles du violet; sensation : jaune.
« Le vert simple excite fortement les fibres du vert, bien faiblement les deux autres espèces; sensation : vert.
« Le bleu simple excite modérément les fibres du vert et du violet, faiblement celles du rouge; sensation : bleu.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. 543 « Le violet simple excite foi teinenl les fibres qui lui appartiennent, faiblement les autres; sensation : violet, a L'excitation à peu près égale de toutes les fibres donne la sensation du blanc ou
des couleurs blanchâtres. »
Telle est l'hypothèse d'Young, adoptée par Helmholtz dans son Optique physiologique. Quoique cette hypothèse ait été attaquée de plusieurs côtés et, en particulier, par Wundt {Psychologie physiologique), Fick et plusieurs autres auteurs, je crois que celte hypothèse doit être conservéejusqu'à nouvel ordre, car c'est elle qui explique encore le mieux les phénomènes de sensations de couleurs.
La théorie de Young s appuie surtout sur les faits de dyschromatopsie. On appelle ainsi une affection dans laquelle la faculté de distinguer une ou plusieurs des cou-
Fig. 511). — Irritabilité des trois sortes de fibres rétiniennes.
leurs fondamentales est abolie ou diminuée. On a admis une achromatopsic, c'està-dire une cécité complète pour les couleurs, dans laquelle l'individu ne distinguerait plus que les difTérences de clarté et d'obscurité ; mais ces cas sont très rares. Habituellement, la cécité esl partielle et porte sur une seule couleur fondamentale. Quand la couleur invisible est le rouge [daltonisme], ce qui est le cas le plus fréquent, la partie rouge du spectre parait noire, et, dans les couleurs composées où entre le rouge, la couleur complémentaire est seule visible; ainsi, le blanc paraît vert bleuâtre, le rouge intense et le jaune paraissent verts (voir fig. 519, en supposant la courbe 1 supprimée), et toute distinction entre le rouge d'une fleur et le vert des feuilles, entre les signaux rouges et verts des chemins de fer sera impossible. La cécité pour le vert et pour le violet paraît beaucoup plus rare. La dyschromatopsie s'interprète facilement dans l'hypothèse de Young; elle dépend de l'ab-
sence ou de la paralysie plus ou moins complète des élémenls rétiniens affectés à telle ou telle couleur.
La sonlonine fait voir tous les objets en jaune, et celte action de la sanlonine a été attribuée à une paralysie momentanée des éléments rétiniens du violet, paralysie précédée d'une période d'excitation très courte pendant laquelle on voit tout violet. D'autres auteurs ont attribué cette action à l'augmentation du pigment jaune qui recouvre la tacbe jaune et la fosse centrale.
La théorie d'Voung s'appuie encore sur ce fait qu'on, peut produire artificiellement la cécité pour une couleur en excitant jusqu'à la fatigue la rétine par cette couleur. Si, par exemple, on garde longtemps devant les yeux des lunettes de verre rouge, il survient un daltonisme accidentel et laréline devient insensible au rouge : le rouge saturé paraît noir, le rouge blanchâtre gris ou blanc.
La théorie d'Voung a été attaquée très vivement dans ces dernières années (1).
Théorie d'Héring. — Héring admet dans la rétine trois substances (ou fibres) visuelles, donnant naissance chacune à deux sensations fondamentales : blanc et noir, rouge et vert, bleu et jaune. Chaque substance présenterait deux modes de nutrition, la désassimilation correspondant à une consommation de substance excitable et à la sensation de blanc par exemple, et l'assimilation ou la réparation correspondant à la restitution de cette substance excitable, ainsi au noir; si l'équilibre existe entre les deux processus de désassimilation et d'assimilation, il y a ou absence de sensation ou sensation de gris pour la première substance. Ainsi la lumière rouge a sur la substance du rouge vert une action exactementcontraire àcelle de la lumière verte et si les deux espèces de lumière coexistent dans des proportions convenables, l'équilibre se produit et les deux sensations de rouge et de vert disparaissent à la fois. En outre dans cette hypothèse toutes les couleurs du spectre agissent sur la substance du blanc-noir de la même façon que la lumière blanche, de sorte qu'une ensation de couleur se trouve toujours plus ou moins mélangée de sensation de blanc. La théorie d'Héring, que je ne puis développer ici, soulève de nombreuses objections qui ont été formulées par Donders, Holmgren, etc.
Théorie de A. Charpentier. — Je résumerai les points principaux de cette théorie qui s'accorde peut-être le mieux avec les faits. Les expériences de l'auteur ont démontré l'indépendance des deux fonctions rétiniennes, la perception lumineuse et la perception visuelle. La lumière agit donc de deux façons sur l'appareil rétinien et probablement sur deux catégories d'éléments différents.
Bans la perception lumineuse brute la lumière agirait sur les bâtonnets et le pourpre rétinien. En effet, la sensibilité lumineuse est très faible dans la fosse centrale où le rouge rétinien manque et uniforme sur le reste de la rétine oij les bâtonnets sont uniformément répartis. Les bâtonnets seraient donc probablement les éléments photesthésiques suivant l'expression de l'auteur.
Cette action photesthésique de la lumière serait comparable à une action photochimique. Dans ce cas la lumière agirait surtout comme force de dégagement : elle décompose le rouge rétinien en mettant en liberté l'énergie potentielle qu'il lient accumulée ; aussi une fois l'action photesthésique produite et cette énergie potentielle dépensée, il faut atlendre un certain temps pour que le rouge rétinien se répare et accumule de nouveau une certaine quantité d'énergie. Celte action pho-
(1) Holmgren a invoqué eu faveur de l'hypothèse d'Young-HcImhoItz rexpéricnce suivante. Si on laisse tomber sur l'œil un faisceau lumineux assez fin pour faire sur la rétine une image plus petite que le diamètre d'un cône, eu prenant une lumière homogène ni rouge, ni verte, ni violette, on ne voit jamais la lumière avec sa couleur réelle, mais on la voit toujours, suivant les points excités, rouge, verte ou violette. Cette expérience a été infirmée par les recherches d'Héring et d'Isaachsen,
teslhésiqLie, photocbimiqne de la lumière est plus forte pour les rayons bleus du spectre comme on le voit sur la figure 1)20 qui représente la courbe de 1 mtensit.' lumineuse dans le spectre solaire. Mais les vibrations excitées par la décomposition du rouge rétinien dans les éléments nerveux doivent être de même nature, c'est-à-dire de même forme et de même longueur d'onde, quels que soient les rayons excitateurs, leur intensité seule pourra varier.
Dans la perception visuelle, ce sont probablement les cônes ou peut-être des éléments plus fins, qui sont les éléments de la sensibilité visuelle, les éléments visuels. En effet, ils existent surtout dans la fosse centrale, région de la vision dislincte. Dans ce cas les rayons lumineux agissent sur la rétine par eux-mêmes et directement avec une intensité proportionnelle à leur force vive, intensité mesurée par le travail calorifique qu'ils produisent. Cette énergie est absorbée presque intégralement et d'une façon indépendante de leur longueur d'onde par le pigment rétinien et transformée en chaleur (et peut-êtreen électricité) et c'est celle chaleur qui agit sur les éléments visuels. C'est donc par l'intermédiaire du pigment que des vibrations (de nalure indéterminée) se produisent dans les élémenls nerveux vi-
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Fig. 520. — Courbes représentant la distribution de l'intensité lumineuse et de l'inte7isilé
visuelle dans le spectre solaire (Charpentier).
suels et ces vibrations, quelles qu'elles soient, doivent être semblables comme forme et comme longueur d'onde, quels que soient les rayons excitateurs. La figure 520 représente la courbe de l'intensité visuelle du spectre et l'on voit que son maximum est dans la région du jaune.
Donc, en résumé, on a deux sortes d'aclion de la lumière : t° une action photochimique s'exerçant sur les éléments photesthésiques et dont le maximum correspond au côté des rayons plus réfrangibles du spectre (vert bleu); 2° une action calorifi(|ue s'exerçant sur les éléments visuels et dont le maximum correspond au côté le moins réfrangible du spectre (jaune).
Comment de ces deux actions faire dériver la sensation de couleur?
Ces ondulalions calorifiques et photochimiques produites dans les élémenls visuels et dans les élémenls photesthésiques de la rétine, synthétisées probablement dans un élément commun, n'ont évidemment pas la môme longueur d'onde, mais elles sont certainement harmoniques, c'esl-à-dire que les longueurs d'onde de l'une sont des multiples ou des sous-multiples de l'autre; ainsi par exemple pendant qu'il se produirai ondulation calorifique il se produira 2, 3, 4, etc., vibrations pholochimiques. C'est la superposition de ces deux ordi os de vibrations qui donnera naissance à une vibration composée correspondant cà la sensation de couleur. Beai'nis. — Pliy^iologie, 3^ éditiou. II. — 3:;
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Pour se rendre compte des difîérences des couleurs l'auteur fait intervenir ce qu'il appeWe l'inertie rétinienne. Celle inertie rétinienne, que j'avais déjàsi^jnalée sans lui donner de dénominaton spéciale (Rech. expér. sur l'activité cérébrale, fasc. I, p. 70), est démontréepar l'expérience suivante de Charpentier, Si on présente à l'œil une lumière croissant graduellement à partir de zéro, la sensation lumineuse se produit pour un minimum déterminé. Une fois cette sensation produite on peut diminuer l'intensité lumineuse jusqu'à une valeur notablement inférieure à celle de ce minimum sans cesser d'avoir la perception lumineuse primitive . Il y a donc deux sortes de minimum perceptibles ; le premier, minimum cV apparition, correspond au moment où une lumière graduellement croissante, depuis zéro, procure une sensation ; le second, minimum de disparition, correspond au moment où la sensation cesse lorsque la lumière est suffisamment abaissée; il est toujours plus iaible que le précédent. Ce fait que le minimum d'apparition et le minimum de disparition de la sensation lumineuse ne coïncident jamais et sont toujours séparés par un intervalle déterminable, montre que l'appareil de la sensibilité lumineuse oppose à l'action de la lumière une certaine inertie que celle-ci doit vaincre avant d'agir efficacement. Il y a donc là un temps perdu qui est mesuré précisément par cet intervalle (1).
En outre ce temps perdu varie suivant la couleur, c'est-à-dire suivant la longueur d'onde de la lumière excitatrice; il est plus grand à mesure que la réfrangibililé des rayons augmente. Donc l'ondulation nerveuse de même longueur excitée dans les éléments photosthésiques par les divers rayons spectraux ne commence pas en même temps; elle commence d'aulant plus tard, par rapport à l'arrivée de la lumière, que cette dernière est plus réfrangible. Dans les éléments visuels au contraire, le temps perdu ne varie pas avec la couleur.
11 en résulte celte conclusion, que le début de l'ondulation nerveuse d'origine photocbimique coïncidera avec des phases difl'érentes de l'ondulation nerveuse d'origine calorifique, ce qui donnera naissance à des ondes composées de forme spéciale pour chaque couleur.
Les exemples suivants éclairciront les données précédentes. Soit l'onde visuelle (calorifique) B, plus longue que l'onde photesthésique A (fig. 521) et supposons que pendant une vibration visuelle il se fasse trois vibrations photeslhésiques. Si comme dans la figure 321 les deux ondulations débutent en même temps, leur superposition donnera l'onde composée C, de même longueur que B, mais d'une forme particulière. On aurait ainsi le rouge par exemple. Supposons maintenant que l'onde A relarde sur l'onde B de la moitié de sa longueur, soit 1/6 de la longueur d'onde de B, en augmentant d'amplitude, on aura une vibration composée différente de C et qui correspondrait au jaune. Le même schéma s'appliquerait aux autres couleurs.
Je ne fais qu'indiquer ici les lignes principales de celte théorie grâce à laquelle l'auteur interprète les couleurs complémentaires, les phénomènes de contraste, etc., et ne puis que renvoyer pour les développements au travail original.
D'autres théories de la vision des couleurs ont été données par Boll, Reyer, Gôller, M. Knies, Wundt, etc.
Quels sont maintenant dans la réline les éléments impressionnables par la lumière colorée? D'après les recherches de Schullze, ces éléments seraient les cônes, tandis que les bâtonnets ne serviraient qu'à la distinction des différents degrés de clarté et d'obscurité, sans sensation de couleur. Les bases sur lesquelles s'appuie cette hypothèse sont les suivantes : 1° Chez l'homme, la facihté de distin-
(1) Il y a là du reste un fait général qui se retrouve pour toutes les sensations.
guer les couleurs est surtout marquée dans la fosse centrale, où il n'y a que des cônes, et elle diminue graduellement, en môme temps que les cônes dimmuent de nombre, à mesure qu'on se rapproche de la périphérie de la réline; 2° les cônes manquent presque tout à fait chez les animaux nocturnes, comme la chauve-souris, le hibou, etc., et on ne trouve chez eux que des bâtonnets. Chez les oiseaux diurnes, les cônes ont bien la forme de bâtonnets, mais ils sont en rapport avec une fibreaxe et présentent une disposition particulière. A la réunion de l'article interne et de l'article externe, se trouve, comme on l'a vu page o2o, un globule coloré, jaune, rouge ou blanc qui ne laisse, par conséquent, arriver à l'élément impressionnable que la lumière rouge, jaune ou blanche. Celte disposition vient confirmer l'hypothèse d'Young. Mais chez l'homme il n'existe rien de semblable. Seulement, les cônes sont en lapportavec plusieurs fibrilles primitives et non plus avec une seule;
eu.
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en ell'et, l'article interne du cône est constitué par un paquet de fibrilles nerveuses (Schultze) et l'article externe par une pile de lames transversales parallèles. Nous avons vu, d'ailleurs, qu'il est très difficile de savoir dans quel article se passe la modification qui produit la sensation de couleur et de quelle nature est cette modification. D'après Zcnker, la lumière serait analysée dans celte pile de lames comme le son dans l'organe de Corti, comme elle est décomposée dans une pile de lames de verre d'épaisseur inégale ou de réfringence dift'érente (Zenker, Archiv f. mikr. Anatomic, t. III).
V. — IMAGES CONSÉCUTIVES COLORÉES ET CONTRASTE DES COULEURS
Images consécutives colorées. — Si on fixe pendant quelque temps une croix rouge, par exemple, sur un fond noir et qu'on ferme les yeux, on voit une image consécutive rouge de la croix; l'image, dans ce cas, est positive et homochroïque, c'est-à-dire de même couleur que l'objet; si, au lieu de fermer les yeux,
(*) A et B, ondulations composantes. — C, ondulations résultantes (Cliarpcntier).
on regarde un papier blanc, on voit une croix verle; l'image consécutive est com- }iUmentaire,c'esl-k-dive qu'elle di la couleur complémentaire de la couleur de l'objet. Les images consécutives sont positives, quand elles ont la même intensité que l'image primaire de l'objet, négatives, quand elles ont moins d'intensité lumineuse. Les images homochroïques sont toujours positives; les images complémentaires peuvent être positives. On appelle lumière primaire ou inductrice celle qui impressionne en premier lieu la rétine et donne lieu à l'image consécutive : ainsi, dans le cas ci-dessus, la lumière rouge de la croix; et lumière réagissante ow modificatrice celle qui agit sur la rétine, après que celle-ci a été modifiée par la lumière primaire : ainsi, dans le même cas, la lumière blanche du papier. On peut donc distinguer des images consécutives directes qui résultent de l'action primitive de la lumière inductrice, et qui sont toujours positives, et des images consécutives modifiées qui peuvent être positives ou négatives.
La théorie la plus satisfaisante pour expliquer les images consécutives colorées est celle de Fechner, théorie adoptée par Helmhoitz et qui s'accorde, du reste, avec l'hypothèse d'Young exposée dans le paragraphe précédent. Dans cette théorie, tous les phénomènes s'expliquent par deux propriétés delà rétine, parla persistance de son excitation et parla diminution de son excitabilité par la fatigue. Les images consécutives positives dans l'obscurité sont dues à la persistance des impressions sur la réline; les images complémentaires sont dues à la perte d'excitabilité des éléments de la rétine affectés à la couleur inductrice et à la persistance de l'excitabilité dans les éléments affectés à la couleur complémentaire de la couleur inductrice.
On peut, à ce point de vue, distinguer les cas suivants : Soit un objet coloré en rouge et fixé pendant longtemps : les éléments du rouge seront fatigués et devenus inexcitables :
1° Si l'œil est maintenu dans l'obscurité, les fibres du rouge étant fatiguées ne réagissent plus et ne donnent plus la sensation du rouge; celles du vert et du violet ont été un peu excitées (fig. 519), et cette excitation suffit pour donner la sensation d'une image complémentaire bleu-verdâtre pâle.
2° Si on fixe une surface blanche, les fibres du rouge, fatiguées, ne sont plus excitables par les rayons rouges contenus dans la lumière blanche; les fibres du vert et du violet, au contraire, sont fortement excitées ; on a alors l'image consécutive complémentaire intense.
3° Si on regarde une surface de la couleur complémentaire, bleu vert, par conséquent, les fibres du vert et du violet sont fortement impressionnées parlalumière réagissante et l'image consécutive est complémentaire et encore plus intense que dans le cas précédent.
4° Si on regarde une surface de la couleur primaire, c'est-à-dire rouge, les fibres du rouge sont très peu impressionnées, à cause de la fatigue ; les fibres du vert et du violet le sont très peu (voir fig. 5i9) et on a une image grise peu intense, résultant de l'excitation très faible des trois espèces de fibres.
5° Si on regarde une surface colorée quelconque, cette couleur se combine avec celle de l'image consécutive et donne naissance à une couleur mixte; ainsi, si on regarde une surface jaune, l'image consécutive sera orange.
Les objets blancs fournissent aussi des images accidentelles colorées et ces images présentent des modifications de couleurs très variées, décrites sous le nom de phases colorées des images accidentelles. On les observe surtout après avoir soumis la rétine à une lumière intense, et elles ont été décrites par Fechner, Séguin, Plateau, Helmhoitz, etc., aux ouvrages desquels je renvoie. Ces phases colorées s'observent aussi avec des couleurs saturées, mais elles sont moins mar-
quées. Il en est de même pour les apparences colorées qu'on voit en faisant tourner, pas assez rapidement pour avoir une sensation continue, des disques rotatifs à secteurs noirs et blancs {disques papillu(tants). Tous ces phénomènes s'expliquent, pour la plus grande partie, par la théorie de Fechner. Il suffit seulement d'admettre que la marche de l'excitabilité n'est pas la même pour les fibres correspondantes à chaque couleur fondamentale.
La théorie de Plateau est diUërente. Pour lai, ces images consécutives sont dues à une nouvelle action de la rétine, qui serait opposée à la première; après chaque sensation vive de lumière, la réline ne reviendrait au repos qu'en accomplissant une série d'oscillations qui la feraient passer alternativement par des états opposés, et ces états opposés correspondraient à la sensation des couleurs complémentaires. ^< Lorsque la rétine, dit Plateau, est soumise à l'action des rayons d'une couleur quelconque, elle résiste à cette action et tend à regagner l'état normal avec une force de plus en plus intense. Alors, si elle est subitement soustraite à la cause excitante, elle revient à l'état normal par un mouvement oscillatoire d'autant plus énergique que l'action s'est prolongée davantage, mouvement en vertu duquel l'impression passe d'abord de l'état positif à l'état négatif, puis continue généralement à osciller d'une manière plus ou moins régulière en s'allaiblissanl.
D'après Monoyer, ces images consécutives seraient dues à la phosphorescence de la rétine. Le mouvement vibratoire transmis à la rétine par la lumière persiste pendant un temps plus ou moins long avant de disparaître complètement pour se transformer en d'autres mouvements moléculaires. Cette persistance des vibrations explique tout naturellement les images positives et homochroïques. Pour expliquer les images négatives- et complémentaires, il invoque la loi de l'égalité des pouvoirs émissifset absorbants et le phénomène connu en physique sous le nom de renversrmenf ou inversion du spectre; l'image négative ou complémentaire est due aurenversement de l'image posiliveou homochroïque. Les variations alternatives du positif au négatif, et vice versa, seraient dues à l'action modificatrice de la lumière propre delà rétine (voir : Bulletins de la Société des sciences naturelles de Strasbourg, 1868).
Contraste des couleurs. — Si on regarde deux couleurs placées l'une à côté de l'autre, elles font une toute autre impression que si on regarde chacune d'elles isolément. Chevreul a donné le nom de contraste simultané aux influences qu'exercent l'une sur l'autre des couleurs diflërentes que l'on voit simultanément dans le champ visuel et réserve le nom de contraste successif aux phénomènes étudiés dans 1p paragraphe précédent.
Brucke désigne sous le nom de couleur induite la couleur qui est produite par l'effet modificateur d'une couleur voisine, et couleur inductrice celle sous l'influence de laquelle se produit la modification.
Si on examine, par exemple, un petit objet blanc, gris ou noir sur un fond coloré, l'objet prr-nd la couleur complémentaire du fond. Si l'on place l'une à côté de l'autre deux couleurs complémentaires, chacune de ces couleurs en acquiert plus d'éclat et d'intensité.
Les expériences de ce genre peuvent être variées à l'infini. Une des plus intéressantes est celle des ombres colorées. On éclaire simultanément une feuille de papier, d'un côté par la lumière affaiblie du jour, de l'autre par la lumière d'une bougie; la lumière du jour doit arriver par une ouverture assez petite pour donner des ombres nettes; on place alors en avant du papier un crayon qui projette sur le papier deux ombres, une ombre due à la lumière naturelle et qui est éclairée par la lumière jaune rouge de la bougie, et une ombre de la bougie qui est éclairée par la lumière blanche du jour; mais cette ombre ne paraît pas blanche,
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mais bleue, parce qu'elle prend la couleur complémentaire du fond, couleur jaune rougeâlre paie due à ce que le papier (partie non ombrée) reçoit à la fois la lumière blanche du jour el la lumière jaune rouge de la bougie. Si maintenant on regarde le papier par un tube noirci intérieurement, de façon que l'œil puisse voir à la fois l'ombre de la bougie et une partie du fond jaune rougeâlre, l'ombre de la bougie paraît bleue ; une fois cette sensation de bleu bien développée, si on dirige le tube noirci de façon que l'œil ne voie que l'ombre de la bougie et n'ait que cette sensation de bleu, cette coloration bleue persiste même quand on éteint la bougie et on ne reconnaît son erreur que quand on supprime brusquement le tube noirci; alors le bleu subjectif disparaît immédiatement parce qu'on reconnaît son identité avec le blanc qui recouvre le reste du cbamp visuel. 11 n'y a pas d'expérience, dit Helmholtz, qui fasse voir d'une manière plus frappante et plus nette l'influence du jugement sur nos déterminations des couleurs.
Les mômes phénomènes de contraste se montrent quand la plus grande partie du champ visuel est occupée par une couleur prédominante. Ainsi, si l'on fixe un morceau de papier blanc ou gris avec un œil et qu'on glisse derrière un verre coloré, le morceau de papier prend immédiatement la couleur complémentaire du verre coloré. Dans certains cas, quand la couleur inductrice présente une grande intensité lumineuse ou lorsqu'on fixe longtemps le même point, l'objet fixé prend la couleur du champ inducteur après avoir pris celle de la couleur complémentaire. Ces phénomènes sont moins constants et moins marqués, mais ils n'en existent pas moins quand la couleur inductrice n'occupe qu'une petite partie du cbamp visuel.
Yolkmann a, le premier, appelé l'attention sur la faculté que nous avons de discerner deux couleurs d'objets placés l'un derrière l'autre." Si on tient très près des yeux un voile vert, on reconnaît très bien à travers le voile la couleur des objets, quoique la couleur verte du voile vienne se mêler à toutes les autres couleurs.
Des phénomènes de contraste analogues se présentent dans des cas où le champ induit ne se dislingue du champ inducteur que par une faible différence de coloration. Si on prend un disque rotatif à fond blanc et qu'on y inscrive quatre secteurs colorés étroits, coupés en leur miheu par une bande composée d'une moitié blanche, quand le disque tourne, ces bandes, au lieu de donner un anneau gris,
comme elles le feraient sur un fond blanchâtre faiblement coloré, donnent un anneau de la couleur complémentaire de celle des secteurs colorés.
Les mêmes phénomènes se présentent avec plus d'intensité encore dans le cas suivant : Soit un disque rotatif dont les secteurs aient la forme représentée dans la figure ."322, et soit d'abord les secteurs blancs et noirs comme dans la figure. On voit, pendant la rotation, une série d'anneaux concentriques de plus en plus foncés à mesure qu'on se rapproche du centre sur chaque couronne, la surface angulaire des parties noires est constante el Fi*^. 522. — Disque rotatif. cependant chaque couronne paraît plus
claire à sa partie interne où elle confine à une couronne plus foncée et plus foncée à sa partie externe où elle confine à une couronne plus claire. Si, au lieu du blanc et du noir, on prend deux couleurs
différeiiles, le phénomène devient très frappant : chaque couronne présente deux colorations ditlërentes à ses deux bords, bien que Ja coloration objective soit uniforme sur toute l'étendue de chaque couronne. Si on a mélangé du bleu et du jaune et que le bleu prédomine dans les couronnes extérieures, chaque couronne paraît jaune à sou bord extérieur, bleue à son bord intérieur. Ces effets de contraste disparaissent dès qu'on marque les contours des anneaux par de fines cn-conférences noires; chaque anneau apparaît alors avec la coloration et 1 intensité qu'il possède en réalité. Ces phénomènes de contraste doivent donc être rattachés, comme le fait observer Helmholtz, plutôt à des modifications dans le jugement qu'à des modications dans la sensation. Plateau, au contraire, rattache les phénomènes de contraste à la théorie des images consécutives.
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Mouvements du glohe oculaire
Les mouvements du globe oculaire ont pour but de diriger le regard vers le point de l'espace que nous voulons fixer de façon que l'image de ce point aille se faire sur la tache jaune, lieu de la vision distincte.
Le globe oculaire, au point de vue de ses mouvements, représente une véritable enarthrose, et ses déplacements se font d'après les lois des déplacements des articulations sphériques.
I. — CENTRE ET AXES DE ROTATION DE l'ŒIL
Procédés pour la détermination du centre de rotation de l'œil. — Procédé de Donders. — On mesure d'abord le diamètre horizontal de la cornée à l'aide de l'ophlbalmomètre. Puis on fait viser successivement à droite et à gauche un cheveu vertical, de façon que chacune des extrémités du diamètre horizontal de la cornée coïncide avec le cheveu. L'angle décrit (environ 56°) correspond à l'angle que l'œil a décrit autour de son centre de rotation ; on a ainsi un triangle dont la base, constituée par le diamètre horizontal de la cornée, et l'angle opposé — 56° sont connus; on en tire facilement la longueur de la perpendiculaire abaissée du sommet sur la base et, par suite, la position du centre de rotation. A.-V. Volkmann a indiqué un autre procédé pour déterminer ce centre de rotation.
Le centre de rotation de l'œil ne se trouve pas exactement au milieu de l'axe optique; il est placé un peu en arrière (de l°"°3/4 environ), par conséquent en arrière des points nodaux. Dans les yeux myopes, le centre de rotation est placé plus en arrière que dans les yeux normaux ; dans les yeux hypermétropes, il est un peu plus en avant.
La détermination des axes de rotation et des mouvements de l'œil nécessite la définition préalable de quelques termes qui doivent être employés dans le cours de cette exposition. Ces définitions sont empruntées à Helmholtz.
Dans la vision normale, les deux yenx sonl toujoui's placés de telle façon qu'ils fixent un seul et même point; ce point s'appelle point de regard ou de fixation. On nomme ligne de regard une ligne qui passe par le point de regard et le centre de l'œil; quoique cette ligne soit un peu en dedans de la ligne visuelle, qui correspond au rayon non réfracté, on peut la considérer comme coïncidant avec elle. Le plan de regard sera le plan passant par les deux lignes de regard, et on peut aussi le faire coïncider avec le plan visuel ou de visée passant par les deux lignes visuelles. La ligne qui joint les centres de rotation des deux yeux, et qui forme un triangle avec les lignes de regard, est considérée comme la base de ce triangle, et appelée ligne de base.
Les mouvements du globe oculaire peuvent se faire, comme ceux de tous les solides sphériques, autour d'une intinité d'axes de rotation; mais, pour analyser ces mouvements, on considère trois axes principaux, qui correspondent aux trois dimensions de l'espace, et qui sont représentés par trois diamètres du globe oculaire, se coupant à angle droit au centre de rotation. On a donc un axe antéropostérieur, un axe vertical et un axe transversal, et par ces axes, on peut faire passer trois plans qui se coupent à angle droit, un plan sagittal, un plan frontal et un plan transversal ou horizontal (1).
Dans l'étal, de repos de l'œil, les lignes de regard étant parallèles et dirigées vers l'horizon, les axes transversaux des deux yeux sont sur une même ligne, ligne de base, et les plans transversaux des deux yeux coïncident [plan de regard).
II. — MOUVEMENTS DU GLOBE OCULAIRE
Supposons d'abord les deux lignes de regard parallèles, comme lorsqu'on regarde au loin; on peut distinguer pour l'œil trois positions, qu'on appelle primaire, secondaire et tertiaire.
1° Position primaire. — Cette position correspond à l'état de repos de l'œil, et au moindre effort musculaire possible. La tête est droite, et la ligne de regard est dirigée au loin vers l'horizon.
2° Position secondaire. — Cette position comprend les mouvements de l'œil autour de l'axe transversal et de l'axe vertical.
Dans le premier cas, l'œil tourne autour de l'axe transversal et la ligne de regard (et le plan de regard) se déplace en haut ou en bas et fait avec la position primaire de la ligne de regard ou avec le plan transversal un angle variable, angle de déplacement vertical ou angle ascensionneUV\\.Q\mholtz.
Dans le second cas, l'œil tourne autour de l'axe vertical, la ligne de regard se déplace en dedans ou en dehors, et fait avec le plan sagittal primaire un angle, angle de déplacement latéral.
Dans ces deux cas, il n'y a pas de mouvement de rotation autour do l'axe antéro-postérieur ou sagittal.
3° Positions tertiaires. — Ces positions tertiaires comprennent tous les mouvements dans lesquels il se fait un mouvement de roue du globe ocu-
(1) Le plan médian est le plan qui partage la tète on deux moitiés latérales symétriques; le plan sagittal est un plan parallèle au plan médian ; le plan frontal est un plan vertical perpendiculaire au plan médian ; le plan transversal est horizontal et perpendiculaire aux plans précédents.
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laire {Raddveliung), c'est-à-dire quand l'œil tourne autour de l'axe sagittal ou de la ligne de regard, quelle que soit, du reste, la position qu'on donne à cet axe. Ces mouvements de roue ne peuvent se faire isolément; l'œil étant dans la position primaire, il nous est impossible, la tête restant droite et immobile, de le faire tourner autour de la ligne de regard; ce mouvement de roue s'associe toujours aux déplacements verticaux et latéraux de l'œil.
Tout mouvement tertiaire peut donc se décomposer en trois mouvements, une rotation autour de l'axe transversal (déplacement vertical), une rotation autour de l'axe vertical (déplacement latéral), et un mouvement de roue autour de la ligne de regard.
Ce mouvement de roue se mesure par l'angle que fait le plan de regard avec le plan transversal ou horizon rétinien d'Helmhollz; cet angle est ce qu'on appelle angle de rotation ou angle de torsion de l'œil. Ce mouvement de roue est dit positif quand l'œil tourne dans le même sens que les aiguilles d'une montre située en face de lui ; il est dit m'gatif dans le cas contraire.
Donders a montré que pour une direction donnée de la ligne de regard, l'angle de rotation est toujours le môme, autrement dit qu'il y a un rapport constant entre la valeur de cet angle de rotation et la valeur de l'angle de déplacement horizontal et de déplacement latéral. La grandeur des mouvements de roue augmente avec l'inclinaison de la ligne de regard ; dans les positions extrêmes, cet angle de rotation peut atteindre 10°.
La loi des rotations du globe oculaire a été formulée par Listing de la façon suivante : Lorsque la ligne de regard passe de sa position primaire à une position quelconque, l'angle de torsion de l'œil dans cette seconde position est le même que si l'œil était venu dans cette position en tournant autour d'un axe iixe perpendiculaire à la première et à la seconde position de la ligne de regard (HelmhoUz : Optique physiologique, page 006). Giraud-Teulon propose, tout en la repoussant, de la formuler de la façon suivante :
Lorsque le regard passe d'une position à une autre, il peut être considéré comme ayant tourné par simple rotation, autour d'un axe fixe perpendiculaire au plan qui contient les deux lignes de regard dans leurs positions extrêmes. Il en résulte que l'axe de rotation est toujours placé dans l'équateur (plan frontal) de l'œil.
Quand les lignes de regard des deux yeux, au lieu d'être parallèles, sont convergentes, les résultats ne sont plus tout à fait les mêmes, et les écarts sont d'autant plus considérables que la convergence est plus grande. Il en est de môme pour les yeux myopes.
Hueck, défendant une opinion déjà émise par Hunter, avait cru que, dans les mouvements d'inclinaison latérale de la tète, celte inclinaison était compensée par une rotation du globe oculaire autour de l'axe antéro-postérieur, de sorte que les méridiens verticaux de l'œil ne cesseraient pas de rester verticaux ; mais cette assertion ne peut se soutenir en présence de ce fait que, dans l'inclinaison de la tête, les images accidentelles formées sur la rétine se déplacent dans le même sens et à peu près de la môme quantité. Cependant Javal, sur des astigmates, dit avoir constaté dans une certaine mesure l'exactitude des observations de Hueck.
Les mouvements des deux yeux sont solidaires. Dans les conditions ordinaires, nous dirigeons les deux lignes du regard vers le môme point de l'espace. Les mouvements simultanés des deux yeux sont toujours associés ; on ne peut à la
fois lever un œil et abaisser l'autre; nous pouvons faire converger les lignes de regard pour regarder un objet très rapproché ; mais nous ne pouvons faire diverger ces deux lignes de façon que l'œil droit regarde îi droite et l'œil gauche à gauche.
Procédés pour la détermination des mouvements de roue de l'œil. — Procédé de Ruete par les images accidentelles. — Ou développe sur la retnie l image accidentelle d'un ruban noir horizontal ou vertical tendu au devant d'un mur ou d'une tenture grise, sur laquelle sont tracées des lignes horizontales et verticales. Un maintient la tête droite et on fixe le milieu du rul)au ; puis, sans déplacer la tete, on dirige brusquement le regard sur une autre partie de la tenture; on voit alors uuc image accidentelle du ruban qui se superpose à la tenture et dont la direction se reconnaît par comparaison avec les lignes horizontales et verticales de la tenture. On observe alors les phénomènes suivants :
Si on porte le regard directement en haut ou en bas, à droite ou à gauche, eu partant du milieu du ruban, l'image accidentelle, horizontale ou verticale, conserve sa direction et se confond avec les lignes horizontales et verticales de la tenture. H n'y a donc pas eu, dans ces déplacements (positions secondaires de l'œil), de mouvement de roue.
Si, au contraire, on porte le regard dans toute autre direction, l'image accidentelle s'incline et ne coïncide plus avec los lignes horizontales ou verticales de la tenture, et l'hiclinaison est d'autant plus considérable que l'on s'écarte plus de la verticale ou de l'horizontale.
Si on dirige le regard en haut et à droite, ou bien en bas et à gauche, l'image accidentelle (du ruban horizontal ou vertical) devient ohlique de haut en bas et de droite à gauche ; si ou porte le regard en haut et à gauche ou bien en bas et à droite, l'image accidentelle devient oblique de haut en bas et de gauche à droite. La direction des images rétiniennes accidentelles dans ces mouvements de roue peut être figurée par deux systèmes de lignes hyperboliques dont la convexité est tournée vers une ligne verticale et une ligne horizontale prises comme axes. La disposition d'une croix de Saint- André, X, peut servir à se l'appeler cette direction.
A. Fick et Meissner ont déterminé les rotations du globe oculaire à l'aide du punctum cvcitm.
Pour démontrer les mouvements de l'œil, Donders a imaginé un instrument, le -phénup/U/ialmotrope, pour la description duquel je renvoie au mémoire de l'auteur {Journal de l'Anatoniie, 1870, p. .")'»G).
III. — ACTION DES MUSCLES DE l'cEIL
Pour connaître l'action des muscles de l'œil, il faut d'abord, pour chaque muscle, déterminer la position de son axe de rotation, c'est-à-dire l'axe autour duquel le globe oculaire doit tourner quand le muscle se contracte. Cet axe de rotation est perpendiculaire à la direction du muscle et sa position est déterminée par les trois angles que cet axe de rotation fait avec les trois axes principaux du globe oculaire. Ce sont ces angles que donne le tableau suivant, d'après Fick, l'œil étant supposé dans la position primaire :
I.A I.1(;.NK DE nF.l.AIlI
1,'axb vertical.
l'axe TIIANSVEBSAL.
Grand oblique
111", -îl'
l51^lo'
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On peut, d'après ces données, résumer ainsi l'action de chacun de ces muscles :
l" Droits interne et externe. — Leur axe de rotation coïncide à peu près avec l'axe vertical de l'œil: aussi font-ils tourner l'œil à peu près directement en dedans ou en dehors.
2° Droits supérieur et inférieur. — L'axe de rotation de ces muscles est horizontal, mais il est oblique en avant et en dedans et fait avec la ligne de regard un angle d'environ 70°. Le droit supérieur porterait donc le regard en haut et en dedans, le droit inférieur en bas et en dedans, si ces muscles agissaient isolément.
3° Grand oblique et petit oblique. — L'axe de rotation de ces muscles est horizontal, et dirigé en avant et en dehors; il fait, avec la ligne de regard, un angle d'environ 30°. Le grand oblique portera donc le regard en bas et en dehors, le petit oblique en haut et en dehors; ces deux muscles produisent, en outre, un léger mouvement de roue de l'œil.
On a vu plus haut que, dans tous les mouvements de l'œil, l'axe de rotation se trouve situé dans le plan frontal ou dans l'équaleur de l'œil, à l'exception des mouvements de roue. Or, il n'y a que l'axe de rotation des droits interne et externe qui soit situé dans cet équateur, et par suite, pour tous les autres mouvements, il faudra le concours de plusieurs muscles. Il en résultera donc que, suivant le mouvement que le globe oculaire exécute, il y aura un, deux ou trois muscles en activité. Le tableau suivant donne les muscles qui entrent en action pour les divers mouvements possibles du globe oculaire.
NOMBRE DE .MLSCLES
EN ACTIVITÉ
Trois
Droit interne.
Droit externe.
) Droit supérieur.
' Petit oblique.
\ Droit inférieur.
' Grand oblique.
( Droit interne.
En dedans et eu haut < Droit supérieur,
( Petit oblique.
1 Droit interne.
et eu bas -, Droit intérieur.
( Grand oblique.
I Droit externe.
et en haut Droit supérieur.
/ Petit oblique.
1 Droit externe.
et en bas Droit inférieur.
' Grand oblique.
Les centres d'innervation des mouvements de l'œil se trouvent dans les tubercules quadrijumeaux (voir : Centres nerveux).
IV. — CHAMP VISUEL MONOCULAIRE
Le champ visuel est déterminé par la largeur de la pupille et par sa position par rapport au bord d© la cornée; c'est l'espace intercepté par les li-
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gnes visuelles extrêmes qui passent par le centre de la pupille et tombent sur des parties encore inipressionnnables de la rétine. Gomme nous ne voyons dans le champ visuel les objets qui occupent trois dimensions de l'espace que sous deux dimensions seulement, il s'ensuit que les objets nous apparaissent comme s'ils étaient une surface et que le champ visuel se présente comme une surface d'une forme déterminée; dans la position primaire, il a la forme d'un cercle dont on aurait enlevé une lunule à la partie inférieure et qui aurait une forte échancrure au côté nasal. Ce champ visuel suit les mouvements de l'œil et se déplace avec lui. Chaque point du champ visuel a donc son correspondant sur la rétine, et le point de ce champ que nous fixons correspond toujours au centre de la tache jaune, et plus l'angle que fait un point du champ visuel avec la ligne de fixation est considérable, plus la vision est indistincte.
On peut considérer, en effet, le champ visuel (ou la partie de l'espace située dans ce champ) comme constitué par une infinité de sphères concentriques dont les centres se trouveraient au point nodal de l'œil. Chaque point de l'une quelconque de ces sphères est à égale dislance du point nodal et tous les points de l'espace, appartenant à la même sphère, font sur la rétine des images symétriques et dont les rapports de distance et de situation sont conservés.
Si, au contraire, on prend deux points de deux sphères différentes, il peut se présenter deux cas : dans le premier cas, les deux points sont situés sur le môme rayon et ils ne donnent qu'une seule image sur la réline, ou plutôt les deux images se superposent; dans le secnnd cas, les deux points sont situés, pour chaque sphère, sur des rayons différents, et ils donnent sur la rétine deux images différentes dont la distance rétinienne dépend uniquement de l'angle intercepté par les deux rayons, quelle que soit du reste la dislance qui sépare l'une de l'autre les deux sphères considérées. C'est ce qu'on exprime en disant que les images rétiniennes sont perspectives ; et, pour égalité de l'angle intercepté, l'image perspective se fait d'autant plus en raccourci que la distance des deux sphères est plus considérable. C'est ce que démontre au premier aspect la construction géométrique de la figure.
Bibllog^raphie. — FA^o : Sur les fonctions du muscle petit oblique de l'œit (Gaz. raéd., 1881). — .MoTAis : Anal, comparée des muscles de L'œil, 188-3. — Bjelow : Ueber die Bestimmung des dynamiscfien Gleichgewictits der Auqenmuskeln (Wcstuik Ophthalui., 1884).
— M"e Ellaby : De f amplitude de convergence^ Th. do I*ans, 1884. — Tschkh.mnc : La loi de Listing, Th. de Paris, 1887. — Motais : Anat. de l'appareil moteur de l'œil, 1887.
— De Bukgh-Birch : A nevj modell for demonstrating tke action vf the muscles of the eye-ball (Journ. of auat. and physiol., II).
§ o. — Vision binoculaire.
La vision binoculaire agrandit le champ visuel, mais elle a surtout pour but de nous donner, d'une façon plus complète que par la vision monoculaire, la notion de la position d'un objet et spécialement celle de la solidité des corps, ou la perception de la profondeur.
Vision simple avec les deux yeux. — Si on fixe un objet, A (i), un
(1) L'expérience se fait facilement avec trois épingles qu'on pique ?ur une règle à des distances convenables ou siuiplemout avec deux doigts placés l'un derrière l'autre en fixant alternativement le plus rapproché et le plus éloigné.
point, par exemple, avec les deux yeux, de façon que son image tombe sur le centre des deux taches jaunes, ce point est vu simple; au contraire, un point F, situé en avant du point fixé A, fera son image sur les deux rétines en dehors de la tache jaune et sera vu double; ses deux.images seront croisées^ celle de gauche disparaîtra si on ferme l'œil droit, et réciproquement; un point R, situé en arrière du point fixé A, paraîtra aussi double, et ses images se feront sur les deux rétines, en dehors de la tache jaune et du côté nasal; mais ces images ne seront plus croisées : celle de droite appartiendra à l'œil droit, celle de gauche à l'œil gauche, et chacune d'elles disparaîtra quand on fermera Tœil du même côté. On remarque aussi que plus les points P et R seront éloignés du point A, plus les images s'écarteront sur la rétine du centre de la tache jaune et plus la distance des deux images doubles augmentera; en outre, la distance des deux images croisées du point P sera, toutes choses égales d'ailleurs, toujours plus grande que celle des images non croisées du point R.
Dans l'expérience précédente, les deux lignes visuelles convergent vers le point A, et l'observation nous apprend que l'objet est vu simple quand il est placé au point d'entre-croisement des deux lignes visuelles. L'expérience suivante est encore plus démonstrative. Si on tient devant chaque œil un tube noirci, les deux ouvertures des tubes sont vues simples pour un certain degré de convergence des yeux ; si la convergence augmente, ou diminue, ils sont vus doubles. Il en est de même si on vise par les tubes deux objets semblables, par exemple deux sphères; on ne voit qu'un seul objet, qu'on localise au lieu d'entre-croisement des lignes visuelles.
Il n'est pas nécessaire, pour qu'un objet soit vu simple, que son image vienne se faire dans les yeux sur le centre de la tache jaune; un objet est encore vu simple quand son image se fait, dans les deux yeux, sur des endroits correspondants ou identiques des deux rétines. Si on suppose les deux rétines droite et gauche superposées de façon que les centres des deux taches jaunes, ainsi que les méridiens verticaux et horizontaux coïncident, les points correspondants des deux rétines se superposeront exactement; la partie supérieure et la partie inférieure de la rétine gauche correspondront à la partie supérieure et à la partie inférieure de la rétine droite : le côté nasal de la réline droite correspondra au côté temporal de la rétine gauche, et réciproquement, et la position des points correspondants des deux rétines pourra être déterminée par leur rapport avec le centre de la tache jaune et les deux méridiens principaux.
On a recherché géométriquement quels sont les points du champ visuel qui vont ainsi former leur image sur des points correspondants de la rétine, et on a donné le nom &'horoptre ou à'horoptère à l'ensemble de ces points. Tous les objets situés dans l'horoptre sont vus simples.
Vhoroptre varie suivant la position des yeux.
Dans la position primaire des yeux, l'horoptre est un plan constitué par le sol lui-même. Il en est de même dans les positions secondaires, lorsque les lignes du regard sont parallèles et dirigées à l'infini.
Dans les positions secondaires avec convergence des deux yeux, l'horoptre est :
10 un cercle qui passe sur le point fixé et les points nodaux des deux yeux (en eflet, sont égaux tous les angles qui ont leur sommet à un des points de la circonférence et dont les côtés passent par les points nodaux); 2° une ligne menée perpendiculairement à un des points de cette circonférence; dans la convergence symétrique des deux yeux, le point fixé est sur cette droite.
Dans les positions terliaives avec convergence symétrique et mouvement de roue, les méridiens verticaux des deux yeux ne sont plus parallèles comme dans les deux premières positions ; cependant ils sont symétriques par rapport au plan médian de la tête. Dans ce cas, l'horoplre est: P une droite contenue dans le plan médian, passant par le point de fixation et plus ou moins inclinée par rapport au plan visuel; 2° un cercle incliné sur le plan visuel et qui passe par un point de cette droite et parles points nodaux des deux yeux.
Dans toutes les positions terliaives avec convergence insymétrique, l'horoptre est une courbe très compliquée dans laquelle se trouve le point fixé, et pour certaines positions de l'œil, c'est une courbe à double courbure.
Diplopie binoculaire. — Il résulte des expériences précédentes que tous les objets qui ne se trouvent pas dans l'horoptre, ou qui autrement dit ne font pas leur image sur des points correspondants des deux rétines, doivent être vus doubles. C'est, en effet, ce qui arrive généralement, sauf certaines exceptions très importantes qui seront étudiées plus loin.
On voit donc que la présence d'images doubles doit être presque continuelle dans le champ de la vision et que, lorsque nous fixons un objet, en dehors des parties du champ visuel qui font leur image à la tache jaune, toutes les parties de ce champ qui se peignent sur les parties périphériques de la rétine (vision indirecte) donnent lieu à des images doubles. Seulement, à cause de l'habitude et des mouvements continuels des yeux, cette diplopie nous échappe, et, pour la constater,
11 faut se mettre dans des conditions particulières souvent difficiles à réaliser; il faut d'abord immobiliser l'œil, en s'assurant un point de fixation bien déterminé; il faut ensuite donner aux images doubles à distinguer, des colorations ou des intensités différentes, de façon à rendre impossible leur interprétation comme images d'un même objet.
La diplopie binoculaire se montre non seulement dans la vision indirecte, mais elle peut se montrer aussi dans la vision directe. Si on fixe un objet dans le champ visuel, et qu'avec le doigt on déplace un peu un des yeux, les lignes visuelles ne convergeant plus, tout le champ visuel de cet œil se déplace avec lui et tous les objets, même le point fixé, paraissent doubles. C'est ce
genre de diplopie binoculaire qu'on observe dans les cas ^ ^ a' c b
de strabisme.
Dans les cas précédents, la diplopie était toujours due à ce que les images d'un point ou d'un objet allaient se faire sur des points non correspondants des deux rétines. Mais il n'en est pas toujours ainsi, et dans certains cas les images formées sur des points correspondants de la rétine peuvent former des images doubles. q
Ce fait, très important au point de vue théorique, est dé- j^g, .r,.);} _ E,cpà-œnce montré par l'expérience suivante de Whealstone. Soient de Wheatstone. deux systèmes de lignes (fig. .'i23j (|u'on regarde dans un
stéréoscope : G est vu avec l'œil gauche D avec l'œil droit; les lignes AB, A'G sont parallèles et également distantes l'une de l'autre; or, si dans le stéréoscope on Uxe les lignes A et A', elles se fusionnent en une seule ligne ; il en est de
même de B et B . tandis que C parait isolément, ainsi B et C sont vues doubles, quoique leurs images toniljent sur des points correspondants des deux rétines.
L'expérience suivante, de Giraud-Teulon, est aussi instructive. Si l'on détermine sur les deux yeux deux phosphènes, parla pression avec deux corps mousses sur des points correspondants des deux globes oculaires, les deux phosphènes coïncident et on a une sensation simple ; si alors, sans déranger les points d'application des pointes mousses, on fait mouvoir légèrement une des pointes et l'œil sur lequel elle repose, on voit deux phosphènes, quoique les deux images occupent toujours les mêmes points correspondants de la réline comme tout à l'heure ; et, ce qui prouve que c'est bien le globe oculaire qui se meut et non la pointe qui glisse sur l'œil, c'est que si on répète l'expérience les yeux ouverts, on voit très nettement une seconde image de chaque objet marcher en sens inverse du phosphène.
Fusion des images doubles. — On vient de voir que les images doubles se fusionnaient quand elles étaient semblables et se faisaient sur des points correspondants des deux rétines. Mais cette fusion peut encore se faire, même quand les deux images sont dissemblables et se font sur des points non correspondants des deux rétines, et même, comme on le verra plus loin, celte dilférence des images rétiniennes est une condition de la perception de la solidité des corps. Cette fusion tient, tantôt à ce que les images doubles ont certaines parties communes et se recouvrent partiellement, de sorte qu'elles sont facilement confondues, comme dans les vues stéréoscopiques, tantôt à ce que les images, sans se recouvrir, sont cependant très voisines ou très peu différentes l'une de l'autre; c'est ainsi qu'on peut fusionner en une impression simple deux cercles de rayon un peu durèrent. Mais toujours, dans ce fusionnement intervient un acte psychique, une tendance au fusionnement des images doubles quand elles ne sont pas trop dissemblables.
Celte fusion des images doubles se voit surtout bien dans les expériences stéréoscopiques.
Convergence des lignes visuelles. — La convergence des axes optiques ou des lignes visuelles joue le plus grand rôle dans la vision binoculaire. Quand nous fixons un objet avec les deux yeux, chaque image rétinienne de l'objet est projetée sur la direction d'une ligne (ligne visuelle) qui passe par l'objet et la fosse centrale, et l'objet, ainsi projeté à l'enlre-croisemenl des deux lignes visuelles, est vu simple. La direction de ces lignes et la position des yeux nous sont données par la conscience musculaire, et c'est même d'après le degré de la convergence que nous pouvons juger de la dislance absolue d'un objet. Cette influence de la convergence des deux yeux est bien sensible dans l'expérience des deux tubes noircis, mentionnée page 358. Zehender a imaginé un appareil à quatre miroirs pour apprécier l'angle de convergence des deux lignes visuelles.
Les illusions dues à la convergence se produisent assez facilement; un objet très rapproché, vu par la vision indirecte, nous parait d'autant plus petit et plus rapproché que nous augmentons la convergence des lignes visuelles. Il en est de même dans la vision directe : si on regarde un objet à travers deux lames de verre faisant entre elles un angle droit, quand le sommet de l'angle est tourné vers les deux yeux, l'objet parait plus grand et plus éloigné; quand ce sommet est tourné vers l'objet, celui-ci parait plus petit et plus rapproché (Rollett).
"Vision binoculaire des couleurs. — Quand deux champs colorés différemment sont vus binoculairemenl, par exemple dans le stéréoscope, les résultats différent suivant les conditions de l'expérience, et aussi suivant les expérimentateurs. Les
uns, tels que Dove, Brûcke, voient la couleur résultante, tandis que d'autres observateurs, comme Helmholtz, et je me rangerais, pour ma part, à son avis, n ont pu parvenir à la voir.
Une expérience curieuse de Fechner montre l'influence que la vision de couleur d'un œil peut exercer sur l'autre. Si on regarde, de l'œil droit, le ciel avec un verre bleu, tandis que l'œil gauche est fermé ou regarde le ciel sans verre, l'œil droit a une image consécutive complémentaire de la couleur du verre, l'œil gauche une image consécutive de la même couleur que le verre.
Théories de la vision binoculaire. — Deux théories principales ont été invoquées pour expliquer les phénomènes de la vision binoculaire : la théorie des points identiques et la théorie de la projection.
Dans la théorie des points identiques, adoptée par J. MûUer, Héring, etc., les points correspondants des deux rétines se recouvrent un à un, si on suppose les deux rétines exactement superposées, et les deux yeux pourraient suivant, l'expression d'Héring, être remplacés par un œil idéal médian. Les objets sont vus simples quand leurs images occupent des points identiques des deux rétines. Il y aurait, dans ce cas, identité analomique et innée entre les deux rétines. Les partisans de la théorie d'identité s'appuient sur ce fait, qui est vrai d'une façon générale, c'est que les images semblables, faites sur des points correspondants, donnent une sensation simple; ainsi dans l'expérience primitive des phosphènes, citée plus haut, page 560. Mais il n'en est pas toujours ainsi, et l'expérience, modifiée par Giraud-Teulon, montre que des images semblables peuvent se faire sur des points identiques de la rétine et donner lieu à une sensation double ; c'est ce que prouve aussi l'expérience de Wheatstone (fig. S23). D'un autre côté, les phénomènes de vision stéréoscopique prouvent que des images rétiniennes différentes peuvent se fusionner et donner une seule impression, même quand elles tombent sur des points non identiques. Enfin, il est assez difficile de concevoir une concordance anatomique si mathématiquement exacte des deux rétines que l'exige la théorie de l'identité.
Panum a fait subir à cette théorie la modification suivante pour la mettre en rapport avec les faits. Pour lui, chaque point o d'une des rétines serait identique, non avec un point a de l'autre rétine, mais avec un cercle sensitif A qui lui correspondrait dans l'autre, de sorte que l'image faite au point a pourrait se fusionner avec l'image faite en un quelconque des points rétiniens situés dans le cercle sensitif A. Mais ceci revient simplement à dire que les images se fusionnent d'autant plus facilement qu'elles se font sur des points plus rapprochés des points identiques.
La perception de la profondeur est l'écueil de la théorie de Tidentité. E. Brucke a bien émis l'idée que nous ne percevons la troisième dimension des corps qu'à condition de promener continuellement nos regards sur les différents contours des objets, de façon à recevoir successivement, sur les points identiques de la tache jaune, les images de tous les points de ces contours. Mais Dove a montré qu'on peut fusionner les images doubles et stéréoscopiques à l'éclairage instantané de l'étincelle électrique.
Héring fait intervenir une condition nouvelle et considère la perception de la profondeur non comme un acte de jugement et d'expérience, mais comme un attribut inné de la sensation rétinienne. « Il admet qu'à l'état d'excitation les dilTérents points de la rétine provoquent trois sortes de sentiments d'étendue. La première répond à la position en hauteur de la portion de la rétine correspondante, la seconde à sa position en largeur. Les sentiments de hauteur et de largeur, dont la Beaunis. — Physiologie, 3» édit. II. — .-^g
réunion donne la notion de direction relativement à la position de l'objet dans le champ de la vision, sont égaux pour les points rétiniens correspondants. 11 existe, de plus, un troisième sentiment d'étendue d'une nature particulière, c'est le sentiment de profondeur qui doit avoir des valeurs égales, mais de signe contraire, pour des points rétiniens identiques, et des valeurs égales et de même signe pour les points situés symétriquement. Le sentiment de profondeur des moitiés externes des rétines est positif, c'est-à-dire qu'il répond à une profondeur plus grande ; celui des moitiés internes est négatif, il répond à une dislance moindre. (Helmhollz, Optique physiolpgique, page 1016.) On voit que pour Héring, et c'est une objection capitale contre sa théorie, une simple excitation rétinienne, à elle seule et sans expérience préalable, pourrait donner lieu aune représentation d'espace complète.
Dans la théorie de la projection, on admet que chaque point de l'image rétinienne est projeté dans l'espace dans la direction de la ligne visuelle, direction dont nous avons conscience par les sensations musculaires qui accompagnent la position que nous donnons à nos yeux. L'image, ainsi projetée, se localise dans le point de l'espace déterminé par les lignes de direction (lignes visuelles) des deux yeux, c'est-àdire à l'intersection de ces deux lignes. Cependant la théorie de la projection, ainsi conçue, n'explique pas tous les phénomènes. Si, par exemple, on place sur une surface blanche deux points noirs à la distance des deux points nodaux des yeux, et si on regarde le papier de façon que le point droit se trouve dans la ligne visuelle de l'œil droit, le gauche dans celle de l'œil gauche, on voit un seul point situé sur le milieu de la distance des deux points ; donc, dans ce cas, il n'y a pas eu projection de l'image suivant les lignes de direction ; du reste, Helmhollz, qui adopte la théorie de la projection, reconnaît lui-même que les partisans de cette théorie ont exagéré l'importance de la projection suivant les lignes de direction, et se borne à admettre que nous projetons dans l'espace, par un acte psychique, les réprésentations que nous nous faisons des objets.
La théorie de l'identité a été appelée aussi théorie nativistique, parce que ses partisans croient, en général, à un mécanisme inné en vertu duquel la notion de l'espace dérive de l'excitation de certaines fibres nerveuses. Cependant la plupart d'entre eux ne vont pas si loin qu'Héring et reconnaissent l'influence de l'expérience, au moins pour les phénomènes de la vision monoculaire.
La théorie des projections est aussi appelée théorie einpiris tique, parce que, d'après le plus grand nombre de ses adhérents, la notion d'espace et en particulier la notion de la profondeur nous sont fournies par l'expérience seule. Cependant quelques auteurs, comme Giraud-Teulon, Serres (d'Uzès), regardent l'appréciation de la position relative d'un point lumineux dans l'espace et de sa direction comme une faculté innée de la rétine.
Bibliog^rapliie. — Oughton : The phenomena of ihe double vision (Lancet, t. Il, 1881).
— Id. : The Iheory of corresponditig points, etc. (id.). — .Taval : De la vision binoculaire (Ann. d'oculistique, t. LXXXV, 1881). — J. Gorham : On the blending of colours, etc. (Brain, t. IV). — E. Fick : Ueber binoculare Accommodation (Corresp. Bl. f. Schweizer .^Irzte, 1887). — Chr. Ladd-Franklin : A melhod for Ihe exper. détermination of the horopter (The amer. Journ. of psychol., I). — J. Le Conte : On some phenomens ofbinocular vision (The amer. Journ. of se, XXXIV).
^6. — Perceptions irisuelles. — IVotioiis fournies par la Tue.
l. — CARACTÈRES DES PERCEPTIONS VISUELLES.
Extériorité des sensations visuelles. — Nous rapportons nos sensations visuelles au monde extérieur, par conséquent en dehors de nous, ou plutôt en dehors
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du globe oculaire, car ce sentiment d'extériorité existe aussi pour les parties de notre propre corps que nous regardons. Mais ce sentiment d'extériorité me parait une chose acquise par l'exercice et l'habitude, et non innée, comme le croient beaucoup de physiologistes. Si on détermine un phosphène oculaire par la pression, l'image phosphénienne nous semble, non pas extérieure au globe oculaire, mais localisée à la périphérie même de ce globe, au point diamétralement opposé au point comprimé. En effet, si, conservant les yeux fermés, nous voulons atteindre avec le doigt le lieu de l'espace où se produit le phosphène, le doigt vient se heurter invariablement à la paupière. Il est difficile de savoir quelles sont les sensations d'un nouveau-né ; mais ce qui est certain, c'est que dès que l'enfant commence à regarder, il croit que tous les objets qu'il voit sont à sa portée, et avance la main pour les saisir. Un aveugle-né, opéré par Cheselden, s'imaginait, dans les premiers temps, que tous les objets qu'il voyait touchaient ses yeux, de même que les objets sentis sont au contact de la peau.
Vision droite. — Les images rétiniennes sont, comme on l'a vu, renversées, et cette disposition a beaucoup embarrassé les physiologistes et les philosophes qui ont cherché à la concilier avec la vision droite. Je me bornerai à rappeler les théories les plus importantes, et à donner ensuite l'explication qui me paraît la plus acceptable.
Lecat croit que nous voyons les objets renversés, mais que l'esprit, grâce à l'expérience acquise par le sens du toucher, a appris à rectifier la fausse notion fournie par la sensation visuelle. Pour J. Mûller, quoique nous voyions les objets renversés, nous ne pouvons en acquérir la conscience que par des recherches d'optique, et comme nous voyons tout de la même manière, l'ordre des objets ne s'en trouve nullement altéré ; nous voyons tout à l'envers, même les parties de notre corps, et chaque chose conserve par conséquent sa position relative ; rien ne peut être renversé quand rien n'est droit, dit aussi Volkmann, car les deux idées n'existent que par opposition. Mais les observations sur les aveugles-nés qu'on vient d'opérer prouvent, contrairement à ces différentes opinions, que nous voyons toujours et immédiatement les objets droits et jamais renversés.
Dans la théorie de la projection, la vision des objets est droite, parce que nous voyons chacun de leurs points suivant la projection des rayons lumineux qui impressionnent la rétine ; la rétine transmet au sensorium non seulement l'excitation nerveuse qui constitue la sensation lumineuse, mais la direction du rayon lumineux excitateur, et, comme le fait remarquer Béclard, l'excitation n'a pas lieu sur une surface mathématique, mais suivant une ligne, suivant l'axe du cône ou du bâtonnet, et cette ligne nous indique la direction linéaire du rayon lumineux. Il me semble, en effet, qu'il y a là itn des éléments de la solution du problème. La rétine n'est pas seulement une surface, elle a une épaisseur appréciable, et de même que les excitations successives de points contigus de cette membrane situés en série transversale nous donnent la sensation d'une ligne transversale, de même les excitations successives de points contigus disposés en série, suivant l'axe d'un cône ou d'un bâtonnet, nous donneraient la sensation d'une ligne dirigée dans l'espace suivant la prolongation de l'axe de ce cône, c'est-à-dire de la direction du rayon lumineux. Les impressions rétiniennes pourraient donc, dans ce cas, être localisées suivant les trois directions de l'espace : en longueur, en largeur et en profondeur. On pourrait objecter à cette hypothèse que dans le cas d'une ligne transversale les points contigus de la réline impressionnés sont distincts, tandis que, dans l'autre cas, les points impressionnés appartiennent au même élément, cône ou bâtonnet, et ne peuvent donner qu'une sensation unique ; mais si on a égard à
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la structure lamellaire de l'article externe, on peut considérer chaque cône comme constitué par la réunion d'un certain nombre d'éléments distincts et impressionnables, et on voit que la disposition analomique des cônes et des bâtonnets n'exclut en rien cette hypothèse.
Mais il faut, en outre, faire intervenir un autre élément dans le problème. Quand nous parlons d'objets droits et d'objets renversés, de haut et de bas, nous rapportons toujours les objets extérieurs à notre corps et à la position de ses parties. Un objet sera situé en haut quand il sera du côté de notre tête, que pour le saisir nous serons obligés de porter la main dans la direction de la tête, et que pour le voir nous ferons un mouvement déterminé des yeux (que nous appelons élévation) ou un déplacement correspondant de la tête (renversement en arrière). Il en est de même pour ce qui est en bas, à droite, à gauche, et ces mots n'ont de sens pour nous que par les relations qu'ils expriment avec les différentes parties de notre corps.
L'erreur de la plupart de ceux qui ont cherché à expliquer la vision droite, c'est cette idée que le sujet est censé observer sa propre rétine et qu'il a une connaissance innée de la forme de cette membrane et de la position qu'y occupent les différentes extrémités nerveuses ; en réalité, nous ne connaissons pas plus l'image rétinienne que nous ne connaissons les muscles qui entrent dans un mouvement donné ; nous connaissons uniquement des sensations qui sont en relation de coexistence et de succession avec d'autres sensations soit de même nature, soit de nature différente, et à ce point de vue on pourrait dire, avec Helmhollz, qu'il n'y a même pas lieu de poser la question de la vue droite avec les images renversées. Nos perceptions, en effet, ne sont pas des images des objets, mais des actions des objets sur nos organes; elles ne sont pas objectives, mais subjectives (1).
Localisation des perceptions visuelles. — La question de la localisation 'des perceptions visuelles dans l'espace a déjà été traitée incidemment dans le paragraphe précédent, à propos des théories de la vision droite; cepeiidant le sujet demande quelques éclaircissements.
Soit d'abord la vision monoculaire. Une première remarque générale à faire, c'est que la localisation d'une perception visuelle ne peut se faire que par comparaison avec d'autres perceptions visuelles et par leur relation avec la position même de l'œil et de la tête. Supposons l'œil plongé dans l'obscurité la plus profonde, qu'on fasse apparaître subitement un point lumineux, nous aurons, en fixant ce point, la notion de sa position par rapport à la position de l'œil et de la tête, mais nous n'aurons aucune notion de sa position dans l'espace. Qu'on fasse alors apparaître un deuxième point lumineux, nous pourrons alors localiser le deuxième point lumineux par rapport au premier, et nous saurons s'il est situé audessus, au-dessous, en dehors ou en dedans. La localisation des perceptions visuelles exige donc la coexistence ou la succession de plusieurs impressions visuelles que nous projetons dans l'espace, dans des positions réciproques en rapport avec la position réciproque des points rétiniens excités.
Nous pouvons considérer trois directions principales correspondant aux trois dimensions de l'espace : la direction transversale (largeur), la direction verticale (hauteur), la direction sagittale (profondeur). D'après ce qui a été dit plus haut, la localisation de points lumineux suivant une direction transversale ou verticale (sur une ligne transversale ou verticale), ou autrement dit la localisation en surface, ne présente aucune difficulté, et nous voyons, soit simultanément (quand l'œil est im-
(1) Dans la théorie de Rouget, les rayons lumineux n'agissant sur les bâtonnets et les cônes qu'après leur réflexion sur la choroïde, l'image renversée par les conditions optiques de l'œil se trouve redressée naturellement, et le renversement physique est compensé et annulé (Note dans la thèse de M. Duval sur la rétine, p. 107).
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mobile), soit successivement (quand l'œil se déplace), tous les points d'une ligne transversale ou verticale, en môme lemps que la série des impressions simullanees (rétiniennes) ou successives (musculaires) nous donne la notion de la direction de celte ligne. Mais pour la direction sagittale il n'en est plus de même; nous ne pouvons voir qu'un seul point de cette ligne à la fois ; soit, en eiïet (fig. 524), une
Fig. 554. — Localisation des perceplions visuelle.'^.
série transversale d'éléments rétiniens AB, et chacun de ces éléments constitué par un certain nombre d'éléments plus petits, 1, 2, 3, 4, situés dans l'axe de chaque élément principal; soit, d'autre part, la ligne transversale ab, située dans l'espace et constituée par une série de points juxtaposés, chacun de ces points impressionnera un des éléments rétiniens et on aura la perception d'une ligne transversale, les points rétiniens impressionnés étant juxtaposés eux-mêmes en série continue, suivant une direction transversale ; mais il n'en sera plus de même pour les points c, d, e^f, g, situés dans l'espace en série linéaire, suivant la direction sagittale; un seul des points, le point c, impressionnera l'élément rétinien correspondant et nous ne pourrons donc voir à la fois qu'un seul point de la ligne cg. Mais nous aurons, malgré cela, la notion de la direction de cette ligne si nous supposons chaque élément rétinien formé par la série de petites particules impressionnables, 1, 2, 3, 4, 5, situées l'une derrière l'autre; cette notion de direction sera encore plus nette et il viendra s'y adjoindre la notion réelle de la profondeur de l'espace si nous accommodons successivement, pour les différentes distances de la ligne cg, de façon que les divers points de cette ligne viennent exciter successivement le même élément rétinien. Il se passe là le même acte musculaire que quand nous déplaçons l'œil horizontalement le long d'une ligne transversale, de façon que chacun des points de cette ligne fasse successivement son image sur le même élément rétinien. Seulement, cette notion de la profondeur est bien moins nette que les notions des deux autres dimensions de l'espace, et c'est précisément le but principal de la vision binoculaire de donner à cette perception de la profondeur toute sa puissance et toute sa netteté.
Continuité des perceptions Tisuelles. — T.es excitations lumineuses simultanées excitent des éléments distinctes de la rétine; ainsi, une ligne transversale excitera cent cônes, je suppose, en série transversale; mais, chaque élément impressionné donnant une sensation distincte, il devrait y avoir, comme résultat final, perception de cent pointsjuxtaposés en série linéaire transversale, et non perception d'une \\q,ne continue. En résumé, nous devrions voir une sorte de mosaïque analogue à certains dessins pointillés. Il faut très probablement faire intervenir ici l'influence de l'habitude et cette tendance au fusionnement des images, déj.à mentionnée plusieurs fois dans le courant du chapitre. Il n'y a qu'à se reporter au mécanisme par lequel se comble la lacune du punctim cœcum (page 520) pour comprendre facilement comment nous arrivons ainsi à combler toutes ces petites lacunes que l'in-
dépendance des éléments rétiniens produit dans le champ visuel. Ce qui semble parler en faveur de cette hypothèse, c'est que, dans certains cas, ces lacunes sont visibles et perceptibles. Ainsi, le matin surtout, au moment du réveil, il survient quelquefois, soit par des actions mécaniques, soit sous l'influence d'une impression lumineuse vive, soit sans cause appréciable, des phénomènes enloptiques consistant en points colorés (ordinairement bleuâtres ou violets) disposés avec une régularité admirable qui rappelle tout à fait la disposition des cônes sur la tache jaune, et séparés par des intervalles obscurs; la figure est trop régulière pour que l'excitation ait porté seulement sur quelques-uns de ces éléments en respectant les autres, et on ne peut guère admettre autre chose qu'une excitation d'une région localisée de la tache jaune; seulement, comme elle se fait d'une façon inaccoutumée, l'habitude n'intervient pas et nous percevons chaque excitation élémentaire comme distincte et indépendante; la mosaïque ne s'uniformise pas.
II. — NOTIONS FOURNIES PAR LA VUE
Grandeur des objets. — Le champ visuel n'a, pour notre intelligence, aucune grandeur délerminée. Nos notions sur la grandeur des objels reposent sur les dimensions de l'image rétinienne (angle visuel] et sur l'appréciation de la distance. Le jugement joue, du reste, un très grand rôle dans l'appréciation de la grandeur, et il en est de même de l'exercice et de l'habitude. Dans beaucoup de cas, les mouvements du globe oculaire interviennent et nous fournissent, avec plus de précision encore, cette notion de grandeur, surtout s'il s'agit de comparer deux grandeurs ou deux distances difîérenles.
Illusions de la grandeur. — Il est souvent très difficile d'apprécier exactement les différences de longueur de deux lignes, et la comparaison est beaucoup plus difficile, à cause de l'astigmatisme, si on compare une ligne verticale à une ligne horizontale; en général, les lignes verticales nous paraissent plus longues que des lignes horizontales de même longueur; quand on veut tracer un carré, le côté vertical est trop court et la différence des deux côtés est, en moyenne, de 1/40^
La dislance cd (fig. 525) nous paraît plus petite que la distance ah qui est séparée
Fig. 525. — Illusion de la grandeur.
par des points intermédiaires. La lune, qui se lève à l'horizon, nous paraît plus grande parce que l'horizon, à cause des objels situés devant nous, nous semble plus éloigné que le zénith, dans la direction duquel l'œil ne rencontre aucun objet qui puisse servir de point de comparaison. Aussi la voûte céleste n'a-t-elle pas une forme hémisphérique, mais celle d'une voiite surbaissée.
Distance des objets à l'œil. — La distance des objets à l'œil peut s'apprécier par la vision monoculaire seule. Dans ce cas, cette appréciation se base, en premier lieu, sur la grandeur apparente de l'objet (angle visuel), et la comparaison de cette grandeur avec celle d'autres objets voisins ou intermédiaires déjà connus; un autre élément intervient aussi, ce sont les caractères mêmes de l'image, sa netteté, son éclat, les détails plus ou moins nombreux qu'il nous est permis de distinguer. Aussi, dans les pays montagneux, où l'air est plus pur et plus transparent, les habitants des plaines se trompent-ils facilement sur la distance des montagnes qu'ils aperçoivent à l'horizon et qui leur paraissent plus rapprochées qu'elles ne le sont en réalité, à cause de la netteté de leurs contours. L'accommodation, même
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Dans la vision binoculaire, nous sommes renseignés sur la distance d un objepar le sentiment que nous avons du degré de convergence des deux lignes de regard, autrement dit, par une sensation musculaire. Cependant l'appréciation de la distance absolue est souvent très difficile et expose, comme l'ont montré Wundt et Helmholtz, à des illusions assez considérables. Si, les yeux étant fermés, on tient un crayon à une certaine distance du visage et qu'on cherche à amener les yeux dans une position telle qu'on le fixe au moment où on ouvre les yeux, la plupart du temps la convergence est insuffisante et le crayon paraît double.
Direction. — Comme la rétine est sensiblement sphérique, les lignes droites, quand elles ont une certaine longueur, présentent toujours une courbure appréciable. Si nous tenons une règle horizontalement au-dessus de l'œil, son arcte offre une concavité supérieure. L'appréciation de la direction des lignes ne se fait pas exactement de la même façon pour les deux yeux. Si on trace deux lignes se coupant à angle droit, l'une horizontale, l'autre verticale, pour la plupart des individus, pour l'œil droit, les angles situés à droite et en haut, en bas et à gauche, paraissent obtus, les autres aigus, et c'est l'inverse pour l'œil gauche.
Dans la vision indirecte, l'estimation de la direction est encore plus incertaine; si on se penche au-dessus d'une grande table, de façon à n'avoir plus, dans le champ visuel, de ligne droite qui puisse servir de point de repère, et que, fixant un point de la table, on cherche à placer trois pains à cacheter en ligne droite, à une certaine distance du point de fixation, on s'apercevra qu'on les dispose toujours suivant un arc dont la convexité est tournée vers le point de fixation.
L'expérience suivante, due à Zœllner, est un exemple curieux des illusions de direction. On trace, à la dislance de 5 à 8 millimètres les unes des autres, une série de bandes verticales, et par conséquent parallèles ; puis, sur chacune de ces bandes verticales, on trace des lignes parallèles égales et équidistantes qui les croisent obliquement, en les disposant de façon que leur obliquité soit de sens inverse pour deux bandes verticales voisines; dans une figure ainsi disposée, les bandes noires, au lieu de rester parallèles, paraissent convergentes ou divergentes, et semblent prendre une direction inverse de celle des lignes obliques qui les coupent.
Solidité des corps; stéréoscopie. — La perception de la profondeur a déjà été étudiée dans les paragraphes précédents, et c'est à cette perception de la profondeur que nous devons la notion de la solidité des corps. Celle notion est liée essentiellement à la vision binoculaire; elle est la conséquence de la projection stéréométrique des deux images rétiniennes, et, pour les objets vus en profondeur, ces deux images sont toujours différentes. C'est ce que prouvent, d'une façon indubitable, les phénomènes de la stdréoscopie.
Le stéréoscope a été imaginé par Wheatstone en 1833. Son principe est le suivant : Lorsque nous regardons un objet, un solide quelconque, par exemple, nos deux yeux le voient sous des points de vue un peu différents; ainsi soit un livre placé verticalement au-devant des yeux, dans le plan médian, et présentant son dos au regard; si les deux yeux sont ouverts, on voit à la fois le dos et les deux côtés du livre; si on ferme l'œil droit, on ne voit plus que le dos et le côté droit; si on ferme l'œil gauche, c'est le dos et le côté gauche. Chaque œil reçoit donc une image perspective différente du livre. Si alors vous représentez séparément sur un plan chacune de ces deux images et que vous les fassiez arriver simultanément sur des
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Fig. ô2G. — Stéréoscope de Brewster.
points correspondants des deux rétines, vous aurez d'une façon saisissante la notion corporelle de Tobjet comme si vous regardiez l'objet lui-même.
Les images stéréoscopiques doivent donc répondre à deux perspeclives différentes du même objet, prises à des points de vue différents, et le stéréoscope a simplement pour but de permettre à l'observateur la recherche et le maintien de la position convenable des yeux pour faire coïncider ces images. Le stéréoscope de
Wbeatstone se composait de deux miroirs qui réfléchissaient les images de façon à les faire coïncider comme si elles se trouvaient dans le même endroit. Le stéréoscope à prismes, de Brewster, est plus usité. Il se compose (fig. o26) de deux prismes p et r. dont les sommets se regardent; il en résulte que les points c 7 des dessins ab et aP paraissent situés au même point q; il en est de même des points a et a, qui paraissent en f, et des points c et 7 qui paraissent en o; les deux images ab et se superposent donc pour donner une image résultante /'ç>, ce qui procure la sensation de relief.
On peut, du reste, faire coïncider les images stéréoscopiques sans se servir d'aucun instrument ; il suffit, pour cela, de disposer les lignes visuelles en parallélisme, c'est-à-dire de fixer le point c avec l'œil r et le point -y avec l'œil p; on voit alors trois images, dont les deux extrêmes sont vues chacune par un seul œil, tandis que l'image intermédiaire, vue simultanément par les deux yeux, donne la sensation du relief; pour les personnes peu exercées à ce mode d'expérimentation, l'interposition d'un écran médian, placé comme l'écran g du stéréoscope, facilite la réussite en supprimant les deux images extrêmes. On peut encore y arriver en louchant de façon à amener un certain degré de diplopie et en superposant les deux images intermédiaires. Seulement, dans ce cas, il faut placer à gauche l'image destinée à l'œil droit et réciproquement ; sans cela on obtiendrait un relief renversé.
La comparaison des deux images rétiniennes, telle qu'elle se manifeste par la perception de la troisième dimension, est, comme le fait remarquer Helmhollz, d'une exactitude extraordinaire, et les différences qu'elle accuse seraient imperceptibles sans cela. Ainsi, si l'on combine au stéréoscope deux médailles frappées au au même coin, mais composées de métaux différents, l'image résultante paraît convexe et oblique au lieu d'être plane; cela tient à ce que les médailles n'ont pas la même dimension, à cause des différences de dilatation des métaux après le coup de balancier. Si, en typographie, on compose deux fois la même phrase, quelque soin qu'on prenne, les deux épreuves ne sont jamais semblables, et, examinées au stéréoscope, on voit certaines lettres se placer sur un plan différent des autres. Ce procédé permet de distinguer deux éditions différentes d'un même texte et de reconnaître les billets de banque faux.
On a imaginé plusieurs instruments dans lesquels le principe du stéréoscope se trouve plus ou moins modifié, et on a ainsi obtenu des résultats très curieux ; tels sont le tclestéréoscope, d'Helmholtz, qui exagère le relief des objets; le pseudoscopc qui renverse le relief des objets, fait paraître concaves les corps convexes; Viconos- (ope, de Javal, qui donne du relief aux images planes examinées avec les deux yeux, etc.
Le relief peut aussi se produire dans la yision monoculaire, mais alors l'interpré-
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. -^^^ talion est plus sujette à erreur; ainsi, si on regarde le moule creux d'une médaille, éclairé fortement sous une incidence oblique des rayons lumineux, il arrive souvent qu'on croit voir un modèle en relief de la médaille ; en même temps la lumière paraît venir de la partie non éclairée de l'appartement, ce qui donne cà l'image une apparence étrange ; quand on regarde binoculairemenl, l'illusion cesse le plus souvent. Si on regarde le dessin de la ligure ;i27, soit avec un seul œil, soit avec les deux yeux, on peut le voir tantôt comme si les cubes dont il est composé étaient creux, tantôt comme s'ils présentaient leurs angles saillants.
Fig. 527.
Illusion (le relief.
Fig. 528. — Projeclion de deux pyramides.
La combinaison des images stéréoscopiques produit encore, dans certaines conditions, ce qu'on appelle lustre st&réoscopiqiie. Si l'une des images est blanche et l'autre noire, ou si on leur donne des couleurs différentes, l'image résultante prend un aspect brillant remarquable. Aussi, si on regarde avec le stéréoscope de Wheaststone les projections de deux pyramides, l'une blanche à arêtes noires (fig. 528), l'autre noire à arêtes blanches, on voit une pyramide à arêtes noires et blanches et à faces grises, mais qui brillent comme si toute la pyramide était taillée dans le graphite.
Mouvement des corps. — Nous avons deux façons de juger du mouvement (les corps dans le champ visuel: tantôt l'œil est immobile, tantôt l'œil se meut dans le champ du regard.
Quand l'œil est immobile, nous jugeons qu'un corps est 'en mouvement quand l'image de ce corps (soit une source lumineuse) vient impressionner successivement des points différents de la rétine et qu'en même temps nous avons la conscience que les muscles de l'œil ne se sont pas contractés pour le déplacer. La coïncidence de ces deux phénomènes, excitation de points rétiniens différents et absence de contraction des muscles oculaires, se lie si invinciblement en nous par l'habitude à l'idée du mouvement des objets extérieurs, qu'elle entraîne avec elle beaucoup d'illusions qui s'expliquent ainsi facilement. Quand nous tournons rapidement la tète, les objets semblent se mouvoir en sens opposé; il en est de même quand nous sommes eu chemin de fer ou en bateau à vapeur. Si nous fixons un objet, et qu'avec le doigt nous déplacions l'œil, l'objet parait se déplacer en sens, inverse. L'illusion contraire peut aussi se produire lorsque, conservant l'œil immobile, nous regardons pendant longtemps l'eau d'une rivière du haut d'un pont; cette succession rapide d'impressions sur la rétine nous fait croire que la rivière est immobile et que c'est nous qui sommes entraînés avec le pont dans une direction opposée à celle du courant.
Quand V œil se meut^ nous jugeons qu'un objet extérieur est en mouvement, par le sentiment des contractions musculaires que nous excitons pour déplacer l'œil de façon à suivre du regard l'objet qui se meut et dont l'image se fait alors sur le même point de la rétine. Il en est de même quand, au lieu de l'œil, c'est la tête qui se déplace; mais, dans ce cas, la notion du mouvement, de sa vitesse, de sa
direction, est beaucoup moins précise que quand les muscles de l'œil entrent en jeu.
Biblioffraphie. — J. Ouc.hton : The second ary nature of binocular relief {Lamcet, 1884 et 188Ô!. — BuDDE : Ueber metakinetische Scheiiibewegungen, etc. (Arch. fur Physiol., 188i). — A. Leroy : De la perception monoculaire des grandeurs (Arch. d'Opht., V, 188Ô). — Tii. Lipps : Physiol. Stud., 1885. — H. Aubeht : Die Beivegunrjsempfindung (Arch. f. Ophth., t. XXXll). — J. Loeh : Ueber die optische Inversion ebener Linearzeichnungen bei einâugiger Betrachtung (A. de Pli., t. XL, 1887). — J. Hoppe : Beitrag zur ErkUirung des Erhaben-und Vertieftsehens (id.). — J. Loeb : Dioptinsche Fehler des Auges als Hiilfsmittel der monocularen Tiefenwahrnehmung (id., XLI, 1887).
§ 7. — Physiolog^ie «les partieH accessoires de l'œil.
SOURCILS ET PAUPIÈRES
Les sourcils protègent l'œil contre la sueur qui découle du front et contre les rayons lumineux qui viennent d'en haut, sans compter leur rôle comme organes d'expression.
Les paupières servent à protéger l'œil contre les actions extérieures (lumière trop vive, corps étrangers), soit pendant la veille, soit pendant le sommeil.
Vocdusion des paupières est tantôt volontaire, tantôt automatique et involontaire comme dans le sommeil, tantôt réflexe, comme dans le clignement. Le clignement est déterminé par une lumière trop vive, par le contact de corps étrangers sur la cornée ou la conjonctive, par un certain degré de sécheresse de ces membranes; il facilite le transport des corps étrangers vers l'angle interne de l'œil, en même temps qu'il étale les larmes à la surface de cet organe. Il est précédé d'une sensation particulière, besoin de cligner, et s'exécute plus rapidement que la plupart des réflexes ordinaires.
L'occlusion des paupières est produite par l'orbiculaire (nerf facial) et est toujours plus rapide que l'ouverture.
L'ouverture des paupières est volontaire et déterminée par le releveurde la paupière supérieure (nerf moteur oculaire commun). On trouve, en outre, dans les deux paupières, des muscles lisses, innervés par le sympathique, qui concourent à cette ouverture de la fente palpébrale.
Les cils retiennent au passage les corps légers qui pourraient arriver sur le globe oculaire.
II. — APPAREIL LACRYMAL
Les larmes sont étalées sur le globe oculaire parles mouvements des paupières, dont elles facilitent le glissement ; efles conservent le poli de l'œil et sa transparence, empêchent la dessiccation de la cornée par l'évaporation et protègent cette membrane contre le contact de l'air extérieur.
Les larmes, ainsi étalées sur l'œil, sont poussées dans l'interstice conjonctivopalpébral pendant le clignement, et y sont retenues par la sécrétion des glandes de Méibomius qui lubréfie le bord libre de la paupière et les empêche de déborder sur la joue, à moins que la sécrétion n'en soi t trop abondante ; elles gagnent alors, par capillarité, le lac lacrymal, et de là passent dans les voies lacrymales et dans le canal nasal par un mécanisme sur lequel il existe encore des dissidences entre les physiologistes.
Mécanisme du passage des larmes dans les voies lacrymales. — Ce
mécanisme est très controversé, et les expériences nombreuses faites sur ce point de physiologie n'ont pas encore fourni une solution définitive.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. ^'^1 Un premier fait, c'est que, à l'état normal, la disposition anatomique des voies lacrymales facilite la marche du liquide des points lacrymaux vers l'extrémité mferieure du canal nasal, tandis que le reflux de l'air et des liquides, en sens inverse, éprouve des obstacles. Ce résultat est dû en partie aux valvules qui se trouvent dans ces conduits, et peut-être aussi, pour le canal nasal, à la présence de tissu caverneux qui maintiendrait accolées les parois de ce canal (Henle).
Un autre fait, c'est que le muscle orbiculaire des paupières et le muscle de Horner ont une action sur la pénétration des larmes dans les voies lacrymales. Toutes les fois que ces muscles sont paralysés (paralysie du facial), la pénétration est incomplète ou n'a pas lieu, et les larmes s'écoulent sur les joues {epiphora). Mais si le fait est admis par tout le monde, il n'en est pas de môme de son interprétation: les uns admettent que le sac est dilaté pendant l'occlusion des paupières, les autres qu'il est comprimé, et malheureusement les expériences avec des manomètres introduits dans les fistules du sac lacrymal ou dans les conduits lacrymaux n'ont donné que des résulfats contradictoires. Les mêmes incertitudes existent sur l'action de ces muscles sur les conduits lacrymaux ; cependant ils paraissent être comprimés dans l'occlusion des paupières en même temps que le muscle de Horner dirige les points lacrymaux en dedans, vers le lac lacrymal. Ce qui est certain, c'est que le clignement, de quelque façon qu'il agisse, accélère le passage des larmes dans les voies lacrymales; si on dépose dans l'angle interne de l'œil un liquide coloré ou du ferrocyanure de potassium, le liquide met beaucoup plus de temps à passer dans les fosses nasales, quand on maintient les paupières ouvertes que quand on permet le clignement.
Ces incertitudes expliquent les théories nombreuses émises sur ce sujet. J.-L. Petit comparait les voies lacrymales à un siphon dont la branche verticale unique était constituée par le canal nasal, la branche horizontale double par les conduits lacrymaux. La capillarité, admise par quelques auteurs, ne pourrait être invoquée au plus que pour les conduits lacrymaux, mais pas pour le sac et le canal nasal. Dans la théorie de Weber et Sédillot, reprise par Richel, c'est l'aspiration respiratoire qui, en raréfiant l'air des fosses nasales et par suite celui du canal nasal et du sac lacrymal, fait pénétrer les larmes dans les conduits lacrymaux et, de là, dans le sac. Pour quelques auteurs, cette aspiration serait due à la dilatation du sac par la contraction de l'orbiculaire ; pour d'autres, au contraire, dans l'occlusion des paupières, les larmes seraient pressées de tous les côtés et arriveraient ainsi, par compression, dans les conduits lacrymaux ouverts et, de là, de proche en proche, dans le reste des voies lacrymales. Foltz {Journal de physiologie, t862), s'appuyant sur des expériences sur le lapin et le cheval, croit que l'occlusion palpébrale produit la systole (passive) des conduits lacrymaux qui, au moment de l'ouverture des paupières, se dilatent (diastole) par leur élasticité; pendant la diastole, les larmes sont aspirées ; pendant la systole, elles sont refoulées dans le sac; les larmes pénétreraient donc dans le sac par un mécanisme de pompe aspirante et foulante ; puis, une fois dans le sac, elles arriveraient dans le canal nasal sous l'influence combinée de la vis a tergo, de la pesanteur et de l'aspiration respiratoire,
III. — PRESSION INTRA-OCULAlRE
La pression intra-oculaire paraît être sous la dépendance immédiate de la circulation ; quand la tension augmente dans le système artériel de l'œil, la transsudation du sérum sanguin augmente et la chambre antérieure et les espaces lymphatiques reçoivent plus de liquide, d'où distension du globe oculaire; celte tension
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intra-oculaire a été mesurée au manomètre et a été trouvée de 22 à 27 millimètres chez le chat, de 15 à 18 chez le chien. Elle subit des variations isochrones au pouls et aux mouvements respiratoires. Elle diminue par la compression de la carolide du même côté, par l'action de l'atropine, de la quinine, de la digitahne, etc. ; elle augmente par la contraction des muscles de l'œil, par l'action de la calabarine, de la strychnine, etc.
L'influence de l'innervation est controversée. L'extirpation du ganglion cervical supérieur chez le chat l'augmente ; elle baisse, au contraire, par l'excitation du grand sympathique au cou (Hippel, (iriinhagen).
On a inventé plusieurs instruments, opkthalmotonomctres , pour apprécier la tension oculaire (Dor, Monich, Donders, Snellen, Smith, Landolt, etc.) Bilot a appHqué à cette mesure un instrument, le stasimètre, à l'aide duquel il apprécie la consistance des corps mous.
Bibliosrraphie. — Lang et T'itzgerald : The movements of tlie eyelids (Brit. ined. Jouru.,
II, 1883). — H. Power : Lectures on the prolcctive and lacrwial apparalus of Uie eije (Med. Times, 1883). — Gad : Eine Revision der Lelire von der T hrunenablcitung , etc. (Arch. f. Physiol., 1883). — Krrr : Zur Anat. und Physiol. der Thrûnenwege, etc. (Zeitâch. f. vcrgl. Augenheilk. , II, 1883). — E. Graser : Manometr. Uni. ûb. den intraocularen Druck, etc. Diss. Erlangeu, 1883. — II. Hôltzke : Exp. Unt. ûb. den Druck in der Augenkcunmer (Grafe's Arch. f. Ophth., XXIX, 1883). — Moura-Brazil : La tension mtra-oculairc, etc. (Ann. d'oculist., t. LXXXIX, 1883). — M. v. Schl'lten : Exp. Unt. ub. die CirculationsverMltnisse des Auges (Grafe's Arch. f. Ophth., t. XXX, 1885). — FucHS : Zur Physiol. und Pat. des Lidschlusses (Arch. f. Ophth., XXXI, 1885). — Hôltzke : Exp. Unt. Ub. intraocxdaren D)-uck {Phys. Gcs. zu Berlin, 1885). — L. Bellah- MiNOFF : Anwendung der graph. Met. bei Uniers. des intraocularen Druckes (A. de PH., XXXIX, 188G). — 0. Langendorff : Ueber einseitigun und doppelseiiigen Lidschlusses (Arch. f. PhysioL, 1887). — F. Stocker : Ueber den Einfluss der Mydriatika tind Myotika auf den intraocularen Druck (Arch. f. Ophth., 1887). Bibliojg^raphie. — Giraud-Tkulon : La vision et ses anomalies, 1881. — J. Hoppe : Psychologische physiol. Optik, 1881. — A. Charpentier : L'examen de la vision au point de vue de la médecine générale, 1881. — F. Rood : Théorie scientifique des couleurs, 1881.
— E. Bagnéris : Des verres correcteurs en ophthalmologie , 1883. — F. Neumann : Vorles. Ub. theov. Optik, 1885. — E. Jones : The eye and seeing (Health Lect. Londou, VII, 1885).
— Helmholtz : Handbuch der physiol. Optik, éd., 1886. — J. v. Kries : Zur Théorie der Gesichtsempfiyidungen (Arch. f. Physiol., 1887). — F.-C. Mûli.er-Lyer : Exp. Unt. ub. die Amblyopiefrage (A. f. Phys., 1887). — A. Charpentier : La lumière et les couleurs 1888 (1).
OLFACTION
Corps odorants. — Il est difficile, dans l'état actuel de la science, de préciser ce qu'on doit entendre par co?ys odorant, et nous ignorons absolument à quel caractère de ces corps correspond la sensation d'odeur. Tout ce que nous savons, c'est que ces corps doivent être volatils et que des particules infiniment petites suffisent pour déterminer une excitation des nerfs olfactifs; ainsi, de l'air contenant un millionième d'acide sulfh}'drique est encore perceptible à l'odorat, et des fragments de musc ou
{l) A consulter : Helmholtz : Optique physiologique (1856-1860; trad. franc., 18G7). — ' Giraud-Teuloii : l'hys. et pat. fonctionnelles de la vision binoculaire, 1861. — Kaiser Compend. der physiologischen Optik, 1871.
d'ambre conservent leur odeur pendant des années sans perdre sensiblement de leur poids.
Les caractères des corps odorants ont été étudiés par Venturi, B. Prévost et Liégeois. Si on dépose à la surface de l'eau du camphre, de l'acide succinique, etc., ces corps se meuvent sur l'eau avec une rapidité extrême; de même toute substance odorante, concrète ou fluide, mise sur une glace mouillée, fait écarter surle-champ l'eau qu'elle touche, de sorte qu'ils se forme tout autour du corps un espace de quelques pouces. On pourrait, d'après ces caractères, distinguer les corps odorants de ceux qui ne le sont pas {odoroscopie de Prévost). A ces caractères Liégeois en ajoute deux autres : en premier lieu, quand les corps odorants sont en poudre, si on les projette à la surface de l'eau, ils s'étalent avec une rapidité extrême, chaque particule s'éloignant l'une de l'autre (poudre de cumin, de benjoin, etc.); en outre, les mouvements du camphre et de l'acide succinique s'arrêtent quand un corps odorant touche l'eau sur laquelle ces corps se meuvent. Si on verse sur de l'eau un peu d'huile essenlielle ou d'huile fixe, cette huile s'étale sur toute la surface de l'eau et forme une pellicule mince constituée par des granulations huileuses d'une finesse extrême, 0""»,001 à 0,003, granulations qui sont entraînées avec la vapeur d'eau qui s'échappe des couches superficielles. Cette division extrême des substances huileuses au contact de l'eau facilite leur dissémination dans l'atmosphère et, par suite, leur transport jusqu'au nerf olfactif ; aussi certaines substances qui, comme les huiles fixes, n'ont pas d'odeur à l'état pur, deviennentelles odorantes au contact de l'eau (Liégeois), et on sait depuis longtemps que les odeurs des fleurs sont bien plus sensiblesle matin à la rosée ou quand l'atmosphère est chargée de vapeur d'eau, comme après la pluie. Ces considérations ne peuvent s'appliquer aux odeurs minérales. Voir Liégeois, Sur les mouvements de certains corps organiques à la surface de l'eau {Archives de physiologie, 1868).
Une expérience de Berthollet démontre bien que la propriété odorante est due au dégagement de particules volatiles. Il place dans le vide barométrique un morceau de camphre et observe au bout de peu de temps une dépression de la colonne mercurielle.
En présence de ces faits il est difficile d'admettre la théorie dynamique et de comparer la transmission des odeurs à celle de la lumière, du son ou de la chaleur.
Tyndall a remarqué que la plupart des substances volatiles odorantes ont un notable pouvoir d'absorption pour la chaleur.
Transport des particules odorantes jusqu'à la muqueuse olfactive. — Les particules odorantes sont transportées mécaniquement par l'air jusqu'à la muqueuse olfactive ; l'air est le véhicule ordinaire des odeurs. Weber admettait même qu'on ne pouvait odorer quand les fosses nasales étaient remplies de liquide odorant, par exemple d'eau chargée d'eau de Cologne. Mais Aronsohn a montré que si l'on remplace l'eau par la solution physiologique de chlorure de sodium à 0,07 p. 100, l'olfaction se faisait parfaitement et que, dans l'expérience de Weber, l'insuccès tenait à l'altération par l'eau pure des cellules olfactives. Du reste les animaux qui vivent dans l eau ont en général une sensibilité olfactive très développée.
Pour que la sensation olfactive ait toute son intensité il faut que l'air qui transporte les particules odorantes soit en mouvement et que ce mouvement ait une
certaine direction. Quand on retient sa respiration ou* quand la respiration est très superficielle, la sensation olfactive est presque nulle. Le courant d'air inspiré doit avoir une certaine force comme dans l'action de flairer. Dans ces conditions il suit un trajet ascendant en avant, descendant en arrière en frôlant surtout la surface supérieure de la cloison et la partie antérieure du cornet moyen (1). Des inspirations successives et répétées facilitent l'olfaction.
L'air expiré qui arrive d'arrière en avant par l'orifice postérieur des fosses nasales détermine aussi, contrairement à l'opinion de beaucoup de physiologistes, des sensations olfactives très appréciables. 11 en est de même quand on projette directement le courant d'air odorant sur la muqueuse olfactive, à moins que le tube ne soit enfoncé en arrière dans les fosses nasales.
Excitation des nerfs olfactifs. — Les nerfs olfactifs sont les nerfs de l'odorat. 11 ne peut y avoir aujourd'hui sur ce sujet le moindre doute, malgré les faits contraires cités par Magendie. Si, après la destruclion des nerfs olfactifs, les animaux sont encore sensibles à l'ammoniaque, à l'acide acétique, c'est que ces substances agissent sur la sensibilité tactile de la pituitaire. Pour que l'olfaction se produise, il faut que la muqueuse se trouve dans certaines conditions ; quand elle est trop sèche ou trop humide, la sensation est abolie : c'est ce qui arrive dans le coryza par exemple.
Le mécanisme de l'excitation du nerf olfactif par les corps odorants est encore très obscur. Cependant il y a là probablement une action mécanique, un ébranlement d'une nature particulière, et cette probabilité ressort de la structure même des organes et des conditions physiques des corps odorants. D'après les recherches de Scbultze, les cellules nerveuses olfactives se termineraient, au moins chez beaucoup d'animaux, par des prolongements en forme de cils qui dépassent la surface de l'épithélium; on trouve donc là les conditions favorables à un ébranlement mécanique. Cependant en général on admet [plutôt que les particules odorantes se dissolvent dans le liquide qui humecte la pituitaire. J.-B. Wolff admet même, comme condition de l'excitation olfactive, une combinaison chimique de la substance volatile avec ce liquide.
L'excitation électrique de la muqueuse de l'odorat détermine des sensations olfactives. Si on remplit les fosses nasales d'une solution salée à 38° et qu'on fasse passer un courant à travers le front, on a une sensation olfactive au cathode à la fermeture du courant, à l'anode à la rupture (Aronsohn).
Sensations olfactives. — L'intensité des sensations olfactives dépend, d'une part, de la quantité des particules odorantes, de l'autre, du nombre d'éléments nerveux impressionnés, ou, ce qui revient au même, de l'étendue de la région olfactive. Cette sensation est, en général, très fugace et, pour qu'elle se maintienne, il faut que de nouvelles particules odorantes soient continuellement apportées aux extrémités nerveuses.
La finesse de l'odorat présente des différences individuelles considérables et peut, du reste, être accrue d'une façon remarquable par l'exercice. Chez
(1) Paulscn a étudié la marche du courant d'air inspiré sur des têtes dont les fosses nasales étaient tapissées en différents points de morceaux de papier de tournesol rouge. L'air inspiré à l'aide d'un mécanisme imitant le jeu des poumons était imprégné de vapeurs ammoniacales.
certains animaux, le chien, par exemple, ce sens est excessivement développé et a autant d'importance que la vue.
Quand on a fait arrivera chaque narine une odeur différente, il n'y a pas mélange des deux sensations; elles se succèdent alternativement, mais il n'y en a toujours qu'une seule à la fois.
La sensibilité olfactive s'émousse rapidement, et cet affaiblissement de la sensation se produit non seulement pour une même substance, mais encore pour des substances différentes.
Il y a en général inégalité de la sensibilité olfactive entre les deux côtés.
Dans l'ignorance oii nous sommes de la nature des odeurs, nous ne pouvons les classer que d'après le caractère même de la sensation olfactive, sans pouvoir rattacher ce caractère à une condition physique, comme on le fait, par exemple, pour le son, pour la hauteur ou le timhre. A ce point de vue, la meilleure classification est peut-être encore celle de Linné, qui classe les odeurs en : aromatiques (laurier), fragrantes (lis), ambrosiaques (ambre), alliacées (ail), fétides (valériane), vireuses (solanées), nauséeuses (courge). On trouvera ci-dessous en note une classification que je propose (1).
Les sensations olfactives consécutives ont été peu étudiées et sont mises en
(1) Daus mes Recherches sur le temps de réaction des sensations olfactives j'ai observé un certain nombre de faits dont je donnerai ici le résumé. La description de l'appareil employé se trouvera au paragraphe de ce livre qui traite du temps de réaction des sensations (Voir Psychologie physiologique). J'ai constaté dans mes expériences qu'il était impossible, pour certaines substances, le musc par exemple, de préciser avec netteté le moment où la sensation olfactive se produisait. Il y a donc, pour les différentes odeurs, une puissance de pénétration différente, puissance de pénétration qui est au maximum pour les substances comme l'ammoniaque, au minimum ou nulle pour le musc et les odeurs analogues. Cette puissance de pénétration parait être en raison inverse de la divisibilité de la substance odorante. On pourrait donc, à ce point de vue, diviser les odeurs en deux catégories, les odeurs pures, comme le musc, l'ambre, etc., et les odeurs mixtes daus lesquelles à l'élément odeur semble se joindre quelque chose de piquant qui les rapproche jusqu'à un certain point des sensations tactiles de la pituitaire. Dans cette catégorie rentreraient le chloroforme, la menthe, la valériane, etc., en un mot la plupart des substances qu'on désigne ordinairement sous le nom (X'odeurs. Je proposerais pour les distinguer, de leur donner des appellations différentes, et de désigner les premières par les noms de parfums ou de senteurs eu réservant le nom à'odeurs pour les secondes.
On pourrait alors dresser ainsi la classification des substances qui peuvent agir d'une façon ou d'une autre sur la pituitaire :
1° Odeurs n'agissant que sur les nerfs olfactifs :
a. Senteui's ou parfums. — Ex. : musc.
/j. Odeurs. — Ex. : menthe.
2° Substances agissarit à la fois sur les nerfs olfactifs et sur les nerfs du tact. — Ex. : acide acétique;
3" Substances n agissant que sur les nerfs tactiles. — Ex. : acide carbonique.
Dans les cas iVanosinie, l'odorat est tout à fait aboli. J'ai eu occasion d'en observer un cas-type dont j'ai donné les détails dans mun travail sur les sensations olfactives. Les substances odorantes (musc, éther, essence de girolle, assa fœtida, etc.) ne déterminent aucune sensation olfactive. Le tact de la pituitaire est conservé ; le sujet sent bien le contact d'une pointe mousse. L'ammoniaque et l'acide acétiques ont sentis, mais pas distingués l'un de l'autre. Le goût est intact; il roconnait les saveurs sucrées, salées, acides, anières. Mais tout ce qui, dans la gustation, dépend de l'odorat, lui échappe; il ne reconnaît pas le beurre frais du beurre rauce; il ne perçoit pas le bouquet des vins. 11 fume mais ne distingue pas les bons cigares des mauvais; la nicotine ne détermine chez lui aucune sensation olfactive. 11 reconnaît très bien le goût de brûlé et est très sensible aux mets poivrés. Eu somme toutes les sensations tactiles de la pituitaire, les sensations tactiles et gustatives de la muqueuse buccale sont conservées; l'odorat seul est aboli et aboli complètement.
doute par beaucoup de physiologistes; elles seraient dues à des particules odorantes restées dans les sinus et reprises par le courant d'air. Elles paraissent plus fréquentes pour les odeurs désagréables (odeur cadavéreuse).
Des sensations subjectives existent souvent chez les aliénés.
La distinction des sensations d'odeur et des sensations tactiles de la pituitaire (ammoniaque, acide acétique) est souvent difficile à faire, et dans le langage usuel on les confond sous la dénomination générale d'odeurs; cependant ce sont là de véritables sensations tactiles analogues à celles que ces substances déterminent quand elles sont mises en contact avec la muqueuse oculaire, par exemple (Voir : Gustation).
Usages de Todorat. — L'odorat, appelé par Kant un goût à distance, nous fait connaître certains caractères de nos aliments et de nos boissons et nous guide, par conséquent, dans le choix que nous en faisons ; les indications qu'il nous fournit, rudimentaires chez l'homme, très développées chez l'animal, concernent non seulement leur pureté, mais leurs qualités nuisibles ou favorables à l'alimentation. C'est ainsi que l'animal choisit certains aliments et en rejette d'autres sans autre guide que l'odorat. La pureté de l'air que nous inspirons nous est connue par le même moyen, et l'odorat nous révèle dans l'air atmosphérique des substances que les réactifs sont impuissants à déceler. Enfin le sens de l'olfaction a des rapports intimes avec les phénomènes d'innervation et en particulier avec l'innervation génitale; l'odorat est, chez les animaux surtout, l'excitateur principal des désirs vénériens.
Bibliog^raphie. — Fkançois-Franck : Art. Olfaction, du Dict. encyclopédique. — E. PaulsEi\ : Exp. Unt. ub. die Stromung der Luft in der Nasenhôhle (Wien. Acad., LXXXV, 1882). — A. Valentin : Uebe?' die Beschaffenheit der riechbaren Stoffe und die Ursachen des Riechens (Naturf. Ges. Bern, 1884). — E. Argnsohn : Beitr. zur PhysioL des Geruchs (Arch. f. PhysioL, 1884). — Id. : Ueber electrische Geruchsempfindung (id.). — H. Beaunis : Rech. sur le temps de réaction des sensations olfactives (dans : Rech. expér. sur les conditions de /'activité cérébrale, I, 1884). — S. Exner : Bemerk. iib. die Bedeutung der feucliten Schnauze der mit feinem G eriichssinne ausg estait eten Suuger (Zeitsch. f. wiss.Zool., 1884). — E. Kaufmann : Ueber die Bedeutung der Rieck-und Epithelialzellen der Regio olfactoria (Wien. med. Jahrb., 1885). — E. Argnsohn : Exp. Unt. zur PhysioL des Geruchs (Arch. f. PhysioL, 1885). — E. Fischer et Fr. Penzoldt : Ueber die Empfindlichkeii des Geruchssinns (Biol. Cbl., 1885) (1).
CHAPITRE IV
GUSTATION
Corps sapides. — Les corps sapides peuvent se présenter sous les trois états, solide, liquide, gazeux, mais à condition qu'ils soient solubles dans les liquides buccaux. La nature des corps sapides ne peut en rien expliquer la sensation qu'ils produisent par leur action sur les nerfs du goût, et on trouve dans la même classe des corps dont les propriétés chimiques sont très différentes ; ainsi la saveur sucrée appartient au sucre, aux sels de plomb, au chloroforme. Certains groupes chimiques présentent cependant des qualités sapides identiques ; je me contenterai de rappeler la saveur amère des alcaloïdes, la saveur sucrée des alcools polyatomiques. Gley et Richet ont
(1) A considter : Cloquet : Osphrésiologie , 1821.
trouvé, dans leurs recherches sur les métaux alcalins, que l'action sapide des sels alcalins était proportionnelle au poids atomique des métaux et Haycraft a récemment cherché encore à rattachera la constitution chimique les qualités gustatives des corps. .
L'électricité agit sur les nerfs du goût. L'application d'un courant constant sur la langue détermine pendant le passage du courant mie sensation acide au pôle positif, alcaline ou plutôt acre au pôle négatif. Ces sensations, bien étudiées par Rosenthal et Vintschgau, ne paraissent pas devoir être rapportées à la décomposition électrolytique des liquides buccaux.
L'influence des excitants mécaniques sur l'organe du goût est beaucoup plus douteuse. Henie avait cru ressentir une saveur fraîche puis salée en dirigeant un fin courant d'air sur la langue et la pression de la langue avec le doigt déterminerait, d'après Valentin et Wagner, une sensation de saveur acide ou amère suivant le point comprimé; mais ces expériences sont très douteuses.
Classification des saveurs. — Les saveurs peuvent être divisées en quatre classes : salées, sucrées, acides, amères. Ce sont là les saveurs qu'on peut appeler fondamentales.
Pour classer les saveurs il faut avant tout les distinguer des sensations qui les accompagnent dans l'excercice du goût. Ces sensations qui viennent se mélanger aux saveurs pures sont : 1° des sensations olfactives ; ainsi le goût de la vanille, le fumet des viandes, le bouquet des vins, ne sont pas autre chose que des sensations olfactives. Les rapports du goût avec l'odorat se voient bien dans les cas de coryza et encore mieux dans les cas à-'anosmie ; on ne perçoit plus alors que les sensations sapides brutes (voir page 575); 2° des sensations tactiles, c'est dans cette catégorie que rentrent les saveurs dites acres, acerbes, astringentes, farineuses, gommeuses, piquantes, etc. Dans les saveurs acides et sucrées il paraît entrer aussi un élément tactile; 3° des sensations thermiques ; saveurs fraîches, chaudes, etc., comme celles delà moutarde et de la menthe poivrée; 4° des sensations musculaires; saveurs nauséeuses (concombre).
Siège du goût. — La sensibilité gustative a pour siège la base, la pointe et les bords de la langue et la partie moyenne de sa face dorsale; sa face inférieure en est tout cà fait dépourvue. Elle existerait aussi, d'après quelques observateurs, sur le voile du palais, la luette et les piliers antérieurs, mais le fait est plus que douteux. La base de la langue est la région la plus sensible et perçoit surtout les saveurs amères, la pointe les saveurs sucrées et acides.
La sensibilité gustative de la langue est due aux papilles caliciformes et aux papilles fungiformes; si on touche la langue avec une substance sapide entre deux papilles, en prenant l)ien soin que la substance n'arrive pas aux papilles elles-mêmes, il n'y a aucune sensation. Plus il y a de papilles en contact avec le corps sapide, plus la sensation acquiert de netteté et de précision. Les papilles filiformes ne jouent aucun rôle dans la gustation.
Nous ignorons à quel état et dans quelles conditions doivent se trouver les substances sapides pour pouvoir exciter les nerfs du goût. Il est probable que ces Beaunis. — Physiologie, 3e édition. . II. — 37
substances sont dissoutes dans le liquide buccal et pénètrent ensuite par imbibition dans les papilles pour atteindre les extrémités nerveuses. Cette sensation ne se produit pas immédiatement après l'application du corps sapide sur la langue; il faut un certain temps, variable suivant la substance, pour que celle-ci arrive jusqu'aux nerfs, et ce temps dépend probablement du plus ou moins de rapidité de la dissolution de la substance et de Timbibition des papilles; aussi les mouvements de la lanf,'ue, la pression contre la voûte palatine abrégent-ils ce stade préparatoire en même temps qu'ils augmentent la sensibilité gustative en multipliant le nombre des papilles impressionnées. Les saveurs salées se perçoivent presque de suite après l'application du corps sapide ; les saveurs amères sont plus lentes à se déclarer.
Les substances injectées dans le sang peuvent agir aussi sur les nerfs gustatifs. Si on injecte dans les veines d'un chien de la coloquinte, il fait les mêmes mouvements de mâchonnement et de dégoût que quand on applique directement la coloquinte sur la langue ; on a la sensation d'une saveur amère dans l'ictère.
La finesse de la sensibilité gustative n'est pas la même pour les différentes saveurs, mais les chiffres donnés par les physiologistes varient beaucoup suivant la sensibilité individuelle. Ce sont les substances amères qui supportent la plus grande dilution; une dilution de sulfate de quinine au 100,000"^ donnerait encore, d'après Camerer, 32 fois sur 100 une sensation d'amertume. Les substances salées, et sucrées sont très inférieures sous ce rapport; leur saveur disparaît pour des dilutions beaucoup plus concentrées. Gley et Ch. Richet ont étudié à ce point de vue les divers alcaloïdes et trouvé pour la quantité minima nécessaire pour déterminer la sensation d'amertume des chiffres allant de O?"^, 000003 (strychnine monochlorée), à O^"", 00075 (morphine). La température la plus favorable à l'exercice de la sensibilité gustative se trouve entre 10° et 35°. L'habitude et l'exercice ont une très grande influence sur la sensibilité gustative.
Les nerfs du goût sont le glosso-pharyngien et le lingual ; le glosso-pharyngien innerve la base de la langue et nous donne surtout la sensation d'amer; le lingual innerve la partie antérieure de la langue et est principalement aiïecté par les corps sucrés; après sa section, l'opéré perd la faculté de percevoir les saveurs sucrées (Michel). (Pour les origines des fibres gustatives du lingual, voir : Nerfs crâniens.)
Les centres nerveux du goût paraissent résider dans le bulbe et dans la protubérance : c'est là, du moins, que se trouvent les centres qui président aux mouvements réflexes de la langue, des lèvres et des joues et à la sécrétion salivaire; après la section de la moelle allongée au-dessus de la protubérance, ces mouvements se produisent encore par l'excitation du nerf lingual. Les centres de perception se trouvent dans les parties supérieures de l'encéphale.
Bililio«^r:ipliie. — K. B. Leiimann : Ehi Beilrag zur Lehre vom Geschmackssinn (A. de Pfl., XXXIII, 1883), — 0. Drasch : liistol. und physiol. St. iib. das Geschmacksorgan (Wieu. Acad., LXXXVIII, 1883). — C Rittmeyer : Geschmackprûfunrien, Diss. Gôtting, 1885. — E. Gley et Ch. Richet : Action chimique et sensibil. gustative (Soc. de hiol., 1885). — Gley : Art. Gustation du Dict. encycl. — F. -P. Venables : Seiisitivness of taste (The chem. News, 1887). — H. IIowell et H. Kastle : }sote on the spécifie energy of the nerves of taste (Biol. Lab. J. Hopkins Univ., IV). — .1. Corin : Action des acides sur le goût (Ac. des se. de Belg., XIV). — Haycraft : The nature of the objective causes of the sensations (Brain, 1887) (1).
(1) A consulter : V. Yintschgau : Physiol. des Geschmackssinns (Hermann's Haudb. d. Physiol., 1880).
PHYSIOLOGIE ÛE L'INNERVATION.
TOUCHER
Le sens du toucher, qui a pour organes la peau et certaines muqueuses, comprend deux ordres de sensations distinctes : Jes sensations tactiles et les sensations de température.
Article i". — Sensations tactiles.
Excitants «le.s .sensations tactiles.
Procédés. — Sensations de contact et de pression. — On détermine ii i'aide de poids appliqués sur la peau la pression minimum nécessaire pour déterminer une sensation de contact ou de pression (Aubert et Kammler). Au lieu de poids placés directement
Fig. 52i). — Aiguille sesthésiomcLrique de l'auteur.
sur la peau; on peut employer une balance dont un plateau est muni a sa face inféricu d'une pointe qui appuie sur la peau (Dohrn), ou la pression d'une onde liquide (tube ( caoutchouc rempli d'eau qu'on soumet a des pressions rhythmiques, Goltz). Ce derni
procédé a été perfectionné récemment par Bastelberger, qu-i le considère comme le plus précis. — Aiffuille lestliésioinétrique de Vauleur. — Pour étudier les sensations de pression (et de douleur) à tous leurs degrés, je fais usage d'un appareil, aiguille sesihésioméhnque, qui permet de graduer, dans les limites les plus étendues, la pression sur une région déterminée de la peau. L'appareil, dont la figure 529 rend toute description détaillée superflue, se compose essentiellement d'une aiguille munie d'un plateau qu'on peut charger de poids et qui peut s'abaisser ou s'élever à volonté eu glissant, sans frottement, dans un tube vertical. L'aiguille et son plateau peuvent, suivant le but qu'on se propose, être construits en bois, en liège, en métal, etc., et, par conséquent, il est facile de leur donner le poids voulu pour les expériences, suivant les régions sur lesquelles on opère (I). Eulenburg a construit sur le modèle des bascule-s ordinaires un instrument qu'il appelle le barœsthésiomètre. On peut utiliser aussi l'appareil de Bitot, mentionné p. .^72.
Sensations tactiles successives. — On emploie pour leur étude des appareils donnant un certain nombre de chocs successifs dont on peut graduer le nombre à volonté. Le plus employé est une roue dentée mise en mouvement par un moteur qui lui imprime des vitesses variables. Hériug a imaginé un œsthésiomètve pour apprécier la sensibilité de la peau à l'état plus ou moins rugueux des corps.
Sensations tactiles simultanées. — Pour explorer la sensibilité de la peau à deux ini-
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Fig. 530. — Msthésiomètre.
pressions simultanées, on se sert soit d'un œsthésiomètre, comme celui de la figure 530, soit-d'un compas {compas de Weher) dont les deux branches sont plus ou moins écartées. Si on applique les deux pointes sur la peau, on a la sensation de deux pointes; mais si on les rapproche successivement, il vient un moment où, malgré l'écartement des deux pointes, on n'eu sent plus qu'une ; il y a donc une distance minimum des deux pointes ou un minimum d'écart en deçà duquel les deux pointes ne donnent qu'une seule sensation. Il existe un grand nombre de modèles d'œsthésiomètres imaginés par les physiologistes qui se sont occupés de cette question.
Les sensations tactiles sont déterminées par des actions mécaniques, contact, pression, traction, et par l'excitation qui en résulte dans les nerfs sensitifsde la peau et des muqueuses.
Le mode d'application de l'excitation mécanique sur la surface sensible diffère suivant que le corps est solide, liquide ou gazeux.
i° Solides. — Les corps solides, dont raction peut toujours se mesurer par des poids, agissent sur la peau (ou les muqueuses) de deux façons : par pression ou par traction.
La pression peut varier depuis zéro jusqu'à un maximum qui n'a pour limite que la désorganisation même des tissus. De zéro à une certaine pression minimum, qui dépend de la sensibilité de la région, la sensation est nulle, et à cette pression minimum correspond la sensation de contact simple; bientôt et très rapidement,
(1) L'aiguille peut servir aussi a apprécier le degré de cohésion des tissus et des organes.
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la sensation change de caractère et on a la sensation de pression; puis, la pression augmentant toujours, la sensation de pression fait place à une sensation nouvelle, celle de douleur, qui elle-même disparaît quand la pression, arrivéeà son maximum, désorganise les extrémités nerveuses. Il y a donc une sorte d'échelle graduée des impressions tactiles correspondant aux ditférences d'intensité de l'excitation mécanique.
La pression peut varier non seulement en intensité, mais en étendue; et quelque circonscrite qu'elle soit, elle couvre toujours une surface correspondante à plus d'une périphérie nerveuse. Cette pression peut être uniforme, c'est-à-dire répartie également sur les différents points de la surface touchée, ou irrégulière; dans ce dernier cas, qui est le plus ordinaire, les sensations tactiles sont plus précises et plus nettes. Un corps rugueux, qui ne louche la peau que par quelques points en laissant des intervalles non impressionnés, donne une sensation plus accusée qu'un corps lisse qui touche la peau par un grand nombre de points. Si l'on imprime le doigt dans un morceau de paraffine encore molle et qu'on la laisse se solidifier sur le doigt, les sensations tactiles disparaissent, sauf à l'endroit où la paraffine cesse d'enlourer le doigt : dans ce cas, en efl:et, la paraffine se moule sur les divers accidents de surface de la peau et presse également sur tous les points ; Vinégalilé de pression paraît être une des conditions de la sensation tactile ; de là l'utilité pour la finesse de la sensation des crêtes papillaires qu'on trouve sur les parties de la peau les plus aptes au toucher, comme la face palmaire des doigts et de la main.
Quand les pressions sont très légères (frôlemenl) et se succèdent rapidement, périodiquement ou non, en excitant une grande quantité de fibres nerveuses, les sensations tactiles prennent un caractère particulier : c'est le chatouillement.
La traction (sur les cheveux, les poils) détermine beaucoup plus rapidement la sensation de douleur, et l'échelle sensitive est bien moins étendue que pour les sensations de pression.
2° Liquides. — Les liquides (supposés à la température de la peau) pressent uniformément sur toutes les parties de la surface cutanée, à l'exception des points de la peau qui se trouvent en contact avec la surface du liquide; soit, en effet, un doigt plongé dans un liquide, dans du mercure par exemple ; la partie plongée dans le liquide subit une pression qui décroît uniformément de bas en haut; la partie du doigt située dans l'air est soumise aussi à une pression uniforme; c'est seulement au niveau de la surface du liquide qu'il y aura inégalité de pression dans le derme, suivant une ligne circulaire correspondante à la ligne d'affieurement du mercure; aussi la sensation tactile est-elle absente, sauf en cet endroit, où elle se révèle par l'impression d'un anneau fixe; l'expérience est plus frappante avec le mercure qu'avec l'eau à cause de la différence de pression qu'il y a entre l'air et le mercure; la sensation est encore plus vive quand on enfonce et qu'on retire alternativement le doif^t du liquide.
3° Gaz. — Un courant d'air qui vient frapper obliquement la peau détermine une sensation tactile; cette sensation est beaucoup moins marquée quand le courant d'air frappe perpendiculairement la surface cutanée.
Le mode de transmission des excitations mécaniques jusqu'aux nerfs sensitifs est encore très obscur. On trouve dans la peau et les muqueuses trois espèces de terminaisons nerveuses auxquelles peuvent se rattacher les sensations tactiles : 1° les corpuscules du tact; 2° un plexus nerveux de fibres sans moelle dont les extrémités plongent jusque dans la couche de Malpighi, et 3° les corpuscules de
Pacini. Les deux premiers sont situés sous l'épiderme, les derniers dans le tissu cellulaire sous-cutané.
La première couche rencontrée par l'excitation mécanique est la couche cornée de l'épiderme ; cette couche cornée, très variable d'épaisseur, transmet aux périphéries nerveuses l'ébranlement mécanique et paraît en même temps en atténuer l'intensité. Quand cette couche cornée disparaît (vésicatoires), la sensation tactile est remplacée par la douleur, et la sensation perd en même temps de sa précision. Au-dessous de cette couche cornée, l'ébranlement mécanique rencontre la couche de Malpi^'hi, moins dure, moins dense, imprégnée de liquides et comparable peutêtre à une mince lame liquide interposée enti'e la couche cornée et les extrémités nerveuses. Comment, avec quelles modifications l'ébranlement mécanique se transmet-il dans cette lame pour arriver aux nerfs? C'est ce qu'il est impossible de préciser.
En tout cas, si une pression très faible suffit pour que les corpuscules du tact et le plexus nerveux soient excités (ainsi dans le chatouillement), il n'en est plus de même pour les corpuscules de Pacini, situés plus profondément; il faut pour cela une pression plus marquée qui puisse se faire sentir à travers l'épaisseur de la peau.
Le mode même d'excitation des terminaisons nerveuses est aussi peu connu. Les actions mécaniques déterminenl-elles simplement une pression, pression qui se transmet aux corpuscules du tact ou de Pacini, ou bien produisent-elles des oscillations qui agiraient sur les extrémités nerveuses comme les vibrations de l'air sur les nerfs auditifs, ou bien les deux modes peuvent-ils se présenter suivant les cas? Krause a cherché à trouver dans la structure des corpuscules des conditions anatomiques qui augmenteraient la pression dans les parties centrales; Meissner, de son côté, voit dans l'arrangement des fibres nerveuses dans les corpuscules du tact une disposition qui favoriserai! l'action des oscillations, et a cherché ainsi à expliquer mécaniquement certains phénomènes de la sensation tactile; mais ces hypothèses, n'étant susceptibles jusqu'ici d'aucune vérification, doivent être laissées de côté jusqu'à nouvel ordre.
Contrairement à ce qui avait été trouvé par Munk, Leyden, Drosdoff, etc., Tschiriew et de Watteville, en se servant de méthodes-plus précises, ont constaté que l'excitabilité électrique des nerfs cutanés était la même sur tous les points du corps.
§ 2. — ^tensationg tactiles.
I. — SENSATIONS DE PRESSION
Les sensations de contact et de pression ne diffèrent pas de nature et ce sont, en réalité, deux degrés de la même sensation. Elles paraissent cependant avoir leur point de départ dans des éléments anatomiques différents, La sensation de contact est abolie dans les cicatrices après la destruction de la couche papillaire du derme et semble résider dans les corpuscules du tact; la sensation de pression persiste au contraire et dépendrait des corpuscules de Pacini situés dans le tissu cellulaire sous-cutané.
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Sensation de contact. — La sensation de contact peut varier d'intensité, de nature et d'étendue.
Les variations d'intensité sont très limitées et la sensation de contact se transforme presque immédiatement en sensation de pression dès que 1 intensité de la cause mécanique augmente un peu; c'est surtout sensible pour' les corps solides, et, pour ces derniers, on pourrait dire que la sensation de contact est une et invariable comme degré; en deçà, c'est l'absence de sensation; au delà, c'est la sensation de pression.
La sensation de contact diffère de nature suivant les corps; la sensation est différente suivant que le doigt touche (en les supposant à la température du doigt) un métal, du bois, un corps gras, un liquide, ou reçoit un jet de gaz ; il y a là quelque chose de comparable au timbre des sons. C'est surtout pour certaines muqueuses que cette différence de nature se fait sentir; telle est l'astringence déterminée par une solution de tannin. Quand deux régions de la peau se touchent, la plus sensible sent l'autre; ainsi, si on applique le doigt sur le front, le doigt sent le front; si au contraire le doigt frotte rapidement le front, c'est le front qui sent le doigt.
Vétendue de la région impressionnée augmente l'intensité de la sensation. Il est diflicile de préciser le minimum de pression nécessaire pour déterminer une sensation de contact, ce minimum variant suivant les régions. Le tableau suivant, emprunté à Aubert et Kammler, donne ce minimum pour quelques régions; les poids sont exprimés en milligrammes et pressaient tous sur neuf millimètres carrés de surface cutanée :
Front, tempes, nez, joues 2 milligr.
Paume de la niain 3 —
Paupièi'e, lèvres, ventre, paume de la main 5 —
Face palmaire de l'index 13 —
En général, la finesse de la sensation de contact diminue régulièrement des doigts au coude; elle est plus marquée à la face palmaire qu'à la face dorsale, au cùlé radial qu'au côté cubital, à gauche qu'à droite.
Sensations de pression. — La sensation de pression succède toujours à une sensation de contact, mais elle présente toujours une échelle d'intensité bien plus étendue que cette dernière, et il y a une foule de degrés intermédiaires jusqu'au moment où elle se transforme en douleur.
Par contre, la nature de la sensation de pression ofîre bien moins de variété et les caractères de poli, de rugueux, de gras, etc., disparaissent pour le toucher dans une sensation une et identique pour tous les corps, bois, métal, etc., pourvu que la pression qu'ils déterminent soit suffisante. L'étendue de la région pressée diminue l'intensité de la sensation et en émousse la netteté.
Le minimum de pression nécessaire pour déterminer la sensation de pression varie suivant les régions; il en est de même du maximum de pression au delà duquel la sensation fait place à la douleur.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
II. — SEiNSATIONS DE TRACTION
Les sensations de traction passent par des phases analogues à celles que parcourent les sensations de pression : contact, traction, douleur. La sen- 'sation de contact n'a qu'une très faible durée et se transforme très vite en sensation de traction qui, elle-même, devient très rapidement douloureuse.
En suspendant des poids aux cheveux ou aux poils, il est facile de mesurer, dans les diverses régions, les minima nécessaires pour déterminer ces diverses sensations de simple contact, de traction et de douleur, et on voit de suite que ces minima descendent bien au-dessous de ceux qui sont nécessaires quand les poids agissent par pression.
III. — SENSATIONS TACTILES DES MUQUEUSES
Les sensations tactiles des muqueuses sont de même nature que celles de la peau; mais, tandis que la peau présente la sensibilité tactile sur toute son étendue, il n'en est plus de même des muqueuses. Beaucoup d'entre elles, comme la trachée, la vessie, etc., en sont dépourvues; d'autres, au contraire, sont douées d'une sensibilité exquise, supérieure même à celle de la peau ; telle est celle de la pointe de la langue. La sensibilité tactile de beaucoup de muqueuses a quelque chose de spécial qui les différencie des sensations cutanées; ainsi dans la cornée, la conjonctive, les muqueuses du gland, du clitoris, etc.
I. — SENSATIONS TACTILES SIMULTANÉES
Les sensations simultanées peuvent être doubles ou multiples.
Les sensations doubles, que ce soient des sensations de contact, de pression ou de traction, ne se produisent que quand les deux excitations de la surface cutanée se font à une certaine distance l'une de l'autre. Si elles sont trop rapprochées; la sensation reste simple quoique l'excitation se fasse en deux endroits.
Le minimum d'écart en deçà duquel la difîérenles régions de la peau quand on indiqué page 380. Le tableau suivant de H les différentes régions :
Millim.
Pointe de la langue 1,1
Face palmaire de la troisième phalange des doigts 2,2
Bord rouge des lèvres 4,5
Kace palmaire de la deuxième phalange 4,5
Face dorsale de la troisième phalange G,"
sensation est simple varie suivant les explore leur sensibilité par le procédé Weber donne ce minimum d'écart pour
Millim.
Bout du nez 6,7
Face palmaire de la tête des métacarpiens 6,7
Ligne médiane du dos et des bords de la langue à 2 millimètres de la
pointe 9;0
Bord cutané des lèvres 9,0
Métacarpe du pouce 9,0
Face plantaire de la deuxième pha-
lauge du gros orteil
Dos de la deuxième phalange des
doigts
Joue
Paupières
Voûte palatine
Partie postérieure de l'os malairc
Ce minimum tV écart peut servir, jusqu'à un certain point, de critérium pour apprécier la sensibilité cutanée d'une région ou d'un individu. On voit, par ce tableau, que la sensibilité tactile augmente de la racine du membre à sa périphérie. Vierordt a montré que cette sensibilité dépend de la grandeur des mouvements ; elle est, pour chaque segment d'un membre, proportionnelle à la distance des points de la peau à l'axe de rotation du membre. Cette sensibilité croît très vite aux doigts, moins vite à la main, plus lentement encore à l'avant-bras et au bras.
Le minimum d'écart est plus faible dans le sens horizontal que dans le sens transversal; il diminue par l'altenlion et l'exercice (aveugles), ou si l'on apphque sur la peau un Uquide indifférent comme l'eau ou l'huile; il est plus petit chez les enfants; il augmente, au contraire, quand la peau s'étend, comme dans la grossesse.
Cette sensibilité des diverses régions explique plusieurs phénomènes qui paraissent singuliers au premier abord. Si on promène le compas, avec le même écart, de l'avant-bras à la pulpe du doigt, ou de l'oreille aux lèvres, la sensation, d'abord simple, se dédouble et les deux pointes paraissent s'écarter de plus en plus; c'est le contraire qui se produit si on promène le compas en sens inverse. Un dé, un anneau, appliqués sur la pulpe du doigt, paraissent plus grands que sur la paume de la main.
L'électrisation de la peau dans l'intervalle des deux pointes de compas, l'action de promener un pinceau d'une poinle à l'autre, font disparaître la sensation double. La sensibilité cutanée diminue par la fatigue musculaire, le froid, la compression des nerfs; elle augmente par la sinapisalion de la peau, l'inhalation de nitrile d'amyle, etc. (Schmey).
Si, au lieu de prendre un compas ordinaire, on prend un compas à 3, 4, 5
branches (1), on peut encore percevoir 3, 4, 5 sensations distinctes; mais, à mesure que le nombre des contacts se multiplie, la sensation perd de sa netteté, et au delà de 4 ou 0 pointes on n'a plus qu'une sensation confuse et il est impossible de préciser le chiffre des pointes en contact.
II. — SENSATIONS TACTILES SUCCESSIVES
Les sensations tactiles successives doivent, pour être perçues isolement, être séparées par des intervalles de temps convenables ; si elles se succè-
(1) Des aiguilles implantées en nombre plus ou moins grand dans un morceau de bouchon peuveut parfaitement remplacer le compas à plusieurs branches.
Millim.
ll,'> 11,2 11,2
lô,7
Miliim.
Partie inférieure de l'occipital
Dos de la main
Cou, sous le menton 33,7
Vertex '
(îonou ^^''^
Sacrum '^^'^
Fesses
Avant-bras '^^'^
Jambe • •
Dos du pied
Sternum '^^i'^
Nuque «>^>1
Dos 5^>1
Cuisse et bras 67,6
dent trop rapidement, elles donnent lieu à une sensation continue. Si on approche la main d'une roue dentée tournant avec une certaine rapidité, quand la main reçoit G40 chocs par seconde, les impressions se fusionnent et les dents de la roue ne sont plus distinctes. Pour les autres régions de la peau la fusion se fait pour un nombre beaucoup plus faible (52 à G4 chocs pas seconde; Bloch).
Dans cerlaincs conditions, ces sensations tactiles successives donnent lieu à une sensation composée, d'une nature spéciale, aussi difficile à analyser qu'à décrire. Le prurit, la démangeaison sont des sensations tactiles du même ordre, mais qui se présentent plutôt sous forme de sensations internes.
Caractères des sensations tactiles
La durée des sensations tactiles ne correspond pas exactement à la durée de l'application de l'excitant, elle la dépasse ; il semble que l'action mécanique du corps en contact détermine une vibration qui survit un peu à Texcitalion, comme l'ondulation d'une nappe d'eau survit à la chute de la pierre qui l'a déterminée. C'est pour cela qu'une succession trop rapide d'excitations ou de contacts, comme dans l'expérience de la roue dentée citée ci-dessus, détermine une sensation continue au Ueu d'une sensation intermittente ; dans ce cas, la sensation consécutive à chaque choc d'une dent de la roue dure 1/640^ de seconde.
Un caractère important des sensations tactiles, c'est Y extériorité . La sensation tactile est rapportée par nous à la limite de la surface cutanée. Dans certains cas même, elle est rapportée à l'extérieur; ainsi, lorsque nous touchons le sol avec le bout d'une canne, nous sentons le sol; si le bâton est mobile dans la main, nous avons en même temps deux sensations : celle du bâton à la surface de la peau, celle du sol à l'extérieur. C'est de la même façon que, dans la mastication, nous sentons parfaitement les parcelles alimentaires qui se trouvent entre les dents.
Cette tendance à rapporter les sensations tactiles à la surface du corps explique comment cette projection se produit, même quand les nerfs cutanés sont excités dans leur trajet et non à leurs extrémités, comme dans l'état normal. Elle explique aussi comment les sensations qu'éprouvent les amputés par suite de l'excitation des nerfs sensitifs sont rapportées à la périphérie nerveuse absente, et comment ils croient sentir les doigts et les extrémités des membres qui leur ont été enlevés. De même après la rhinoplastie par transplantation d'un lambeau de la peau du front, l'opéré rapporte au front, c'est-à-dire à la place qu'il occupait primitivement, toutes les sensations qui se produisent dans le nez nouveau.
Un autre caractère essentiel des sensations tactiles, c'est leur localisation. Nous connaissons plus ou moins exactement le point touché ou pressé, et nous le rapportons avec plus ou moins de précision à une région déterminée du corps. Il semble que nous sentions la surface de notre corps comme une sorte de champ tactile dans lequel nous nous orientons, comme l'œil s'oriente dans le champ visuel, et cette locaUsation, qui nous permet
Fig. 531. — Expérience d'Aristote.
de juger de la position des corps par rapport à nous, de leur grandeur, de leur forme, est la résultante d'une série d'actes physiologistes et intellectuels compliqués sur lesquels on reviendra plus loin.
Celte localisation explique certaines illusions tactiles dont la plus connue est l'expérience d'Aristote (lig. 531). Si on croise l'index et le médius et qu'on roule entre les Jeux une pelile boule, on a la sensation de deux boules; c'est qu'en effet, dans la position normale des doigts, l'expérience nous a appris à fusionner, dans la notion d'un seul objet, les sensations localisées dans les parties oorrespondaïUes de deux doigta voisins, et à dédoubler, au contraire, à rapporter à deux objets distincts les sensations localisées dans des parties non correspondantes ; et celte tendance au dédoublement est si forte, que ce dédoublement se produit malgré la conviction que nous avons de tenir entre les mains un seul objet.
Pour apprécier la finesse de localisation de la peau, on emploie le procédé suivant : Le sujet en expérience
a les yeux fermés; la peau est toucbée avec une pointe noircie qui laisse une marque sur la peau, et le sujet indique avec une pointe l'endroit louché; la distance entre les deux points indique l'écart de la sensibilité. Celte localisation s'apprécie aussi en traçant ou en plaçant sur la peau des figures diverses (lettres, figures géométriques) que le sujet doit reconnaître.
Influences qui font varier la sensibilité tactile. — Les causes qui influencent cette sensibilité sont de deux ordres : les unes dépendent de la peau ellemême, les autres de l'état des corps avec lesquels elle est eu contact. L'épaisseur et la dureté de l'épiderme diminuent cette sensibilité, mais sa présence est indispensable. L'hyperhémie et l'anémie de la peau, son refroidissement {ancsihésie localisée), produisent le même résultat. La présence du duvet et des poils accroît la sensibilité à la pression ; il faut un poids plus lourd pour produire la sensation du contact sur les parties rasées que sur les parlies garnies de poils. Les bains d'eau chargée d'acide carbonique augmentent la sensibilité; de très faibles courants d'induction la diminuent.
La température du corps en contact exerce aussi son influence; un poids donné paraît plus lourd qu'un poids égal plus chaud; les deux pointes du compas sont mieux perçues quand leur température est inégale, et on les dislingue encore quand leur distance est plus petite que le minimum d'écart.
Vexercice modifie considérablement la sensibilité tactile, et cette modification s'etîectue même très rapidement; en quelques heures, la sensibilité de la face palmaire peut être quadruplée ; les progrès sont d'abord très rapides, puis plus lents ; il est vrai que la sensibilité ainsi acquise se perd très vite et revient en quelques heures au degré normal; cependant, par un exercice régulier et réitéré, les progrès deviennent permanents. On sait à quelle finesse de toucher arrivent les aveugles. Un fait singulier, c'est que l'exercice d'une partie modifie en même temps et augmente la sensibihté de la partie symétrique non exercée, fait qui
prouve que les modificalions anatoniiques amenées par l'exercice ont lieu, non dans les organes périphériques, mais dans les centres nerveux eux-mêmes.
L'exercice augmente aussi bien la sensibilité à la pression que la sensibilité à la distance ou la faculté de localisation. Pour juger la sensibilité à la pression, on place deux poids inégaux, soit simultanément sur des points symétriques de la peau, soit successivement sur le même point, et le sujet apprécie, sans le secours de lœil, la différence des deux poids. D'après Weber, on peut distinguer des différences de 1/40", pourvu que les poids ne soient ni trop légers ni trop lourds. Les augmentations de poids sont plus facilement perçues que les diminulions.
La palpation rectifie et perfectionne les sensations tactiles, et comme la main en est l'agent principal, on a voulu localiser dans cet organe le sens du toucher, sens répandu sur toute la surface de la peau. La palpation est un phénomène complexe dans lequel interviennent non seulement les sensations tacliles, mais l'action musculaire, et auquel des actes cérébraux très compliqués donnent un caractère essentiellement intellectuel (1).
Vhabitudc émousse non la sensibilité, mais la sensation tactile : une impression prolongée finit par ne plus déterminer de sensation; nous ne sentons plus nos vêtements qui sont journellement en contact avec la peau; il suffit même d'un temps très court pour que la sensation disparaisse quand le contact se prolonge, surtout si le corps en contact éveille en nous une sensation déjà connue.
L'influence de la fatigue sur les sensations tactiles a été peu étudiée.
Les sensations tactiles sont souvent le point de départ de réflexes qui varient suivant les régions excitées et le mode d'excitation. Tout le monde connaît les réflexes (rires, convulsions) produits par le chatouillement; il en est de même pour les muqueuses; tels sont l'éiernuement par le contact de la piluitaire avec certains corps, la toux par la titillation du conduit auditif externe, etc.
Le rôle du toucher dans les phénomènes intellectuels sera étudié dans le chapitre de la psychologie physiologique.
Analyse théorique des sensations tactiles. — L'analyse des sensations tactiles est encore très incomplète et on en est réduit, sur ce sujet, à des hypothèses. 11 me paraît cependant utile de donner une idée de la façon dont ces phénomènes peuvent être interprétés.
On serait porté à admettre qu'à chaque sensation simple de contact ou de pression correspond l'excitation d'une seule fibre nerveuse primitive et que l'excitation simultanée de deux fibres nerveuses distinctes donnera une sensation double. En réalité, il n'en est pas tout à fait ainsi; quelque aigus que soient les corps en contact avec la peau, ils exciteront toujours plus d'une fibre nerveuse primitive sans donner pour cela une sensation double. C'est qu'ici intervient une opération intellectuelle déjà étudiée à propos des autres sensations, c'est la tendance qu'a l'esprit à fusionner en une seule sensation les impressions qui atteignent des fibres nerveuses voisines. Pour qu'il y ait deux sensations distinctes, il faut qu'il y ait une ou plusieurs fibres inexcitées (ou peut-être moins excitées?) entre les deux points touchés.
Pour faciliter l'interprétation des phénomènes tacliles, on peut comparer la peau à une sorte de damier dont chaque case [cercle de sensation de Weber) serait innervée par un filet nerveux distinct; dans les régions les plus sensibles, les cases seront plus petites, et le nombre des terminaisons nerveuses plus considérable.
(I) Blasohko a appelé l'attention sur le rôle de? poils dans la sensibilité tactile et divise l'organe du toucher en partie papillaire servant à la palpation et au toucher direct et partie ciliaire servant au toucher indirect.
Ainsi, la région cutanée A, par exemple (fig. 532), sera innervée par 9 nerfs et comprendra 9 cases, tandis que la région B, quoique de même étendue, comprendra 36 cases et recevra 36 fibres nerveuses.
Si, dans la figure A, on place les branches du compas sur a et c, dans la première case, il n'y aura qu'une sensation simple ; il en sera de même si on place la seconde branche du compas sur une des cases voisines; par contre, si on place une des pointes en c et l'autre en e, il y aura sensation double parce qu'entre les deux pointes il y a une case inexcitée. Si, au lieu de la région cutanée A, nous prenons la région cutanée B, où les cases sont moitié moins larges, la distance minimum des deux branches du compas devra être moitié moins grande qu'en A pour avoir une sensation double. Cette hypothèse explique assez bien, au premier abord, la différence de sensibilité des diverses régions de la peau, mais elle ne suffit pas pour tous les cas. En etïet, la môme distance de deux pointes du compas
Fig. 532. — Schéma de l'innervation tactile.
C e, qui, dans la position de la figure 532, A, donne une sensation double, donnerait une sensation simple si on les place sur deux cases voisines, ce qui n'est pas; en outre, elle ne peut expliquer le perfectionnement de cette sensibilité par l'exercice. On est alors forcé d'admettre que les circonscriptions nerveuses cutanées (cercles de sensation des auteurs) empiètent les unes sur les autres, autrement dit qu'un même point de la peau reçoit des filets nerveux provenant de plusieurs nerfs et que, par suite, un corps quelconque en contact avec la peau excite en môme temps plusieurs fibres nerveuses. On représente alors les départements nerveux par des cercles enchevêtrés les uns dans les autres.
La figure 533 représente ce mode d'innervation. Soit une coupe transversale schématique d'une région cutanée ; cette étendue cutanée recevra un certain nombre de fibres nerveuses, et chaque fibre nerveuse fournira plusieurs filets empiétant sur les filets des nerfs voisins. Soit maintenant un corps, une pointe de compas, par exemple, venant au contact de cette surface en a, il excitera dans celte étendue de peau toutes les (îbres nerveuses de 2 à 6, mais l'excitation n'aura pas sur toutes la même intensité, elle sera au maximum pour la fibre, 4, plus faible pour les fibres 3 et 5; au minimum pour les fibres 2 et 6 ; on pourra donc représenter l'intensité de l'excitation de la peau sur cette surface par une courbe A dont la hauteur correspondra à l'intensité de l'excitation. La sensation éveillée par ce corps sera simple, quoiqu'il y ait plusieurs fibres excitées, parce qu'il n'y aura pas de lacune dans l'excitation. Soit maintenant une autre pointe du compas
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en b, les fibres 0 à 13 seront excitées dans les mêmes conditions que tout à l'heure les fibres 2 à 6, et entre ces deux régions il y aura une région intermédiaire dans laquelle les fibres nerveuses 7 et 8 seront absolument inexcitées; on aura donc là les conditions nécessaires pour une sensalion double, c'est-à-dire une lacune dans l'excitation nerveuse. Si, au lieu de placer la deuxième pointe du compas en b, je la place en c, les fibres nerveuses 7, 8, 9, 10 et H sont excitées et il ne reste entre les deux pointes aucun élément nerveux absolument inexcité; mais l'excitationdes G et 7 est excessivement faible et il devient possible, par l'attention et l'exercice, de faire abstraction de cette excitation légère pour ne sentir que les deux maxinia correspondant aux autres fibres et rendre la sensation double ; l'exercice et l'attention pourront encore aller plus loin, et on conçoit que dans certaines condi-
Fig. 533. — Schéma de Vinnervation tactile.
lions (aveugles) deux excitations 5 et c puissent encore donner une sensation double; il suffit alors qu'il y ait simultanéité de deux sensations fortes, séparées par une sensation plus faible, sans avoir besoin de recourir à une lacune complète dans l'excitation sensitive.
Le nombre d'éléments inexcités ou moins excités nous permet de juger de la dislance qui sépare les deux corps en contact avec la peau; aussi comprend-on facilement que, sur les régions plus pauvres en nerfs, les deux pointes ne donneront qu'une sensation simple pour le même écart des deux branches.
Quel est maintenant l'élément de la sensation tactile, l'unité tactile, si on peut s'exprimer ainsi? C'est probablement une sensation simple, analogue aux sensations qui constituent le fourmillement, ou à celles qu'on éprouve par la compression légère d'un nerf, le nerf cubital, par exemple, mais atténuée par l'épiderme. Il y aurait donc là, comme élément spécial, une fulguration légère, une sorte d'étincelle sensitive correspondante à l'excitation d'une fibre nerveuse isolée. La sensation tactile que, jusqu'ici, nous avons considérée comme simple, ne serait donc, dans ce cas, qu'une sensation composée d'un certain nombre d'unités, de même qu'un son qui nous paraît simple est, en réalité, composé de plusieurs sons et de plusieurs excitations nerveuses. Quand, d'un autre côté, l'excitation devient trop
intense, les fulgurations partielles se fusionnent en une sensation que nous appelons douleur.
Blix et Goldscheider, dans leur recherches sur les nerfs de température (voir plus loin) ont reconnu qu'il existe dans la peau certains points spéciaux, points de pression, qui sont spécialement sensibles à la pression quand on les touche avec une pointe mousse, tandis que les points voisins ne déterminent pas celte sensation spéciale. Goldscheider la compare à la sensation d'un petit grain dans la peau {sensation de granulation).
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Article IT. — Sensations de température.
T. — CONDITIONS DE PRODUCTION DES SENSATIONS DE TEMPÉRATURE
Procédés. — Pour e.\plorer la sensibilité thermique de la peau et des muqueuses, on emploie soit des réservoirs métalliques coniques et creux qu'on remplit d'eau à différentes températures, soit des objets métalliques pleins chauffés ou refroidis. Vintschgau a décrit sous le nom de Ihermophore un petit appareil pour exblorer la sensibilité thermique {A. de Pfl., t. XLIII, p. 156). — Pour les sensations doubles, on peut employer V.esthésiomèlre de Liégeois. C'est un instrument construit sur le même principe que l'uîsthésiomètre de la ligure 530; seulement les pointes sont en rapport avec deux petits prismes creux qu'on remplit de liqtiide à une température donnée. — Eulenbiu'g a imaginé un instrument ou thermo.vsthésiomôtre, dans lequel deux Ihermomètres sont appliqués sur la peau, l'un de ces thermomètres étant échauffé par uu fil de platine mis en rapport avec une pile, jusqu'à ce que le sujet accuse une différence de température entre«lcs deux thermomètres.
Les sensations de température ou mieux de chaleur ou de froid reconnaissent pour cause une variation brusque de température de la peau; la température de la peau, résultante immédiate de la température du sang qu'elle reçoit, est un peu au-dessous de la température des parties profondes, et supérieure, en général, la température de l'air ambiant; aussi, sauf de rares exceptions, la peau subit: 1° une déperdition continuelle de calorique au profit de l'extérieur; 2° un apport continu du calorique au dé-
(1)^ consulter: Weber : Tastsinn (Waguer's Handworterb., 1849).
triment de l'intérieur. Cette perte et cet apport s'équilibrant, la température de la peau reste constante, et nous n'avons aucune bensation. Mais si l'équilibre se rompt brusquement, si la perte ou le gain sont trop intenses, celte variation impressionne les nerfs cutanés qui la transmettent aux centres nerveux, d'où sensation de température ; cette sensation se produit donc quand l'unité de surface de la peau reçoit ou perd, dans l'unité de temps, une quantité déterminée de calorique (non encore mesurée).
De ce qui précède, il résulte que la sensation de froid pourra reconnaître pour causes :
1° Un apport moindre de calorique de l'intérieur, exemple : diminution de l'afflux sanguin par rétrécissement des artères cutanées ;
2" Un abandon plus grand de calorique au milieu extérieur ; ainsi si l'on met en contact avec la peau un corps plus froid qu'elle, ou meilleur conducteur, ou plus froid que ceux qui la touchaient précédemment.
De même, la sensation de chaleur se produira :
1° Si la peau reçoit plus de calorique de l'intérieur (afflux sanguin) ;
2° Si elle en abandonne moins à l'extérieur ou si elle en reçoit de l'extérieur.
Tous les corps, quel que soit leur état, solide, liquide ou gazeux, sont susceptibles de déterminer des sensations de température ; deux choses seulement sont à considérer : la température du corps en contact et sa conductibilité. Si la température est trop basse ou trop élevée, la sensation de température disparaît pour faire place à la douleur. La conductibilité du corps joue aussi un rôle im.portant. A température égale, les corps meilleurs conducteurs, les métaux par exemple déterminent, avec plus d'intensité les sensations de chaleur et de froid; cette conductibilité peut même compenser des difPérences notables de température; si l'air étant à 17°, on plonge la main dans de l'eau à 18°, on a une sensation de froid, quoique le corps en contact avec la main soit plus chaud ; mais l'eau est un meilleur conducteur que l'air, et la main perd, dans le même temps, une plus grande quantité de calorique. C'est pour la même raison qu'un morceau de métal paraît plus froid (ou plus chaud) qu'un morceau de bois à la même température.
II. — CARACTÈRES DES SENSATIONS DE TEMPÉRATURE
Les sensations de température sont de deux espèces; sensation de froid, sensation de chaleur. Quoique leur cause soit essentiellement la même et qu'il n'y ait au fond que des différences de degré, l'esprit a la perception de deux sensations différentes ; quand ces deux sensations ont une très très grande intensité, elles se transforment bientôt en sensation de douleur qui, d'abord, a un caractère particulier pour la chaleur et pour le froid mais qui, au maximum d'intensité, prend pour les deux le caractère d'une brûlure.
Les sensations thermiques simultanées ou successives sont d'autant mieux perçues qu'il y a plus de différence de tem))érature entre les deux corps en contact avec la peau.
Certaines températures s'apprécient plus facilement que d'autres; ainsi,
pour l'eau, on apprécie le mieux les différences de température de 27° à 33" ; puis entre 33° et 37», puis entre 14° et 27°. Cette appréciation se fait en plongeant successivement le même doigt dans les deux liquides, ou successivement deux doigts symétriques ; on peut distinguer ainsi des différences de 1/6^ de degré (Réaumur).
La durée des sensations de température dépasse la durée de l'applicacation de l'excitant; on a ainsi des sensations consécutives de froid et de chaud ; cette durée est même assez longue. Ainsi, si on met en contact, pendant quelque temps, le front avec un corps froid, un morceau de métal, par exemple, on a une sensation consécutive de froid assez prolongée, et cette sensation présente ce caractère particulier de n'être pas uniformément décroissante, mais de présenter des espèces de redoublements d'intensité (-4 à 5).
L'intensité de la sensation dépend d'abord de la température même du corps en contact et de sa conductibilité, autrement dit de la rapidité du changement de température de la peau ; en second lieu, de l'étendue de la surface impressionnée; de l'eau paraît plus chaude (ou plus froide) quand on y plonge la main entière que quand on y plonge le doigt seulement.
La localisation des sensations thermiques se fait toujours à la surface touchée: mais celte localisation est moins nette et plus diffuse que celle des sensations tactiles.
Certaines muqueuses sont douées de la sensibilité à la température; telles sont les muqueuses buccale, pharyngienne (le voile du palais fait percevoir des différences de deux degrés), la partie inférieure du rectum, etc.; d'autres, comme les muqueuses stomacale, intestinale, utérine, etc., en sont tout à fait dépourvues. La sensibilité des muqueuses pour la température est, en général, moins développée que celle de la peau. Si, par exemple, pendant qu'on boit un liquide chaud, comme du café, on trempe la lèvre supérieure dans la tasse de façon que la partie cutanée de la lèvre soit en contact avec le liquide, on a immédiatement une sensation de brûlure.
L'influence de l'exercice, de l'habitude, de la fatigue, a été peu étudiée.
Les sensations de température peuvent être le point de départ de réflexes, différents pour les sensations de froid et de chaud : pour le froid, les réflexes portent surtout sur le système musculaire lisse (chair de poule) ou strié (frissons, claquements des dents); il faut distinguer dans ces cas l'effet réflexe de l'influence locale directe.
Les sensations thermiques, comme les sensations de contact, ont leur siège dans les parties superficielles de la peau; ainsi elles disparaissent, comme ces dernières, dans les cicatrices superficielles du derme. Gomme le contact a pour organes les corpuscules de Meissner, il est probable que les sensations de température ont pour siège le réseau nerveux de la couche de Malpighi, et cette hypothèse s'accorde avec la diffusion plus grande et la localisation moins bien définie des sensations de température.
Les sensations thermiques et les sensations tactiles ont, du reste, beaucoup de points de ressemblance; si on recouvre la peau de collodion en laissant un trou central où la peau est à nu et qu'on fasse agir sur la peau tantôt le contact (pinceau, bâton, ouate), tantôt la chaleur (métal incandescent, lentille), la cause de la sensation est parfaitement reconnue à la paume de la main (le sujet en expérience Beau.ms. - Physiologie, Se édition. H. — 33
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a nalurellemenl les yeux fermés) ; mais sur le dos de la main, 6 fois sur lOo expél iences, la chaleur est prise pour le contact, et, sur le dos, le nombre des erreurs atteint 12 sur 30 expériences (Wunderli et Fick). Cependant, d'un autre côté, les deux sensibilités, thermique et tactile, peuvent être abolies indépendamment l'une do l'autre.
Théories nouvelles sur la sensibilité thermique. — Les recherches récentes de Blix, Goldscheider, Herzen, ont fait envisager la sensibilité thermique sous un point de vue tout à fait nouveau. Celte sensibilité thermique n'est pas répartie uniformément, comme on le croyait, sur toute la surface cutanée. Elle est localisée en des points déterminés, très circonscrits, points de température, qui sont euxmêmes de deux ordres et auxquels on peut donner le nom de points de chaud et points de froid. Si l'on explore avec des pointes mousses chaudes ou froides la surface cutanée, on voit que certains points ne donnent qu'une sensation de chaleur, d'autres qu'une sensation de froid, et si on marque ces points d'une couleur dilférente, on peut dresser facilement la topographie de ces deux ordres de points. On voit alors (ju'ils sont disposés en lignes sinueuses ou rayonnées, et entremêlés les uns dans les autres; mais jamais les deux sensations de chaleur et de froid ne sont produites par l'excitation du même point. Les excitations mécaniques ou électriques des points de température déterminent la sensation spécifique afférente au point excité.
Les points de température sont insensibles à la pression et à la douleur même quand l'excitation est déterminée par une chaleur intense (brûlure).
En général les points de froid dominent et il y a même des régions dans lesquelles les points de chaud manquent tout à fait. Goldscheider a dressé la topographie des points de température pour les principales régions du corps et le degré de leur sensibilité. En général la ligne médiane est très peu sensible, sauf pour le froid. Les parties les plus sensibles sont les paupières, la région mamillaire, le ventre, le l)ras, l'avant-bras, la cuisse; certaines régions comme le genou, la région olécranienne, sont presque insensibles. Il n'y a pas toujours parallélisme entre la sensibilité à la chaleur et la sensibilité au froid, celle-ci est en général plus développée. Avec l'œsthésiomètre double les différences sont encore plus marquées, surtout à la jambe et au pied; mais V écart minimum est toujours plus considérable pour les points de chaud que pour les points de froid. En général la sensibilité thermique augmente de la périphérie vers le tronc ; c'est donc l'inverse de la sensibilité tactile.
Dans les membres engourdis par la compression du nerf, la sensibilité au froid disparait quand la sensibilité à la chaleur persiste encore (Herzen).
On a vu plus haut (p. o91) qu'il y a dans la surface cutanée des points qui ne sont sensibles qu'à la pression, points de pression. On est donc porté à admettre, et c'est l'opinion de Goldscheider, qu'il y a des nerfs spéciaux pour le chaud, pour le froid et pour la pression. 11 a vu en effet qu'on pouvait, en éleclrisant ou en comprimant un tronc nerveux (radial), avoir des sensations de chaleur ou de froid projetées à la périphérie cutanée.
Ilibliog^raphie. — M. Bi.ix : Exp. bidrng, etc. (Upsal. Lakarcfor. forhaudl., 1883). — P. LOiMBARiJ et L. Walton : Beitr. zur Théorie dcr Wùrmecmpfi?idiing (Centralbl. f. uicd. Wiss., 1883). — M. V. Vintsciigau : Vortr. iib. den Temperalursinn (Naturwiss. nied. Ver. in Innsbruck, 1883). — y\. Blix: Exp. Beitr. zur Liisung der Frage uOer die speci^ fische Energie der Hautnerven (Zeitsch. f. Biol., XX, 1884). — J. Kesseler : Unt. uh. dcn Temperatiirsinn, Diss. Bonn, I88i). — S. Poluzer : On the température sensé (Jouru. of physiol., V, 1884). — A. Eulexburg : Ein neues Verfahren zur Temperatursinnmessung (Centralbl. f. med. AViss., 1884). — Id. : Zur Temperatursinnmessung (Monatsb. f. pr. Dcrmatul., 1885). — M. Blix : Exp. Beitr. zur Losung der Frage iib. die specifische Enrr-
qie der Haiitnerven (Zeitsch. f. BioL, XXI, 1885). — A. Hekzen : Ueber die Spallung des 'Tempsralursinus in zwei qesondprie Sinne (A. de Pli., XXXVIII). — A. Goldsciieideu : Ueber Wiirme, K(ille-und Druckpimcte (Arch. f. Phy^iul., 1885). — Id. :Neuc Thalsachen iib. die Hautsinnesnerven (id.). — A. Eulenburg : Zur Methodik der SensibilUalspriifungen, bes. der Temperatursinnspriifung (Zeitsch. f. kl. .Med.. IX, 1885). J- Uonatii . l'eber die Grenze?} des Temperutursinns, etc. ^Arch. 1". Psychiatr., XV, 1885). — A. GoloscHEiDKR -.Hist. Uiit. iib. die Endic/ungsweise der Ilaulsinnesnerven beim M enschen {Arch. f. Phy^iol., 1880). — Id. : Zur Dualitàt des Tempe ralursinnes (A. de Pfl., XXXIX). — Id. : Ueber die Topographie 'les Tempera tursinns (Arch. f. Physiol., 1887). — Id. : Ueber die Reactionszeit der Temperaturempfindungen (id.). — Id. : Eine iieue Méthode der TemperatursinnpriXfung (Arch. f. Psychiatr., XVI II).
SENSATIONS INTERNES
Les sensations internes se distinguent des sensations précédentes par leur indétermination, la difficulté de les localiser dans une région précise, et surtout par ce caractère essentiel qu'elles ne nous font connaître que des étals de l'organisme, sans jamais nous mettre en rapport avec les objets extérieurs (1).
Ces sensations internes sont extrêmement multipliées ; chaque fonction pour ainsi dire s'accompagne de sensations particulières qui très souvent passent inaperçues à cause de leur faible intensité et grâce à l'habitude, mais qui deviennent perceptibles dès qu'elles acquièrent une certaine intensité et peuvent même, dans certains cas, arriver à un degré de violence insoutenable pour l'organisme. Ces sensations internes sont de deux ordres : les unes correspondent au non-exercice de la fonction ; ainsi, qu'on retienne pendant quelque temps sa respiration, on sentira bientôt une gêne considérable de la région pectorale (attaches du diaphragme), un besoin de respirer qui, il la longue, devient intolérable; la faim, la soif, l'envie de dormir, etc., sont des sensations du même ordre, et on leur donne, en général, le nom de besoins. A un degré très léger d'intensité, ces besoins ont quelquefois un caractère agréable (appétit, besoin sexuel), mais dès qu'ils atteignent une certaine force, ils deviennent rapidement désagréables, douloureux. Quelques-uns, comme la nausée, par exemple, sont toujours désagréables.
Une seconde catégorie de sensations internes correspond à l'exercice des fonctions; ainsi quand, après avoir retenu notre respiration, nous respirons largement, la pénétration de l'air dans les voies aériennes s'accompagne d'une sensation de bien-être, de courant d'air pur dans les poumons ; la satisfaction de la faim et de la soif, l'exercice musculaire, etc., nous offrent le même genre de sensations qui peuvent atteindre une intensité très grande, comme dans les sensations voluptueuses du coït. On peut les appeler sensations internes fonctionnelles. Je ne parlerai ici que des sensations musculaires.
(I) Cependant cette distinction n'est pas absolue; le sens musculaire, par exemple, offre, à ce point de vue, la transition entre les sensations spéciales et les sensations internes.
Enfin la douleur, avec ses manifestations multiples, constitue un troisième groupe de sensations internes.
Nous allons passer rapidement en revue chacun de ces groupes de sensations internes.
BESOINS
La faim, quoique assez vaguement localisée, paraît avoir son siège dans la région épigastrique. Au début, la sensation de la faim est agréable (appétit), puis elle devient peu à peu douloureuse et même atroce (sensations de tiraillement, de torsion, de pincement de l'estomac) avant même que la résorption des produits de la digestion ait pu se faire; l'introduction de substances non digestibles peut la suspendre pour quelque temps; il en est de même de l'usage de l'alcool, du tabac, de l'opium. La sensation de la faim paraît due en partie aux contractions des Libres musculaires stomacales, en partie peut-être aussi aux nerfs sensitifs de la muqueuse; en tout cas, la section des pneumogastriques, chez les chiens, n'abolit pas la sensation de la faim (Sédillot), ce qui semble indiquer, au moins dans certaines conditions, une origine centrale, sans qu'on puisse encore préciser le siège de ce centre nerveux. Il doit cependant être placé dans la moelle allongée, car les fœtus anencéphales tètent et ont, par conséquent, la sensation de la faim.
La soif se localise dans le pharynx et dans la bouche, spécialement à la base de la langue et au palais, et la sécheresse qui la caractérise se fait surtout sentir quand ces organes se mettent au contact l'un de l'autre. (]ette sensation a pour conditions, soit une diminution de la quantité d'eau de tout l'organisme, comme à la suite de sueurs abondantes ou de diarrhée, soit une sécheresse de la muqueuse par causes purement locales, respiration par la bouche, arrêt de salivation, etc. Les conditions nerveuses de la sensation de la soif sont encore peu connues. Elle n'est pas abolie par la section des glosso-pharyngien, pneumogastrique, lingual (Longet, Schiff); peut-être doit-elle être rapportée à l'excitation de filets sympathiques. Schiff en fait une sensation générale qu'il est impossible de rapporter à des nerfs particuliers.
Il n'y a pas lieu de donner ici une description spéciale des autres besoins.
II. — SENSATIONS MUSCULAIRES ET SENSATIONS DE MOUVEMENT
Les sensations musculaires forment une catégorie à part dans les sensations internes. Ces sensations sont de plusieurs ordres que je passerai successivement en revue.
Sensations organiques des muscles. — A l'état normal, les muscles ne sentent pas le contact. Les excitations mécaniques ou chimiques appliquées sur les muscles (piqûre, section, cautérisation, brûlure, etc.) ne produisent non plus aucune sensation particulière et aucune douleur. Cependant quand une pression très forte est exercée sur un muscle, abstraction faite de toute
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sensation cutanée, il semble en résulter une sorte de douleur sourde particulière. L'électricité, au contraire, surtout sous forme de courants induits, éveille dans les muscles une sensation vague et faible qui peut pour des courants assez forts aller jusqu'à la douleur {sensibilité électro-musculaire de Duchenne). Cette sensibilité n'est pas due, comme le croyait Remak, à l'excitation des nerfs de la peau, car Duchenne l'a constatée en électrisant directement le grand pectoral mis à nu dans un cas d'amputation du sein.
Les sensations qui accompagnent la fatigue musculaire ou les contractions de certains muscles {crampes des muscles du mollet, douleurs utérines, etc.) nous montrent aussi des exemples de sensations musculaires localisées dans le muscle même. Dans ces conditions le muscle peut devenir sensible aux excitations mécaniques; ainsi la pression sur des muscles fatigués détermine une douleur vive.
Besoins. — Un certain nombre d'actes spéciaux sont précédés de sensations particulières qui peuvent être rattachées en tout ou en partie à des sensations musculaires. Telles sont les sensations musculaires du plancher buccal qui précèdent le bâillement, les sensations oculaires qui accompagnent l'envie de dormir (releveur de la paupière supérieure et globe oculaire), les sensations qui caractérisent le besoin de respirer, le besoin d'uriner, le besoin d'aller à la selle, etc. Les sensations musculaires entrent aussi probablement comme élément constituant dans un certain nombre de besoins de nature plus complexe, tels que la nausée, la faim, le besoin génital, etc. Enfin il existe un véritable besoin d'exercice musculaire, comme il y a un besoin de respirer ou de prendre des aliments. L'inaction prolongée d'un muscle ou d'un groupe de muscles amène des sensations particulières qui deviennent à la longue intolérables et qui ne s'apaisent que par l'exercice. Ce besoin d'activité, qui répond à ce que Bain a appelé à tort du nom d'activité musculaire spontanée, et dont les conditions organiques sont encore mal déterminées, est surtout prononcé chez les enfants et se traduit par des mouvements qui n'ont d'autre but que le mouvement lui-même.
Sensations musculaires fonctionnelles. — A l'exercice du mouvement et à la contraction musculaire correspondent un certain nombre de sensations qu'on a désignées sous les noms de sens musculaire, conscience musculaire , sentiment de Uactivilé musculaire^ etc.
Les sensations musculaires fonctionnelles nous font connaître tous les modes et les degrés divers de la contraction musculaire.
Le premier degré est constitué par ces sensations à peine conscientes qui correspondent à la tonicité musculaire, c'est-à-dire à ce degré léger de tension dans lequel se trouvent continuellement nos muscles. C'est grâce à elles que nous pouvons produire immédiatement et sans hésitation la contraction nécessaire pour un mouvement déterminé. C'est à cette sensation vague, à peine consciente dans les conditions ordinaires, que je serais disposé à rattacher ce sentiment de lourdeur ou. de légèreté {euphorie) qu'on ressent sous certaines influences atmosphériques et dans certains états nerveux.
A un degré plus avancé nous trouvons des sensations musculaires plus nettes et mieux définies. Elles nous font connaître :
i'^ L'énergie de la contraction, c'est-à-dire la force avec laquelle le muscle se contracte; c'est par ce moyen que nous apprécions, en les soupesant, le poids des objets et la résistance que les corps extérieurs opposent à la contraction musculaire [sens de la force musculaire de Weber). Quand la contraction musculaire se produit sans soulèvement d'un poids, nous rapportons la sensation à la partie mise en mouvement, au doigt par exemple, dans la contraction des fléchisseurs; quand, au contraire, nous soulevons un poids, nous rapportons la sensation à l'objet soulevé; puis à mesure que la fatigue vient, la sensation de l'objet disparaît pour faire place à la sensation musculaire;
2** \j étendue du raccourcissement ou l'excursion du mouvement (précision du mouvement) ;
3" La rapidité de la contraction (agilité du mouvement) et le rythme du mouvement;
4° La durée du mouvement;
5° La direction du mouvement; cette notion est une notion complexe due à l'adjonction de sensations tactiles et visuelles;
6° La position des membres et du eorps ; ce n'est plus là seulement une sensation de contraction musculaire, mais souvent aussi une sensation de tension passive des muscles, comme dans le décubitus dorsal ou quand la position d'un membre a été produite par une cause extérieure et sans intervention de contraction musculaire; c'est grâce à ces sensations que nous savons, même dans l'obscurité et sans l'intervention du toucher ou de la vue, la position occupée dans l'espace par nos membres. On a donné aussi à cette notion le nom de sens de stabilité, sens de 1 équilibre. Cette notion joue un très grand rôle dans la station, la marche, et, en général, dans tous les mouvements que nous exécutons (1).
L'interprétation des phénomènes de sensibilité musculaire a donné lieu à des controverses qui ne sont pas encore terminées.
Sentiment d'innervation centrale. — Pour Bain et quelques autres auteurs il n'y a pas de sensibilité musculaire spéciale; nous connaissons uniquement la quantité d'innervation envoyée au muscle ou l'intensité de l'excitation partie des centres nerveux; nous avons la notion de la contraction voulue et non de la contraction exécutée ; nous percevons l'intention et non le fait. Cette théorie me semble devoir être admise en se basant sur certains faits pathologiques et expérimentaux. On a en effet observé des cas dans lesquels la notion de la situation des membres était conservée, malgré l'abolition de la sensibilité cutanée et de la sensibilité organique des muscles. Les sensations que l'on éprouve dans les membres amputés apportent aussi un appui en faveur de cette opinion. Les sujets ont la sensation de leur main absente par exemple et de la situation de cette main; ils
(I) Les procédés d'appréciation des diverses formes de sensibilité musculaire sont naturellement indiqués par ces formes mêmes, et ne nécessitent pas de description spéciale. Je me contenterai de signaler ici l'appareil employé par Leyden pour apprécier le sens de la force musculaire chez les ataxiques. Il faut distinguer le cas dans lequel le poids est soupesé, c'est-à-dire soulevé par la contraction musculaire pour en apprécier la grandeur, et le cas où il agit par simple tension des muscles et en l'absence de toute contraction volontaire. L'étude des divers modes de sensibilité musculaire, l)eaucoup trop négligée pendant longtemps, présente une grande importance physiologique et pathologique.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. 599 peuvent Héchir ou étendre les doigts, toucher le pouce avec l'index, quoique les muscles qui opèrent ces mouvements fassent complètement défaut. Weir-Milcliell a pu même, en électrisant les troncs nerveux, déterminer des sensations de mouvement dans des membres ampulés depuis longtemps. Bernhardt a fait une expérience qui semble parler au premier abord en faveur de la nature psychique du sens musculaire ; en faradisant les muscles à travers la peau, il a constaté que le sujet en expérience avait beaucoup de difficulté pour reconnaître la différence des poids qu'on lui faisait soulever, différence qu'il appréciait facilement quand la contraction était volontaire. Mais d'une part il est très possible que les courants f iradiques diminuent la sensibilité tactile (voir ci-dessus), et d'autre part les expériences de Bernhardt, répétées plus récemment par Ferrier et Lauder Brunton ne sont pas très concluantes et ont donné des résultats variables.
Ce sentiment d'innervation centrale a été nié d'une façon absolue par beaucoup de physiologistes, en particulier par W. James. Eu tout cas, si cette notion de la contraction voulue est réelle, elle n'est pas la seule et ne suffit pas pour expliquer tous les phénomènes.
Innervation musculaire sensitive. — L'existence de nerfs sensitifs dans les muscles et les tendons est aujourd'hui démontrée, et on peut admettre avec Arnold, Brown-Séquard, etc., que ces fibres centripètes, allant des muscles aux centres nerveux transmettent à ces centres la sensation de la contraction musculaire faite et exécutée.
Outre les filets moteurs, tous les muscles en effet reçoivent des filets nerveux sensitifs, et quelques muscles, les muscles de l'œil par exemple, en contiennent une assez forte proportion. Quoique la terminaison de ces nerfs sensitifs dans les muscles ne soit pas encore parfaitement connue, on ne peut mettre en doute leur existence, comme le prouvent les recherchesrécentes de Sachs, Tschiriew, Golgi, etc., Cl, Bernard avait déjà vu chez la grenouille et chez le chien qu'après la section des racines postérieures des nerfs des membres postérieurs, les mouvements avaient perdu leur assurance et leur précision, tandis qu'après la section des nerfs cutanés seuls ou après l'arrachement de la peau (grenouilles), les mêmes troubles de mouvement ne se produisaient pas. Du reste les phénomènes de la fatigue musculaire, de la crampe, ne peuvent guère s'expliquer que par la présence de fibres nerveuses sensitives. Les expériences de Sachs me paraissent en avoir donné la démonstration physiologique. Il a vu sur la grenouille empoisonnée par lii strychnine (pour augmenter l'excitabilité réflexe) l'excitation du bout central du nerf musculaire du couturier produire des crampes réflexes, même après la section des racines antérieures; l'excitation par l'ammoniaque de la coupe du couturier dans sa partie dépourvue de nerfs produit le même effet, preuve que la contraction musculaire, à elle seule, suffit pour exciter les nerfs sensitifs musculaires. François-Franck, qui a répété les expériences de Sachs, est arrivé aux mêmes résultats; il a vu aussi le simple contact de la coupe du muscle déterminer une contraction tétanique, et s'est assuré que la crampe réflexe n'était pas due à l'ébranlement communiqué aux parties voisines par l'attouchement; car après la section du nerf du couturier, elle ne se produisait plus. Enfin Sachs, après la seclion des racines antérieures du nerf sciatique chez la grenouille, a constaté la présence de quelques fibres nerveuses intactes à une époque où toutes les fibres motrices étaient dégénérées; ces fibres intactes devaient donc appartenir à des filets sensitifs. Les réflexes tendineux dont il a été parlé page ;il6, l. I, démontrent aussi l'existence de fibres centripètes allant des muscles à la moelle en passant par les racines postérieures.
Au delà des racines postérieures, le Irajet des nerfs sensilifs des muscles est à peu près inconnu. Il est probable que dans la moelle les impressions musculosensitives passent par les cordons postérieurs et peut-èlre par une partie des cordons latéraux ; mais dans le bulbe, la protubérance et la capsule interne, le lieu de leur passage est absolument ignoré aussi bien du reste que leurs centres encéphaliques ganglioimaires ou corticaux.
Rôle des sensations tactiles et articulaires dans les sensations musculaires. — Les sensations tactiles et articulaires de la région cutanée et de l'articulation mises en mouvement interviennent aussi dans ce qu'on appelle sensations de mouvemenl, et quelques auteurs éliminent même complètement la part de la sensibilité musculaire proprement dite. Pour les uns, nous ne connaîtrions la contraction d'un muscle que par les sensations engendrées dans la peau ou la muqueuse qui le recouvre (Schiff, Aubert, Kammler, Trousseau) ; ce serait donc une pure sensation tactile. Rauber a modifié l'hypothèse, qui ne pouvait s'appliquer aux muscles profonds et aux muscles viscéraux (diaphragme, etc.), en affectant il la sensibilité dite musculaire les corpuscules de Pacini, corpuscules qui seraient comprimés pendant la contraction musculaire. Il a étudié les dispositions de ces corpuscules de Pacini dans les muscles et principalement dans les membres, et chez le chat il a observé des signes de douleur par leur compression ou par celle des muscles auxquels ils correspondent. En paralysant ces corpuscules par la section des nerfs dans les espaces interosseux des membres antérieurs ou des membres postérieurs du chat, il a constaté de la lenteur et de l'incertitude des mouvements, des troubles de la marche, des altitudes anormales des membres, tandis que ces phénomènes ne se présentaient pas quand les mêmes plaies étaient faites, mais sans section des nerfs. L'hypothèse de Rauber me parait se réaliser dans certains cas, et il est très probable, en effet, que c'est là l'usage des corpuscules de Pacini qu'on trouve dans le voisinage des articulations ; mais elle ne suffit pas non plus pour tout expliquer (1). 11 est en effet beaucoup de muscles dans le voisinage desquels on ne trouve pas de corpuscules de Pacini ; il est vrai que dans ces cas Rauber invoque d'autres dispositions qui produiraient le même résultat en permettant de mesurer la contraction musculaire, et il rentre ainsi pour certains muscles dans l'hypothèse de Schiff et d'Aubert. Il est cependant difficile d'admettre que de simples sensations tactiles de la conjonctive, par exemple, puissent expliquer la graduation et la précision si remarquable des contractions des muscles de l'œil. Il en est de même aussi pour les muscles du larynx. J'ai fait du reste sur cet organe l'expérience suivante, qui me parait tout à fait démonstrative. En paralysant la sensibilité de la muqueuse des cordes vocales par la cocaïne chez un chanteur exercé j'ai constaté que la voix n'était pas sensiblement altérée.
Le rôle des sensations tactiles dans les divers modes de sensibilité musculaire et spécialement dans l'appréciation des poids a été mis en lumière par les expériences de Weber, de Goldscheider et de Bloch, quoique ce dernier auteur ait réduit dans de trop grandes limites la part de la sensibilité musculaire proprement dite.
En résumé, en faisant abstraction des sensations organiques des muscles qui forment une catégorie à part, la sensibilité musculaire fonctionnelle me paraît consister en un complexus composé d'une part de ce sentiment d'innervation centrale qu'il me parait impossible de nier, et d'autre part de sensations afférentes multiples, musculo-tendineuses, tactiles et articulaires, les premières jouant ordinairement le rôle prédominant.
(1) Lewinsky fait intervenir surtout la sensibilité des surfaces articulaires aux divers degrés de pression.
m. — DOULEUR.
La douleur n'est pas la simple exagération d'une sensation normale ; elle apparaît bien, il est vrai, quand la sensation acquiert une intensité trop forte, mais il s'y ajoute quelque chose de nouveau, un élément particulier qui se superpose à la sensation primitive.
La sensation de douleur se montre surtout dans les organes qui sont doués de la sensibilité tactile ; mais on la rencontre aussi dans les muscles et dans les organes qui, à l'état normal, ne nous donnent aucune sensation, os, viscères, etc. Elle est moins accentuée et se présente moins fréquemment dans les nerfs des sens spéciaux, mais elle y existe cependant, quoique certains physiologistes prétendent le contraire; la fatigue rétinienne par exemple n'est qu'une forme de douleur. On peut donc dire d'une façon générale (jue toutes les parties pourvues de nerfs peuvent devenir le siège de sensations douloureuses.
Au point de vue de la production de la douleur, les organes peuvent se comporter de deux façons : les uns, comme la peau, la cornée, etc., sont sensibles aux excitations provenant de l'extérieur ; la piqûre, la seclion, etc., y déterminent de la douleur; les autres, au contraire, comme les muscles, peuvent être piqués, coupés, dilacérés, sans qu'il y ait douleur; ils sont, comme on dit, insensibles, quoique cependant ils puissent être le siège de douleurs par cause interne, comme celles de la crampe, de la fatigue.
La localisation des sensations douloureuses se fait, en général, d'une façon peu précise. Quelquefois, il est vrai, elles se fixent dans un point déterminé ou suivent les ramifications nerveuses, mais le plus ordinairement et surtout quand elles occupent les organes profonds, elles sont diffuses et ne peuvent être exactement localisées.
L'intensité de la douleur dépend de l'intensité de l'excitation et de sa durée d'application, de l'excitabilité de l'individu et de celle de la partie impressionnée ; la quantité de fibres nerveuses excitées a aussi une très grande importance. Si on plonge le doigt dans de l'eau à 49", on ne ressent aucune douleur; si on y plonge la main tout entière, on a une sensation de brûlure.
La douleur présente, suivant les régions, le mode d'excitation, etc., des différences de caractère que nous exprimons par les dénominations les plus variées; mais, jusqu'ici, nous ignorons tout à fait à quelles conditions organiques des nerfs correspondent ces variétés de la sensation douleur, et il nous est impossible de dire pourquoi une douleur est aiguë, lancinante, térébrante, pongitive, etc.
La question de savoir s'il y a, pour les sensations de douleur, des nerfs spéciaux indépendants des autres nerfs sensitifs, n'est pas encore tranchée. Les faits pathologiques tendraient à le faire admettre; on trouve, en efîet, des cas dans lesquels la sensibilité tactile est conservée, la sensibilité à la douleur étant abolie, et inversement; autrement dit, il peut y
avoir analgésie sans anestliésie, et anesthésie sans analgésie (Voir Centres nerveux).
Bihliosrrapliie des sensations internes. — H. Notiinagel : Dwst imd Polijdipsic ,\vrh. ï. pat. Aiiat., LXXXVI. ISSI;. — \V. Naulowsky : Das Ccfiihlsleben, l«Si. — E. Khoner : Gemeingefu/i/ und sinnliches Gefuhl (Vierteljahr. f. wiss. Philos., XI). — O. Kiii.i'K : Zur Théorie dcr sln/dichen G/'fu/dt- (Vierfeljalir?. f. wiss. Philos., XI).
Uibliog^rapliie des sensations musculHires. — .\I. liLixiEtl enkelt fcirfaringsâlt ail bestiunana muskelsinnets sktirpa (Upsal. liikar. for. fôrhaudi., XIX, 1884). — M. Sterx- BERc. : Zur Le/ire von den VorsleUiaKjen iiber die Lage unserer Glieder (A. de Ptl., XXXVU, I88ÔI. — II. HoKFM.xNN : Stereoyiiost. Versuche, etc. (D. Arch. f. kl. Mcd., XXXV et XXXVl). — L. M.\CKExziE : Récent discusion on t/ie muscuLar sensé, Miud, 1887. — K. ScM.^KER : IJeber die Wahrnchmunff eir/ener passiver Bev:egunr//'n diirc/i de» Miiskelsinn (A. de Pli., XLI). — P. Soi.lier : Le sens musculaire (Arch. de ueurol., XIV). — Beaums : Uneexpér. sur le sens musculaire (Soc. de psychol. physiol., 1887). — Ch. Bas- TiA.N : T/ie muscular sensé (Braiii, 1887). — E. Gley et L. ]Marii,lieh : Exp. sur le se7is musculaire (Rev. phil., XII). — E. Hrrzic. : Ein Kinesifisthesiomelcr, etc. (Neur. Cbl., 1888 (1).
DEUXIÈME SECTION
CHAPITRE PREMIER
NERFS RÂCHIDIENS
Procédés. — Mise à, nu des racines rachidiennes. — 1° Grcjiouille. Ou met a découvert les doruicrs arcs vertébraux par l incisiou de la peau et la dissection des muscles des gouttières; ou coupe ensuite de chaque côté, avec des ciseaux fins et assez forts, le dernier arc vertébral, puis les suivants en prenant bien garde de léser la moelle ; les racines antérieures sont cachées par les postérieures; la neuvième est très volumineuse; la dixième est très fine et accolée au lil terminal ; les septième, huitième et neuvième forment l'ischiatique qui fournit le nerf sciatique et le nerf crural. (Voir Laboratoire de physiolof/ie.) On peut alors sectionner isolément chaque racine. — 2° Chien. Chez le chien, on peut opérer sur la deuxième paire cervicale sans ouvrir le canal vertébral; si on opère sur la région lombaire, il faut ouvrir le canal rachidien. (Voir Moelle.) Après avoir laissé reposer l'animal, on explore la sensibilité des racines et on peut les sectionner isolément. Le procédé est le même chez le chat, le lapin, le cochon d'Inde, etc.
Section du grand nerf auriculaire {lapin). — Il se trouve en arrière de la face postérieure de Tapophyse transversc de l'atlas, au côté interne et ensuite au côté postérieur du cleido-mastoïdien ; il est recouvert imniédiatement par l'aponévrose cervicale.
Section du nerf phrénique {lapin). — 1° A son origine (voir Section des branches du plexus brachial). — 2° A la partie inférieure du cou. On incise la peau sur la ligne médiane; le nerf se trouve en dehors des insertions du sterno-mastoïdien, au niveau du bord supérieur de la première côte, au confluent de la veine jugulaire externe et de la sous-clavière.
^1) A consulter : Weber : Tastsinn (Wagncr's Ilandworterb). — Duchcnne de Boulogne : Rech. électro-pat. (Acad. de méd., 1853). — Sachs : Phgs. und an. Uni. (.Arch. f. Anat., 1874). — Lecat : Traité des sensations, 17C7. — Purkinje : Sinne im Allyemeinen (Wagner's Handwort., 1849). — Ch. Richet : Rech. exp. et cliniques sur la sensibilité,
Section des nerfs d'origine du plexus brachial {lapin). — 1° Cincpaerne el si.rié/tic nerfs cerviaui.r ç/aiic/i'is. Positiiui dorsale; le membre supérieur est tiré en l)as; hi tète et le cou sont inclinés du côté opposé ; l'incision cutanée tombe sur l'épine de l'omoplate; on sectionne le releveur de l'omoplate et la partie supérieure du trapèze dans la direction de leurs fibres; le cinquième nerf cervical se trouve en avant des scalencs antérieur et moyeu; on s'oriente sur les apophyses trausverses des vertèbres cervicales. — 2« Huitième nerf cervical et premier dorsal (à droite). Position dorsale; on incise la peau sur la ligne médiane; on détache les muscles pectoraux de leurs attaches au sternum; on met à découvert la veine et l'artère sous-clavière qu'on récline en haut et en travers ; le tronc provenant des deux nerfs cherchés se trouve au-dessus, en arrière et en avant du scalène antérieur. (Voir Kraiise, Anat. des Kaninc/iens .)
Section du nerf médian (lapin). — On incise la peau à la partie moyenne du bras, parallèlement au l)ord interne du biceps; le nerf est sous l'aponévrose en avant de l'artère humérale et du nerf cubital.
Section du nerf crural. — Le nerf a les mêmes rapports que chez l'homme.
Section du nerf sciatique. — On le trouve à la partie supérieure et moyenne de la cuisse, entre le biceps et le demi-membraneux. On peut aussi le découvrir plus haut en traversant les hbres des muscles fessiers.
Racines des nerfs rachidiens
lo Racines 'postérieures (1). — Les racines postérieuj'es sont sensitives (sensibilité à la douleur, sensibilité tactile, transmission des impressions excitoréflexes). Après la section de ces racines, les parties qui reçoivent leurs nerfs des racines sectionnées sont insensibles ; si on excite (électricité, piqûre, etc.) le bout périphérique, aucun phénomène ne se produit; si on excite le bout central, il y a des signes de douleur (cris, mouvements) ou simplement des mouvements réflexes. La transmission dans les racines postérieures est donc centripète. En outre, la section de ces racines n'abolit pas la motilité dans les parties correspondantes. En effet, si, après leur section, on pique la peau d'une autre région, des mouvements se produisent dans la région qui correspond aux racines sectioimées. L'excitabilité des racines postérieures disparaît très vile après la mort.
2" Racines antérieures. — Des expériences analogues montrent que ces racines sont motrices. Après leur section, les parties innervées par elles ont perdu leurs mouvements; l'excitation du bout central ne produit rien, l'excitation du bout périphérique amène des contractions énergiques. Ces contractions peuvent se montrer dans les muscles lisses comme dans les muscles striés. Leur section détermine aussi des troubles de mouvement, mais qui sont dus à l'absence des impressions sensitives qui règlent les mouvements dans les conditions ordinaires (D. Baldi). D'après Steinmann, E. Cyon, etc., l'excitabilité des racines antérieures serait sous l'influence des racines postérieures ; celles-ci enverraient aux racines antérieures des excitations continuelles qui maintiendraient la tonicité musculaire, de sorte que, après leur section, la hauteur de contraction des muscles diminuerait. Si on adapte au myographe de Marey un muscle (gastrocnémien de grenouille) chargé d'un poids (de 20 à 30 grammes), dès qu'on coupe les racines postérieures, la courbe tracée indique un allongement du muscle (E. Cyon). Ces résultats ont été contredits par plusieurs observateurs.
(1) Les fonctions des racines rachidiennes, entrevues par Ch. Bell, en 1811 {Lois de Bell), ont été démontrées par Magendie, en 1822.
D'après Marcacci même, rexcitabililé des racines antérieures augmenterait notablement après la section des racines postérieures. L'excitabilité des racines antérieures persiste assez longtemps après la mort.
Les racines antérieures contiennent en outre une partie des fibres vasomotrices (Voir A^er/s vaso-moteurs), des fibres sécrétoires, des fibres trophiques.
Sensibilité récurrente. — Magendie et Cl, Bernard ont constaté que les racines antérieures sont aussi sensibles ; seulement cette sensibilité présente des caractères particuliers ; elle disparait après la section de la racine postérieure correspondante ; il semble donc que cette sensibilité lui vienne de la racine postérieure ; en outre, elle paraît lui venir des filets récurrents qui partent du ganglion de la racine postérieure et arrivent à la racine antérieure par son bout périphérique; aussi si, la racine postérieure restant intacte, on coupe la racine antérieure, son bout périphérique reste sensible, tandis que son bout central est insensible. L'épuisement fait disparaître très vite la sensibilité récurrente. Le lieu où se fait la récurrence du filet sensitif postérieur pour gagner la racine antérieure est encore indéterminé. D'après Cl. Bernard, la communication des racines se ferait à la périphérie, car la section des nerfs mixtes provenant de la jonction des deux racines abolit la sensibilité récurrente. Le fait a été mis hors de doute par les expériences d'Arloing et Tripier. Ces physiologistes ont démontré que des filets nerveux récurrents associaient à la périphérie, non seulement les nerfs sensibles aux nerfs moteurs, mais encore les nerfs sensibles entre eux. En effet ils ont vu persister la sensibilité du bout périphérique d'un nerf collatéral d'un doigt jusqu'au moment où le dernier collatéral du même doigt a été coupé. Mais cette sensibilité récurrente disparaît en remontant sur les troncs nerveux, parce que ces fibres récurrentes ne remontent que jusqu'à un certain niveau dans le nerf sensitif. A. Bouchard a constaté chez quelques animaux, mouton, lapin, des filets récurrents se rendant directement de la racine postérieure à la racine antérieure. Bert et Marcacci ont constaté, chez le chien et le chat, que chaque racine lombaire innerve un groupe musculaire fonctionnel. Si les différentes parties d'un muscle ont des fonctions différentes, ce muscle est fourni par des racines différentes.
D'après Brown-Séquard, les fibres nerveuses alfectées à la sensibilité musculaire passeraient aussi par les racines antérieures; chez la grenouille les mouvements volontaires persisteraient avec leur précision habituelle après la section des racines postérieures ; mais l'expérience n'a pas donné le même résultat à d'autres physiologistes.
Les lois suivantes régissent la distribution des fibres des racines rachidiennes : 1° Les fibres fournies par une racine ne paraissent pas dépasser la ligne médiane ;
2° Chaque muscle ou chaque région cutanée reçoit ses fibres nerveuses de plusieurs racines, de sorte qu'une section d'une seule racine n'amène pas une paralysie complète ;
.3° Les racines antérieures sont en rapport réflexe avec les racines postérieures correspondantes (1).
Les altérations qui succèdent à la section des racines rachidiennes ont été étudiées page 621 , 1. 1.
(1) Béclard rattache la sensibilité récurrcute à la contraction musculaire brusque et de la nature des crampes produite par l'oxcitation de la racine autérieure.
PHYSIOLOGIE ÛE L'INNERVATION.
Nerfs rachidiens
Les nerfs rachidiens peuvent contenir : 1° des filets provenant des racines postérieures ; 2° des filets provenant des racines antérieures ; 3" des filets sympathiques, et leurs propriétés physiologiques dériveront nécessairement de la proportion de ces différents filets dans le nerf. On les distingue habituellement en sensitifs, moteurs et mixtes; mais il ne faut pas oublier que les nerfs sensitifs contiennent aussi des fibres vaso-motrices, et que les nerfs moteurs renferment très probablement des nerfs de sensibilité musculaire en outre des filets vaso-moteurs des muscles.
Il n'y a donc pas lieu de traiter à part la physiologie des nerfs rachidiens, puisqu'elle se confond avec la physiologie des nerfs sensitifs, moteurs et vasculaires.
Bibliographie. — P. Véjas : Em Beitrof/ ztir Anat. wid Physiol. der Spinaloaîig/ien, 188-3. — P. Beht et A. iMarcacci : Comunicazione prev. sulla dis Iribuzione délie radici molrici, etc. (Sperim., XLVUl). — D. Ferrier et F. Yeo : The functional relations of tfie motov roots (Prooood. Roy. Soc, XXXH). — Kaxellis : Infl. des racines sensiliven sur l'excitabilité des racines motrices (G. rendus, XCVI). — M. Joseph : Zur Physiologie der Spinalganglien (Nour. Cbl., 1887). — Pregaldino : Contrib. à l'ét. des ganglions intervertébraux (Acad. de Belg., 1887). — Dario Baldi : E/fetti délia recisione délie radici posteriori sui movimenli^ 1885 (1).
Nerf olfactif
Procédés. — Pour détruire les lobes olfactifs ou les uerfs olfactifs avant leur passage à travers les trous de la lame criblée, on applique une couronne de trépan sur le frontal et on peut arriver facilement sur les uerfs. (Valentin, Magendie, Schifl".) Leur destruction se fait facilement chez la grenouille. (Colasanti, Exner.)
Le nerf olfactif est le nerf de l'odorat. Après sa destruction, l'animal ne peut plus percevoir les odeurs, mais il est encore sensible aux excitants tactiles, comme l'ammoniaque. Magendie, reprenant une opinion déjà émise par Diemerbrock et Méry, a prétendu que l'odorat survivait à la destruction des nerfs olfactifs; mais ses expériences ont été contredites par presque tous les physiologistes. Cl. Bernard fait bien à ce sujet quelques réserves en se basant sur un cas d'absence congénitale des nerfs olfactifs avec conservation probable (?) de l'odorat (cas de Marie Lemens. Cl. Bernard : Leçons sur la phys. et la paih. du syslème nerveux, t. II, p. 22G et suivantes).
(1) A consulter : Ch. Bell : Idca of a new nnatomy ofthe brain, etc., 1811. — Magendie : Exp. sur b's fonctions des racines des nerfs rachidiens (Joura. de physiol., 182'2). — Cl. Bernard : Rech. sur les causes qui peuvent faire varier ta sensibdité récurrente (Comptes rendus, 18i7). — Longet : Note sur la sensibilité récurrente. — Arloiug et Tripier : Des conditions de la persistance de la sensibilité dans le bout périphérique des nerfs sectionnés (.4rch. de physiol., 1876).
Ces nerfs s'alrophient cliez les vieillards (Vulpian, Prévost) (1). L'excitation électrique du nerf olfactif détermine des sensations olfactives.
BiiiIio:;raphle. — A. Goi rewitscii : Leber die Beziehung des Nervus olfactorius zu den Athe,nbeii-(.'nun<riu Dis?. Bern., 1883. - E. Aronsoii.n : l'eber electrische Geruchsempfindung ;Arcli. f. Physiul., 1884j (2).
Nerf optique
Procédés. — 1° Section du nerf optique dans le crâne [lapin). — Le neurotome est introduit comme pour la section du trijumeau (voir Trijumeau); l'instrument est porté en avant et en dedans, le long de la face postérieure de la grande aile du sphénoïde; l'opération réussit rarement. Holmgren trépane le crâne entre les deux yeux {lapin) et fait la section du nerf inunédiatement en arrière du trou optique à l'aide d'un instrument spécial [Ofjticolome). — 3° Dans l'orbite. On introduit le neurotome entre le globe de l'œil et la paupière supérieure, à la partie postérieure de l'apophyse orbitaire externe du frontal, on fait glisser l'instrument le long de la partie postérieure de l'orbite et on coupe le nerf en avant du trou optique.
Le nerf optique est le nerf de la vision. Sa section produit la cécité ; son excitation mécanique, électrique, etc., s'accompagne de sensations lumineuses sulDjectives (3); la lumière, quand elle est portée directement sur ses fibres, ne détermine aucune sensation ; elle ne peut agir sur lui que par l'intermédiaire de la rétine (Voir Vision).
J^es bandelettes optiques s'entre-croisent auchiasma {décussation des nerfs optiques). Chez l'homme, la bandelette optique droite par exemple (A, fîg. 534) fournit -les moitiés droites des deux rétines gauche et droite, et vice versa. Cependant quelques auteurs admettent un croisement complet. Ce croisement peut manquer chez l'homme dans les cas d'anomalie.
Bibliographie. — H. Klhnt : Zur Kennlniss des Sehnerven und der Nelzliaul (Arch. f. Ophth., XXV). - A. Christiani : Erregung der medjdla oblongata vom Nervus opticus aus (Arch. f. PhysioL, 1880). — Szokalski : Die Folgen der Setinervenreizung (Cbl. f. Augeneilk., V). — H. Sch.midt-Ri.mpler : Ueber die speciftsclie Reaction des Sehnerven auf médian. Reize (Cbl. f. d. nied. Wiss., XX, 1882). — A. Darier :De la réaction électrique des nerfs optiqnes, 1884. — J. Michel : Ueber Sehnerven-Degeneration, 1887.
[[Fig. 534.
Enlre-croiseynent des fibres optiques dans le chiasma.
Nerf moteur oculaire commun
Procédés. — A. Section. — 1° Section intra-crdnienne (lapin) ; procédé de Valentin. On traverse le crâne avec un neurotome comme pour la section intra-crànienne du tri-
(1) Schifî et Colasanti n'avaient pas vu de dégénérescence après la section des nerfs olfactifs ; cependant Hoffmann l'avait constatée etExncr a récemment confirmé l'observation d'Hoffmann.
(2) A consulter : .Magendie : Jouru. de physiologie, t. IV (passim). — Eschricht : î)e function. nervorum faciei et olfactus organi, 1825.
(3) Il y a quelques exceptions dans les cas d'excitation mécanique.
jumeau, mais dès qu'on arrive sur le corps du sphénoïde, on abaisse le manche de l'instrument et, eu poussant un peu le neurotome, on sectionne le nerf; la blessure de 1 artère carotide interne dans le sinus caverneux est diCficile à éviter et amène une hémorrhagie mortelle. — 2» Seclion après ouverture du crâne. On enlève la voûte du crtàne, les hémisphèros ; on sectionne les lobes olfactifs et les nerfs optiques, et en soulevant le cerveau on arrive facilement sur le moteur oculaire commun. On peut employer le même procédé sur les chiens et les oiseaux (pigeon). — 3° Seclion intra-orbitaire. On pénètre avec un crochet tranchant sur son bord concave par la paroi externe de l'orbite, et on saisit le nerf qui est libre sur l'extrémité antérieure du repli de la dure-mère qui vient s'insérer sur la selle turcique.
H. Arrachement. — Procédé de Cl. Bernard {lapin). Même procédé que le précédent, seulement le nerf est saisi avec un crochet mousse. — Procédé de Laborde. Laborde au lieu d aller à la recherche du nerf par la partie supérieure du crâne y arrive par la base en pénétrant en arrière du condyle de la mâchoire et allant chercher le nerf dans la région de la selle turcique.
C. Excitation du nerf. — P Excitation intra-crânienne. Le crâne est ouvert et le nerf mis à nu comme dans le procédé de section après ouverture du crâne. — Excitation isolée des différentes branches du nerf.
A. Action motrice. — Le nerf moteur ocukire commun est un nerf essentiellement moteur. Il innerve les muscles droits supérieur, inférieur et interne de l'œil, le petit oblique, le reieveur de la paupière supérieure, le sphincter de la pupille et le muscle ciliaire (ûg. 535, III).
1° Action .sur le reieveur de la paupière supérieure. — Sa paralysie produit une chute de la paupière supérieure qui ne peut se relever, quoique l'œil puisse se t'ernier davantage par Faction de rorbiculaire.
2° Action sur les mouvements du globe oculaire. — Ce nerf est l'agent des mouvenienls de l'œil en bas, en haut, en dedans, et des mouvements de rotation autour d un axe antéro-postérieur. Après sa seclion et sa paralysie, le globe oculaire est dévié en dehors (strabisme divergent) par l'action combinée du droit externe et du grand oblique; il y a diplopie croisée et les images ne sont vues simples que dans une région limitée du champ visuel (en dehors et un peu en bas). L'image fournie par le côté paralysé est un peu plus élevée que celle du côté sain, et inclinée vers la ligne médiane par son extrémité supérieure qui est plus rapprochée de la face ; l'obliquité des images atteint son maximum dans la vision des objets en haut et en dehors. Les mouvements de relation de l'œil autour d'un axe antéro-postérieur sont partiellement abolis (quand le regard se dirige en haut et en dehors).
3° Action sur la pupille. — Il innerve le constricteur de la pupille ; son excita- Lion ou sa galvanisation intra-crùnienne pendant la vie ou immédiatement après la mort produisent un rétrécissement de la pupille (qui n'a pu cependant être constaté par Cl. Bernard). (Voir : Innervation de Ciris, p. 515). Après la section du nerf, la pupille est dilatée et ne se rétrécit plus sous l'influence de lalumière ; cette dilatation est persistante. Cependant la pupille peut présenter encore des mouvemenls : ainsi elle peut se dilater encore par la galvanisation du grand sympathique, par l'action de l'atropine, et pourrait môme, dans certains cas, diminuer de grandeur par la seclion du sympathique ou de l'ophthalmique de Willis (Cl. Bernai'd). Les mêmes phénomènes se présentent dans les cas de paralysie du nerf, sauf les cas de paralysie partielle où la dilatation pupillaire peut manquer. Une forte convergence des yeux suffit pour amener un rétrécissement de la pupille.
4"^ Action sur l'accommodation. — L'action du nerf moteur oculaire commun sur l accommodalion est plus controversée, et les cas de paralysie ne tranchent pas complètement la question. En effet, dans certaines paralysies on a vu l'accommodation persister, mais alors les mouvements de l'iris n'étaient pas abolis non plus,
et il est probable que la paralysie élait incomplèle. Les fibres d'accommodation î)araissent avoir des rapports avec les fibres qui vont au releveur, car, tant que le releveur n'est pas paralysé, il n'y a pas de troubles de l'adaptation. Les expériences directes pourraient seules décider la question, niais elles sont très délicates. 'Cependant V. Trauvetter, en excitant le tronc du nerf, a vu se produire des variations de l'image par réflexion de la face antérieure du cristallin, comme dans l'accommodation, mais il n'a pu les constater que chez les oiseaux et pas chez les mammifères. L'excitation directe des nerfs ciliaires amène une saillie de la face antérieure du cristallin (Hensen et Vœickers). L'influence du nerf moteur oculaire commun sur Taccommodation explique pourquoi la pupille se rétrécit dans la vision des objets rapprochés, se dilale dans la vision des objets éloignés; on peut ainsi, par la volonté, quoique indirectement, rétrécir ou dilater sa pupille.
5" Action sur la situation du globe oculaire. — La contraction des droits et de l'oblique inférieur maintient l'œil en situation et s'oppose à ce qu'il soit refoulé en avant par la pression des parties molles post-oculaires ; après sa section on remarque une saillie assez prononcée du globe oculaire.
B. Action sur la sensibilité. — Le nerf moteur commun n'est pas sensible à son origine (Longet, Arnold), et la sensibilité qu'il présente plus loin est due à son anastomose avec l'optithalmique. Cependant Vaientin et Adamuk croient qu'il contient, dès son origine, des fibres sensitives et disent avoir constaté des signes de douleur par son excitation intra-crânienne. D'après Cl. Bernard, son tronc, dans son trajet intra-crânien, présente des signes évidents de sensibilité récurrente due à l'ophthalmique.
C. Anastomoses. — 1° A. avec rophlhalmique. Elle lui fournit sa sensibilité ; cette anastomose a été niée par Arnold et Bischofî. — 2° A. avec le plexus carotidien. — Elle fournit probablement les filets vaso-moteurs des muscles. — 3° L'anastomose avec la sixième paire, admise par quelques auteurs, n'existe pas (1).
Nerf pathétique
Procédés. — Section intra-crânienne ot intvu-orbitaire : ercitalion. Mêmes procédés que pour le moteur oculaire commun, modifiés seulement d'après les rapports du nerf.
A. Action motrice. — Le nerf pathétique innerve le grand oblique; il détermine le mouvement de rotation de l'œil par lequel la pupille est portée en bas et en dehors. Sa section ou sa paralysie abolissent ce mouvement et il en résulte, par l'action du moteur oculaire commun, que la pupille se porte un peu en haut et en dehors (action du petit oblique); les objets sont vus doubles, mais les images doubles, au lieu d'être croisées, sont homonymes ; Vimdige de gauche correspond à l'œil gauche et celle de droite à l'œil droit. La diplopie occupe la partie inférieure du champ visuel. L'image correspondant au côté lésé est déplacée verticalement et située au-dessous de celle du côté sain, et son extrémité inférieure est plus éloignée delà face; les deux images se rapprochent quand la tête s'incline du côté sain, s'éloignent quand elle s'incline du côté lésé.
{l)A consulter : Adamilk : Zur Phys. des N . oculomotorius (Centralbl., 1870). — M. Duval : Orig. du moteur ociil. commun et du nerf moteur ocul. externe (id.). — I\L Duval et Laborde : De l'innervation des mouv. associés des glol)es oculaires (id.).
B. Sensibilité. — Sa sensibilité est nulle. Cl. Bernard lui attribue la sensibilité récurrente, mais il n'a pu la vérifier expérimentalement.
G. Anastomoses. — 1° L'anastomose avec l'oplithalmique ne paraît être qu'un simple accolement de fibres. — 2" L'anastomose avec le plexus carotidien fournit probablement les fibres fines (vaso-motrices) qui se trouvent dans le tronc du nerf.
Bibliographie. — Szokalski : De l'influence des muscles obliques sur lu vision, 1840.
Nerf trijumeau
Procédés. — A. Section. — l» Section inlrucrânienne sans ouverture du crâne (lapin). Ou se sert d'un ueurotouio à lame triangulaire ou d'un inslruuieut en l'orme de canif. La tête étant solidement fixée, on enfonce l'instrument entre la saillie du conduit auditif externo on arrière et la saillie du condyle do la mâchoire inférieure eu avant ; on traverse ainsi l'écailie du temporal et l'on dirige l'instrument horizontalement en dedans le long du rocher, le tranchant tourné en avant, jusqu'à ce que les cris de l'animal indiquent qu'on est arrivé sur le nerf; on tourne alors le tranchant en bas et on relève le manche de l'instrument de façon à couper le nerf; on retire l'instrument de la même façon en rasant l'os pour couper tout le tronc nerveux. Suivant qu'on est allé en avant ou en arrière, on coupe en avant ou eu arrière du ganglion de Gasser ; suivant qu'on incline plus ou moins le tranchant en bas contre l'os, on coupe toutes les branches ou seulement les deux supérieures, ou l'ophthalmique seule. Les accidents à craindre sont : la section de l'artère carotide interne, l'ouverture du sinus caverneux, la lésion du pédoncule cérébelleux moj'en (reconnaissable aux mouvements de rotation du corps sur l'axe) ou celle du pédoncule cérébi'al (mouvement de manège), la fracture du rocher avec lésion de l'acoustique ou du facial, etc. — 2° Section après l'ouverture du crâne. Même procédé que pour les autres nerfs crâniens. Pour les branches diverses de ce nerf, les ganglions sphéno-palatiu et otique. etc., consulter les mémoires spéciaux.
H. Excitation intra et extracrânienne. — Mêmes procédés.
r. — BRANCHE OrUTIIALMIQUE DE ^VILLlS (fi g. o35, V).
A. Action sensitive. — La branche ophthalmique fournit la sensibilité (tactile, thermique, et sensibilité à la douleur) : i° à la peau du front, du sourcil, de la paupière supérieure, de la racine et du lobule du nez; 2" à la conjonctive palpébrale et oculaire, à la muqueuse des voies lacrymales, des sinus frontaux, à la partie antérieure de la muqueuse nasale ; 3" à la cornée, à l'iris, à la choroïde, à la sclérotique; 4" au périoste et aux os des régions frontale, orbitaire et probablement nasale ; à la dure-mère; 5" elle fournit probablement la sensibilité musculaire aux muscles intra-orbitaires (Sappey) et peut-être aussi aux muscles sourciller, frontal et orbiculaire des paupières. La section de l'ophthalmique abolit la sensibilité dans toutes ces parties.
D'après Cl. Bernard, les filets ciliaires qui se rendent au globe oculaire sont de deux sortes, directs et indirects. Les filets directs [pj. :i35, 5) provenant du nasal, vont à l'iris et à la conjonclive ; les filets indirects' (4) passant par le ganglion ophtbalmique vont à l'iris et à la cornée, 11 y aurait donc indépendance entre la sensibilité de la cornée et celle de la conjonctive; et, en efi'et, elles peuvent être abolies l'une sans l'autre. Dans la mort par la section du bulbe, la cornée reste sensible quand la conjonctive est déjà insensible; c'est l'inverse dans la mort par la strychnine; l'extirpation du ganglion ophthalmique abolit immédiatement la sensibilité de la cornée. Demaux (thèse, 1843) cite un cas de paralysie du triju- Beai'nis. — Physiologie, .3e édifion. 39
iTieau, dans lequel l'œil était insensible, à l'exception de la cornée. Barwinkel a prétendu récemment, en se basant sur des faits pathologiques, que la cornée devait sa sensibilité au sympathique.
Fig. 535. — Innervation oculaire. Figure schématique (*).
B. Action sécrétoire. — La sécrétion de la glande lacrymale est sous l'influence de l'ophthalmique. Cette influence, d'après Herzenstein et Volferz, s'exerce de deux façons :
1° Le nerf lacrymal agit directement sur la glande; si on excite son bout périphérique (lapin, chien, mouton), on obtient une sécrétion abondante; sa section est suivie, au bout d'un certain temps, d'une sécrétion continuelle (paralytique?).
2° L'excitation des filets sensitifs de la première (et de la deuxième) branche du trijumeau produit une sécrétion de larmes du côté correspondant; cette action réflexe ne se produit plus après la section du nerf lacrymal.
C. Action nutritive ou trophique. — Après la section du trijumeau, Magendie et après lui tous les physiologistes ont signalé des altérations spéciales du globe oculaire qui surviennent au bout de quelques heures chez le chien, plus lentement chez la grenouille. La cornée se trouble et s'opacifie, et devient le siège d'une véritable kératite qui peut aboutir à une ulcération et à une perforation de la cornée; la conjonctive rougit et s'enflamme, et il en est de même de l'iris. Ces altérations s'accompagnent en même temps d'une diminution de tension du globe oculaire (Kocher), et, en efl^et, von Hippel et Grùnhagen ont vu une augmentation de tension du bulbe succéder à l'excitation du trijumeau. Ces troubles de nutrition ont été aussi observés dans plusieurs cas de paralysie du nerf.
(*) m, Nerf moteur oculaire commun. — IV, nerf pathétique. — V, nerf ophtlialmique de Willis. — VI, nerf moteur oculaire externe. — C, carotide et plexus carotidien. — 1, ganglion ophtlialmique. — 2, sa racine motrice. — 3, sa racine sympathique. — 4, sa racine sensitive. — 'i, filet ciliaire direct. — 6, muscle ciliaii-e.
_ 7, iris. 8, cornée. — 9, conjonctive. — 10, glande lacrymale. — 11, nerf frontal. — 12, nerf nasal. —
13, filet récurrent. Dans cette figure schématique, comme dans les suivantes, les nerfs moteurs sont figurés par des lignes épaisses; les nerfs sensitifs, par des lignes pointillées; les nerfs sympathiques ou vaso-moteurs par des lignes fines, continues; les nerfs glandulaires par des traits interrompus.
La cause de ces altérations a été très controversée. Pour Snellen, elles reconnaissent une cause mécanique et sont dues aux chocs des corps étrangers dont l'animal ne peut se garantir, n'en ayant pas conscience à cause de l'insensibilité delà cornée ; en couvrant l'oeil avec l'oreille correspondante (restée sensible après la section du nerf), les altérations ne se produiraient pas. Les recherches de Gudden sur des lapins nouveau-nés, parlent aussi en faveur de l'hypothèse d'une cause mécanique. Cette explication, adoptée par beaucoup de physiologistes et à laquelle se range Ranvier, ne me parait pas suffisante. J'ai conservé plus d'un mois un lapin chez lequel la cornée était devenue absolument insensible h la suite de la section des nerfs ciliaires et qui, quoique aucune précaution ne fût prise pour protéger l'œil, n'a jamais présenté de lésion de la cornée. Si on sectionne superficiellement la cornée par une incision circulaire qui suit le pourtour de cette membrane et divise ses nerfs, la cornée perd sa sensibihté, mais ne s'enllamme pas (Ranvier).
On les a attribuées encore au dessèchement de la cornée par l'air, soit par diminution de la sécrétion lacrymale (qui a été observée en effet), soit par absence de clignement; mais ces explications sont peu satisfaisantes, car ces altérations ne se produisent pas quand on extirpe la glande lacrymale ou quand on abolit le clignement par la section du facial.
Un fait remarquable, c'est que les altérations de sensibilité de l'œil et les altérations de nutrition paraissent jusqu'à un certain point indépendantes l'une de l'autre. Magendie avait déjà remarqué que si on coupait le nerf avant son passage sur le rocher, les altérations de nutrition étaient moins prononcées, tandis qu'elles étaient plus graves si on le coupait après le ganglion de Casser, et le fait a été confirmé.
Maintenant une autre question se présente. Ces fibres appartiennent-elles au trijumeau ou lui viennenl-elles du grand sympathique, comme le croyait Magendie? Magendie se basait sur ce fait qu'après l'ablation du ganglion cervical supérieur, on observe des altérations de nutrition de l'œil correspondant. Mais 61. Rernard a montré qu'il n'en était pas ainsi et que cette inflammation de la conjonctive ne se produisait que chez les animaux malades; au contraire, chez les animaux sains, il a vu une sorte d'antagonisme entre la cinquième paire et le grand sympathique ; ainsi la section de la cinquième paire produit l'abaissement de température du côté correspondant de la tète, et l'ablation du ganglion cervical supérieur lui a paru, chez les animaux opérés du trijumeau, retarder l'apparition des phénomènes oculaires.
SchilT et V. Bezold croyaient que ces altérations provenaient de la dilatation paralytique des vaisseaux sanguins par suite de la section des filets vaso-moteurs provenant de la moelle allongée ; d'après les expériences de Cl. Bernard, au contraire, elles seraient dues à la section des fibres vaso-dilatatrices qui arriveraient au nerf entre le cerveau et le ganglion ; en elTet, la section du nerf à ce niveau amènerait des troubles de l'œil sans que les fibres soient dégénérées, ce qui empêcherait de rattacher ces lésions à des nerfs trophiciues.
On voit que la question de l'origine et de la nature (trophique ou vasculaire) de ces fibres nerveuses du trijumeau n'est pas encore définitivement tranchée.
Cependant les recherches de M. Duval semblent indiquer que les fibres trophiques appartiennent réellement au trijumeau; en effet il a vu les lésions oculaires se produire après la section intrabulbaire de la racine inférieure de ce nerf.
D. Action sur l'iris et la pupille. — L'oplithalmique contient, comme on l'a vu à propos de l'innervation de l'iris, toutes les libres dilatatrices de la pupille.
fil 2 LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
E. Action vaso-motrice. — L'ophthalmique contient les filets vasomoteurs pour l'iris, la choroïde et la rétine. Ces fibres vaso-motrices lui viennent probablement des anastomoses du sympathique. Cependant, d'après Klein et Svetlin, celles delà rétine proviendraient directementdu trijumeau, car les vaisseaux de la rétine ne seraient influencés ni par l'excitation ni par la section du sympathique.
F. Ganglion ophthalmique. — L'ablation du ganglion ophthalmique produit immédiatement l'insensibilité de la cornée; cependant, par luimême, le ganglion, au moins chez le lapin, est insensible (Cl. Bernard); les nerfs ciliairesqui en partent, au contraire, sont sensibles; on a vu plus haut que, de ces nerfs, les uns contiennent les filets constricteurs, les autres les filets dilatateurs de la pupille.
La courte racine du ganglion, venant du moteur oculaire commun, fournit des filets au sphincter de l'iris; la racine sympathique fournit probablement des filets vaso-moteurs, la longue racine, les filets sensitifs de l'iris et de la cornée. Les filets ciliaires directs, venant du nasal et s'accolant aux nerfs ciliaires, iraient, d'après Cl. Bernard, à l'iris et à la conjonctive. Hensen et Vœlckers ont vu l'excitation directe des nerfs ciliaires amener une saillie de la face antérieure du cristallin.
G. Anastomoses. — Xes anastomoses de l'ophthalmique avec les nerfs moteur oculaire commun et externe et avec le pathétique (?) fournissent probablement aux muscles innervés par ces nerfs la sensibilité musculaire. L'anastomose avec le plexus carotidien contient sans doute une partie des fibres vaso-motrices de l'ophthalmique.
II. — NERF MAXILLAIRE SUPÉRIEUR (fig
A. Action sensitive. — Le nerf maxillaire supérieur fournit la sensibilité : 1° à la peau de la paupière inférieure, de la pommette, de l'aile du nez, de la lèvre supérieure; 2° à la muqueuse des régions nasale, pharyngienne, palatine, au sinus maxillaire, aux gencives, à la lèvre supérieure, à la trompe d'Eustache; 3° à la dure-mère, au périoste et aux os correspondant à sa distribution ; 4° aux dents de la mâchoire supérieure; 5° à une partie des muscles animés par le nerf facial.
B. Action sécrétoire. — Il fournit des filets aux glandes nasales et palatines et probablement aux glandes du voile du palais. Par sa branche temporo-malaire, il donne un filet à la glande lacrymale. Herzenstein et Vœlkers ont vu chez le lapin, le chien et le mouton, l'excitation directe du nerf temporo-malaire produire la sécrétion lacrymale.
C. Action vaso-motrice. — Ce nerf fournit les fibres vaso-motrices qui accompagnent les artères des fosses nasales, mais ces fibres proviennent probablement en partie du grand sympathique.
D. Action nutritive outrophique. — Comme du côté du globe oculaire, la section du trijumeau est suivie de lésions de nutrition des fosses nasales ; la muqueuse devient fongueuse, rouge, saignante, et la fosse nasale correspondante sécrète une plus grande quantité de mucus. La cause
(le ces troubles de nutrition a été moins étudiée que pour les phénomènes oculaires et présente encore plus d'obscurité.
E. Action sur l'odorat. - Le trijumeau contribue à la conservation et à la perfection de l'odorat. Il agit de deux façons : 1° en maintenant par ses libres trophiques (ou vaso-motrices) l'intégrité de structure et la vascularite convenable de la muqueuse; 2° en influençant, par ses fibres grandulaires, les sécrétions nasales et par suite l'humidité de la muqueuse. On a vu plus haut (voir : Nerf olfactif) le rôle que Magendie a voulu lui faire jouer dans l'olfaction.
F. Action excito-réflexe. — L'excitation, et surtout l'excitation mécanique des branches du voile du palais produit, par action réflexe, des mou-
Fig. 53G. — A'cr/* maxillaire supérieur (fgure schématique) ('),
vements de déglutition. Ces mouvements disparaissent après la section du trijumeau (Prévost et Waller). L'excitation des filets sensitifs et surtout des filets nasaux amène, par action réflexe, la sécrétion de larmes du côté correspondant. L'étcrnuement est aussi un phénomène réflexe produit par l'excitation des mêmes fllets.
G. Ganglion sphéno-palatin. — L'extirpation du ganglion sphénopalalin (arrachement) déjà pratiquée par Alcock, n'a pas donné de résultats très précis à Cl. Bernard; il n'a rien observé après son ablation, ni du
{*) 1, uerf iiiasillaire supérieur. — 2, ganglion de Mcckel. — 3, nerf vidien. — 4, grand pétreux superficiel. — a, filet carotidien du nerf vidien. — 6, nerf palatin postérieur. — 7, nerf du muscle lisse orbitaire.
— 8, nerfs sphéno-palatins. — 0, nerf naso-palatin. •- 10, grand nerf palatin. — H, petit nerf palatin.
\1, nerf alvéolaire postérieur. — l.'i, nerf alvéolaire moyen. — l 't, nerf alvéolaire antérieur. 15, nerf
sous-orbitaire. — IG, brandie récurrente. — 17, nerf temporo-malaire. — IS, nerf lacrymal. — 19 uerf
lacrymal de l'ophthalmique. — VII, nerf facial. — C, artère carotide et plexus carotidien. L, glande
lacrymale.
côté de l'œil, ni du côté des narines, sauf un écoulement séreux comme dans le coryza, chez un chien auquel il avait arraché les ganglions des deux côtés. Prévost a fait récemment une série de recherches sur ce ganglion chez des chats, des chiens et des lapins, et est arrivé aux conclusions suivantes : Son extirpation n'est pas douloureuse et n'est suivie d'aucune altération de nutrition ni de modifications dans la vascularité delà muqueuse nasale dont la sensibilité est intacte; l'odorat n'est pas affecté, pas plus que le goût. La galvanisation du ganglion (chien) produit un écoulement de mucus par la narine du même côté et une augmentation de température, phénomènes qui ne se produisent pas par l'excitation du bout supérieur du ganglion sympathique cervical.
Le ganglion de Meckel (ûg. 536,2) reçoit ses racines sensitives du tronc même du maxillaire supérieur, sa racine motrice du facial (voir : Facial) par le grand nerf pétreux superficiel (4), et le nerf vidien(3), sa racine sympathique du plexus carotidien par le grand nerf pétreux profond (5) et le nerf vidien.
Le ganglion de Meckel fournit des filets sensitifs et des filets moteurs. Les filets sensitifs, sphéno-palatins, pharyngien, naso-palatin et grand et petit nerf palatins, fournissent la sensibilité aux muqueuses nasale et palatine. Les nerfs sphéno-palatins et palatins proviennent du tronc du maxillaire supérieur et ne font que traverser le ganglion; le nerf naso-palatin, au contraire, proviendrait des cellules nerveuses du ganglion. Cl. Bernard a trouvé le nerf naso-palatin insensible et a vu chez le chien la sensibilité de la muqueuse nasale persister après la section des deux nerfs naso-palatins. En outre, le ganglion fournit très probablement des filets sensitifs au facial parle nerf vidien et le grand pétreux superficiel (voir: Facial); cependan'' Prévost n'a pas vu de dégénérescence dans les filets du nerf après l'extirpa tion du ganglion.
Les filets moteurs proviennent du facial e( se rendent, par le nerf palatin postérieur (6) aux muscles péristaphylin interne et palato-staphylin. Le ganglion fournit aussi un petit filet au muscle lisse orbitaire de H. Miiller, filet qui, d'après Prévost, irait plutôt aux vaisseaux qu'aux fibres musculaires.
H. Anastomoses. — Abstraction faite des anastomoses de ses filets périphériques, avec les branches du facial principalement, le nerf maxillaire supérieur a les anastomoses suivantes : 1° une anastomose avec le facial par le nerf vidien et le grand pétreux superficiel; il reçoit du facial les filets moteurs du voile du palais et lui fournit (probablement) des filets sensitifs; 2" une anastomose avec le plexus carotidien par le nerf vidien et le grand pétreux profond ; elle paraît être composée de fibres vaso-motrices.
III. — NERF MAXILLAIRE INFÉRIEUR (fig
A. Action sensitive. — Le nerf maxillaire inférieur (branche inférieure du ganglion de Gasser) fournit la sensibiliié : d° àla peau des joues, des tempes, de la lèvre inférieure, du menton, de la partie antérieure du pavillon de l'oreille et du conduit auditif externe; 2" à la muqueuse des joues, des lèvres,
PHYSIOLOGIE DE l'INNERVâTION. 615 du plancher buccal, des gencives, de la partie antérieure de la langue, à celle de la muqueuse du tympan (une partie seulement) et des cellules mastoïdiennes ; 3° à la dure-mère, au maxillaire inférieur, au temporal et a leur périoste ; 4° aux dents de la mâchoire inférieure; o° à l'articulation temporo-maxillaire ; 6° aux muscles correspondants (sensibilité musculaire).
B. Action sur le goût. — Le nerf glosso - pharyngien n'est pas le nerf exclusif du goût; le lingual ne fournit pas seulement la sensibilité tactile à la partie antérieure de la langue, il lui fournit encore la sensibilité gustalive. La section du lingual, pratiquée plusieurs fois chez l'homme, abolit le goût (pour les saveurs sucrées surtout) dans la partie antérieure de la langue. Quant à la provenance de ces fibres gustatives du lingual, elle sera étudiée à propos de la corde du tympan et du glosso-pharyngien.
G. Action sur l'audition.
— Le maxillaire inférieur n'a qu'une action très indirecte sur l'audition par les filets sensilifs, glandulaires et muscu* laires qu'il fournit aux organes auditifs.
D. Action sécrétoire. — L'influence du nerf maxillaire inférieur sur la sécrétion salivaire et le rôle qu'il joue dans cette sécrétion ont été étudiés pages 36 et suivantes. On a vu que les fibres sécrétoires directes que contiennent le lingual et l'auriculo-temporal proviennent du facial et du glosso-pharyngien.
(•) ). qerf maxillaire inférieur (sa racine sensitive fournit un filet récurrent). — 2, racine motrice. — 3, ganglion otique. — 4, petit pétreux superficiel. — 5, son anastomose avec le nerf de Jacobson. — 6, sa racine sympathique venant de l'artère méningée moyenne. — 7, son anastomose avec la corde du tympan.
— 8, nerf du muscle du marteau. — 9, son anastomose avec l'auriculo-temporal. — 10, nerf auriculo-temporal. — « 1, rameaui parotidiens. — 12, nerf buccal. — 13, nerf lingual. — 14, corde du tympan. — 15, rameaux de la corde et du lingual au ganglion sous-maxillaire. — 16, rameaux périphériques du lingual allant au ganglion. — 17, ganglion sous-niaxillaire. — 18, artère faciale et rameau sympathique allant au ganglion.
— 10, glande sous-maxillaire. — 20, glan le sublinguale. — 21, nerf dentaire inférieur. — 22, nerfs temporaux. — 23, nerf massétérin, — 24, nerf du plérygcfidien evterne. — 25, nerf du ptérygo'idien interne.
26, nerf du péristaphylia externe. — 27, uerl' niylo-hyoïdieii. — Vli, nerf facial.
Fig. 537. — Nerf maxillaire inférieur [figure schématique) (*).
Quant aux sécrétions des autres glandes muqueuses de la langue, des joues ou du plancher buccal, elles doivent être sous l'influence des branches du maxillaire inférieur sans qu'on puisse affirmer de quels nerfs proviennent ces libres sécrétoires. Les branches terminales du lingual présentent, surtout dans le voisinage des petites glandes et de leurs conduits excréteurs, de petits ganglions microscopiques (Remak), qui sont probablement en rapport avec la sécrétion.
E. Action vaso-motrice. — Le trijumeau fournit une partie des filets vaso-moteurs qui accompagnent les artères de la cavité buccale. La dilatation des vaisseaux de la partie antérieure de la langue et la rougeur qu'on observe par l'excitation du bout périphérique du lingual sont dues aux fibres vaso-dilatatrices que lui fournit la corde du tympan (voir ce nerf). L'excitation intra-crânienne du trijumeau produit la dilatation de la muqueuse des lèvres (Vulpian).
F. Action trophique. — L'action trophique des branches du maxillaire inférieur est encore douteuse; chez le lapin, chez lequel l'accroissement des dents est continuel, la section du dentaire inférieur n'empêche pas les dents de repousser; cependant cette section est suivie d'altérations de nutrition de la langue et des lèvres; la muqueuse est rouge, gonflée et présente au bout de peu de temps des ulcérations. On a admis, comme pour l'œil, que ces lésions étaient dues à des pressions mécaniques sur des parties devenues insensibles par la section. La question exige encore de nouvelles recherches.
G. Action excito-réflexe. — L'excitation du lingual produit une salivation réflexe étudiée page 39. Les mouvements de succion chez le nouveauné, les mouvements de mastication, etc., se produisent aussi par action réflexe par l'excitation des filets sensitifs de la cavité buccale. A l'état pathologique, ces nerfs déterminent aussi un grand nombre de mouvements réflexes (crampes, convulsions, etc.).
H. Action motrice. — La petite racine ou racine motrice du trijumeau (fig. 537, 2) se distribue aux muscles qui meuvent la mâchoire inférieure, ou, d'une façon plus générale, à tous les muscles qui interviennent dans là mastication, sauf les muscles de la langue et des joues ; d'oii le nom de nerf masticateur. Il innerve le temporal, le masséter, les deux ptérygoïdiens, le ventre antérieur du digastrique, le mylo-hyoïdien et le péristaphylin externe, comme le prouvent sa distribution anatomique, sa section et son excitation directe. Il ne pourrait y avoir de doute que pour le péristaphylin externe; mais Hein a vu des contractions dans le voile du palais par l'excitation de la petite racine du trijumeau (1); il commande donc les mouvements suivants : élévation, abaissement, diduction de la mâchoire inférieure, tension du plancher buccal, tension du voile du palais. Le nerf buccal n'innerve pas le muscle buccinateur qu'il ne fait que traverser et dont les filets moteurs viennent du facial ; l'excitation du nerf buccal ne produit de contractions ni dans l'orbiculaire ni dans le buccinateur.
(1) 11 est à remarquer cependant qu'en général le péristaphylin externe n'est pas compris dans les paralysies de la racine motrice.
La petite racine innerve en outre le muscle interne du marteau ou tenseur du tympan par un filet qui traverse le ganglion otique. Politzer et Ludwig ont obtenu des contractions de ce muscle par l'excitation intracranienne du trijumeau.
Après la section de la cinquième paire des deux côtés, la mâchoire reste pendante et l'animal ne peut plus ni mâcher ni avaler. Quand la section a été faite d'un seul côté, la mâchoire est déviée et attirée du côté sain ; les dents supérieures et inférieures ne se correspondent plus, et chez les animaux chez lesquels raccroissoment des incisives est continu, comme le lapin, au hout de quelques jours les dents présentent un hord libre oblique dù à l'accroissement plus grand dé l'incisive supérieure du côté opéré et de l'incisive inférieure du côté sain.
I. Ganglion otique (lig. o37, 3). — D'après Arnold, le ganglion otique recevrait trois espèces de racines. La racine motrice ou courte racine viendrait de la partie motrice du maxillaire inférieur, ou, suivant Hyrtl, du nerf du ptérygoïdien interne au moment de son passage au travers du gan- ■^lion, ce qui revient physiologiquement au même. Longet, au contraire, fait venir cette racine motrice du facial par le petit nerf pétreux superficiel ; mais cette dernière opinion est peu admissible si l'on réfléchit que tous les filets moteurs fournis par le ganglion otique (nerfs du péristaphylin externe et du muscle du marteau) proviennent en réalité de la racine motrice du trijumeau. La racine sensitive vient du glosso-pharyngien par le nerf de Jacobson, le petit pétreux profond externe et le petit pétreux superficiel. Hyrtl et Rudinger le font provenir de la troisième branche du ganglion de (jasser. La racine sympathique vient du plexus qui entoure l'artère méningée moyenne. Le ganglion otique reçoit en outre, par le petit pétreux superficiel les rameaux glandulaires parotidiens qui proviennent du facial.
Le ganglion otique fournit : 1° des filets sensitifs qui vont, soit par l'anastomose avec l'auriculo-temporal (Sappey), soit par le petit pétreux superficiel et le nerf de Jacobson, se rendre à la muqueuse de la caisse du tympan '■1° des filets glandulaires parotidiens venant du facial et allant se jeter dans l'auriculo-temporal; 3" des filets moteurs, nerf du péristaphylin externe et nerf du muscle interne du marteau; 4° un filet anastomotique avec la corde du tympan, dont l'usage physiologique est inconnu.
J. Ganglion sous-maxillaire (fig. 539, 17 et fig. 2i4, p. 36). — Ce ganglion fournit les filets nerveux de la glande sous-maxillaire. Arnold et Longet, l'assimilant au ganglion ophthalmique et aux autres ganglions analogues, lui ont attribué trois racines, une racine motrice prévenant du facial par la corde du tympan, une racine sensitive fournie par les filets du lingual, et une racine sympathique fournie par le plexus qui entoure l'artère faciale; mais il est difficile d'admettre cette interprétation. En réalité, le ganglion reçoit les filets suivants :
1" Des filets provenant de la corde du tympan et, par suite, du facial. En effet, le facial tient sous sa dépendance la sécrétion salivaire de la glande sous-maxillaire comme celle de la parotide et de la sublinguale. Après la section du facial, les fibres de la corde du tympan dégénérées se laissent
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suivre jusque dans les racines du ganglion (Vulpian); l'excitation intracrânienne du facial produit la salivation sous-maxillaire (Ludwig), et celle de la corde produit le môme effet, tandis que sa section arrête la salivation réflexe produite par l'excitation de la muqueuse linguale (Cl. Bernard). L'excitation de la corde du tympan, comme l'ont prouvé surtout les recherches de Cl. Bernard, produit non seulement une augmentation de salive, mais encore cette salive, dite salive de la corde, a des caractères particuliers ; d'après Heidenhain, la corde contiendrait surtout des fibres agissant directement sur les cellules glandulaires (fibres sécréloires) ; sous l'influence d'une excitation prolongée, ces cellules se vident de leur contenu, mais sans disparaître, comme le croit Heidenhain, pour fournir le produit de sécrétion (Ranvier).
La corde du tympan agit en outre sur les vaisseaux de la glande; son excitation amène leur dilatation ; elle contiendrait donc, outre les fibres glandulaires, des fibres vaso-dilatatrices. Par ces deux ordres de fibres la corde est en antagonisme avec les filets sympathiques de la glande.
2° Les filets sympathiques qui viennent du plexus qui entoure l'artère faciale ont aussi une action sur la sécrétion sous-maxillaire, action prouvée par l'expérimentation. L'excitation du grand sympathique cervical amène une production de salive, salive sympathique, qui a des caractères différents de ceux de la salive de la corde, et présente surtout beaucoup plus de mucus; aussi Heidenhain admet-il dans les filets sympathiques une très faible quantité de fibres glandulaires proprement dites et une prédominance de fibres mucipares. La racine sympathique contient aussi des fibres vasculaires, mais ces fibres sont des nerfs vaso-moteurs dont l'excitation produit la constriction des vaisseaux et qui sont par conséquent antagonistes des fibres vasculaires de la corde. (Cl. Bernard.)
3° Les filets sensitifs du ganglion sous-maxillaire proviennent du lingual; d'après Bidder, ils seraient de deux ordres : les uns viendraient du bout central du lingual et fourniraient la sensibilité à la glande ; les autres viendraient du bout périphérique du lingual (racine périphérique) et n'offrent pas de dégénérescence après la section du lingual ; cette racine périphérique servirait, d'après Bidder, à transmettre au ganglion sous-maxillaire les excitations de la muqueuse linguale et par suite détermineraient la salivation sans l'intermédiaire d'un centre réflexe cérébro-spinal.
La question de savoir si le ganglion sous-maxillaire peut agir comme centre réflexe, indépendamment des centres nerveux cérébro-spinaux, présente une très grande importance au point de vue de la physiologie générale. L'expérience suivante, due à Cl. Bernard, tendrait à faire admettre cette opinion: on fait la section du lingual au-dessus et au-dessous du ganglion sous-maxillaire (en respectant les branches qui vont du tympanico-lingual au ganglion), et ensuite celle du sympathique, si alors on excite le bout périphérique du tronçon nerveux (courant d'induction, pincement, sel marin), on voit la salivation se produire, quoique toute connexion soit détruite entre les centres nerveux et le ganglion ; le raônie effet se produit, mais plus difficilement, si on excite la muqueuse linguale (éther, courants d'induction) après avoir coupé le nerf tympanico-lingual au-dessus du
l^^anglion; celle salivation cesse immédiatement quand on coupe le lingual entre la langue et le ganglion; la salivation ne se produit pas par les excitations gustatives ; ce centre ganglionnaire serait surtout en rapport, d'après Cl. Bernard, avec l'état de sécheresse ou d'humidité de la muqueuse buccale. Schilï, qui a attaqué cette expérience, prétend qu'il y a là une erreur d'observation dont il croit avoir déterminé les conditions anatomiques et physiologiques. (Leçons sur la digestion, t. I", pages 282 et suivantes.)
Bihlius^raphie. — E. Bektiiolu : E.rp. Unt. iib. den Einflusa der Nervcn der Paukenholile au f die Vascukirisation und Sécrétion ihrer Sckleimkaut (Zcitsch. f. Ohrenheiik., X). — R. GowERs : A case of loss of taite f'rotn disease of Ihe fifth nerve (Jouru. of physiol., lll). — Î\L DuvAL : Rec/i. sur l'origine réelle des nerfs crâniens (Journ. do l'anat., XV). — Laborde : Altérât, de l'œil, etc. (Acad. de niéd., IX). — C. Riiein : Ueber Kcratitis neuroparalijtica, Diss. Bonn, 1880. — P. Redar» : De la section des nerfs ciliaires, Th. Paris, 18S0. — VuLPiAN : Sur les effets vaso-moteurs produits par l'excitât, du segment périphérique du nerf lingual (C. rendus, XCV). — W. Kkoli. : Ein Beitr. zur Lehre von der Keratis neuro-paralytiea (Cbl. f. p. Anj,'onheilk. , 1882). — W. Kirchner : Ueber die Einwirkung des Nervits trigeminus auf das GehÔrorgan, 1883. — E. Bertiioi.d : Weitere Unt. iib. die physiol. Bedenlung des Trigeminus und Sgmpathicus filr das Ohr (Zeitsch. f. Ohrenheiik., XII). — Urbantschitsch : Ueber sufjjective Sc.hivankungen der Intensitât actistischer Empfindungen (A. de Pfl., XXVII). — H. Senatûr: Ein Fait von Trigeminus- Affection (.Vrch. f. Psychiatrie, XIII). — A. Marcacci : Influenza del ramus lingualis trigemini sulla formazione delta linfa nella lingiia (Sporim., LU). — Berger : Parai, de l'acoustique et du trijumeau (Recueil d'Ophlh., 1883), — Laffont : Rech. sur l'anat. et la physiol. comparée des nerfs trijumeau, facial et sympathique céphalique chez les oiseaux (C. rendus, CI). — Vcli'Ian : Rech. prouvant que le nerf trijumeau contient des fibres vnso-dilatatrices dès son origine (id.). — L. Dana : A case of paralysis of the trigeminus{io\xT\\. of nerv. and nient, discase, 1886). — Sciuff : Die Geschmacksnerven (Rev. inéd. de la Suisse romande, 1887) (1).
IV. — NERF MOTEUR OCULAIRE EXTERNE (Ûg. 535, VI
Procédés. — A. Section intracrânienne. — !<> Sans ouverture du crâne. Même procédé que pour la section intracrânienne du trijumeau qui doit être coupé préalablement ; une fois celui-ci coupé, le tranchant de l'instrument est porté en dedans et en bas : ce procédé réussit rarement. — 2» Après ouverture du crâne. Rien de particulier. — B. Section de la cavité orbitaire. Glisser un bistouri le long de la paroi externe de l'orbite.
Le nerf moteur oculaire externe est un nerf essentiellement moteur ; il innerve le droit externe. La galvanisation dans le crâne produit une déviation de l'œil en dehors. Longet a constaté qu'il était insensible à son origine et la sensibilité récurrente admise par Cl. Bernard n'a pas été vérifiée expérimentalement. Après sa paralysie, l'œil est dans le strabisme convergent; il y a de la diplopie et les images doubles sont homonymes.
Bibliographie. — Graux : De la paralysie du 7noteur oculaire externe, 1878. — M. Duval : Relat. de la sixième et de la troisième paire de nerfs crâniens (Soc. de biol., 1878).
V. — NERF FACIAL (flg
Procédés. — 1° Section intracrânienne {lapin). Incision de la peau en arrière de l'oreille externe; on enfonce un neurotorae dans la fosse mastoïdienne, on traverse le lobe postérieur du cervelet et ou dirige l'instrument en dedans et eu avant vers le conduit auditif interne ; on peut blesser le sinus, traverser le cervelet et les parties latérales du pont de
(1) A consulter : Magexdie : De l'influence de la cinquiàne paire sur la nutrition de l'œil (Journ. de physiol., t. IV). — Meissner : Ueber die nach der Durchschneidunn dei Trinp yninus, etc. (Zeit. f. rat. Med., 1867).
Varole. — Vulpiaii, pui^ Jolyet et LaiTont ont omploj'é le procédé suivant chez le chieu. On fait uno incision en arrière de i'oroillo ; on met à nu la partie do l'occipital comprise entre le condylc et la ligne courbe occipitale supérieure et on enlève cette portion avec le ciseau. On introduit alors un couteau à extrémité mousse qui perfore la dure-mère et glisse le long du bord du rocher jusqu'au trou auditif interne où on sectionne le nerf. — 2" Section exlracrdnienne [lapin). L'animal est placé sur le dos, la tète tournée de côté et maintenue solidement ; on incise la peau horizontalement au-dessous du bord inférieur «kl conduit auditif externe osseux qui se sent à travers la peau ; on sectionne la parotide pour arriver sur le facial, qu'on coupe ou qu'on arrache à sa sortie du trou stylo-mastoïdien. Dans l'arrachement (procédé de Cl. Bernard), on peut avoir la conservation du nerf de Wrisberg et du ganglion géniculé. — 3" Section dans la caisse (Cl. Bernard). On pénètre directement dans la caisse par sa paroi inférieure avec un petit ciseau ; on dirige la pointe de l'instrument en haut et en arrière en la faisant marcher transversalement et en appuyant fortement sur l'os, on divise le facial à son troisième coude, quand il s'infléchit en bas vers le trou stylo-mastoïdien.
A. Action motrice. — Le facial innerve les muscles suivants : 1° Les muscles peauciers de la face et du cou, c'est-à-dire les muscles épicrâniens (occipito-frontal et auriculaire), ceux de l'oriGce palpébral (orbiculaire et sourcilier), le muscle de Horncr, les muscles des lèvres (grand et petit zygomatiques, releveur superficiel et profond, canin, risorius de Santorini, triangulaire, carré, houppe du menton, orbiculaire, buccinateur), les muscles du nez (transverse, myrtiforme et dilatateur de l'aile du nez), le peaucier du cou. Ch. Bell croyait à tort le buccinateur innervé par le filet buccal du trijumeau.
Par ces fibres motrices le facial commande :
Les mouvements d'expression de la face, sa phrjsionomic ; après sa paralysie, ces mouvements sont abolis, et la moitié paralysée, devenue immobile, suit passivement les mouvements de la moilié intacte ; aussi les traits paraissent-ils déviés vers le côté sain. La section pratiquée pour la première fois par Ch. Bell sur l'àne (1821) et répétée par Scbaw sur le singe a donné les mêmes résultats. D'après Cl. Bernard, chez le lapin et le chien, les traits paraissent déviés du côté paralysé ;
L'occlusion des paupières et le clignement ; l'œil du côlé paralysé, par suite do l'action persistante du releveur, est plus ouvert que celui du côté sain, et ne peut se fermer complètement ; le clignement étant devenu impossible, les larmes ne sont plus étalées uniformément au devant de la cornée, ce qui amène une réfraction irrégulière des rayons lumineux ; en outre, les poussières cl les corps étrangers restant en contact avec la cornée, celle-ci peut s'enflammer, fait très rare du reste, les muscles de l'œil faisant glisser le globe oculaire contre la face profonde de la paupière supérieure. La paralysie du muscle de Horner produit le larmoiement, les larmes ne pénétrant plus aussi facilement dans les voies lacrymales ;
Les mouvements des lèvres et des joues; aussi la mastication se trouve-t-elle très gênée après la paralysie du facial, les lèvres et les joues ne pouvant plus, comme à l'état normal, ramener au fur et à mesure les parcelles alimentaires entre les arcades dentaires : l'action de soufUer, le jeu des instruments à vent sont aussi empêchés chez l'homme ; en outre, grâce à la llaccidité de la joue, le couinant d'air peut la soulever à chaque expiration (ce qu'on appelle fumer la pipe). Chez les animaux, la section produit des résultats identiques, et ils ne peuvent plus, comme auparavant, saisir leurs aliments avec les lèvres ;
Les mouvements des narines; l'action de flairer devient impossible par la paralysie du dilatateur, et l'olfaction en est notablement affaiblie; la section chez les
animaux qui, comme le cheval, ne peuvent respirer par la bouche, est suivie de désordres fonctionnels plus graves; la narine étant très molle fait l'office de soupape, et en s'appliquant sur l'orifice antérieur des fosses nasales, ferme complètement le passage au courant d'air inspiré ; aussi les chevaux auxquels on pratique la section des deux nerfs faciaux meurent-ils asphyxiés. Les mouvements du pavillon de Voreille.
Fig. 538. — Nerf facial {fîf/ure schématique) (*).
2° Le V entre postérieur du digaslrique et le stylo-hjoidien. — Le facial intervient donc dans l'élévation de l'os hyoïde et de la base de la langue.
3° Il fournirait, d'après Sappey et L. Hirschfeld, quelques muscles de la langue, les stylo -glosses et glosso-staphyllns. La présence de ce lilet explique-
(*) VII, nerf facial. — VIII, nerf auditif. — IX, nerf glusso-pliarjngien. — X, nerf pncumo-gastrique. — 1, nerf de Wrisbcrg. — 2, grand pétreux superficiel. — 3, nerf vidien. — 4, ganglion de Meckel. — 5, anastomose du grand pétreux avec le nerf de Jacobsoii. — 6, rameau sympathique. — 7, nerf palatin ])Ostérieur. — nerf du péristapliyliu interne. — 9, nerf du palalo-staphylin. — 10, rameau auriculaire. — il, rameau du stylo-hyoïdien et du digastrique. — 12, anastomose avec le glosso-pharyngien. — 13, rameau du stylopharyngien. — 14, rameau du stylo-glosse et du glosso-staphylin. — 15, i)ranches terminales. — 16, rameau du muscle de l'étrier. — 17, petit pétreux superficiel. — 18, ganglion otique. — 19, anastomose avec l'auriculo-temporal et filets parotidiens. — 20, parotide. — 21, anastomose du nerf de Jacobsou avec le petit
pétreux. — 22, anastomose du ganglion otique avec la corde du tympan. — 2.'1. corde du tympan. 24, nerf
lingual. — 25, filets gustatifs de la corde du tympan. — 26, filets glandulaires. — 27, glande sous-maxillairc. — 28, glande sublinguale. — 29, auastomose avec le pneumogastrique.
rait peut-être les cas de déviation de la pointe do la langue dans les paralysies et après la section du facial, déviation qui se fait du côté paralysé (1), et rend compte de la difficulté qui se présente quelquefois chez le malade d'articuler nettement les gutturales et les linguales.
4° Il innerve plusieurs muscles du voile du palais, spécialement le péristophylin interne et \e palato-sfaphylin, par des filets qui partent du coude du facial au niveau du ganglion géniculé et vont, par le grand nerf pétreux superficiel et le ganglion de Meckel, aux nerfs palatins postérieurs (fig. 538,7). D'après Longet, il innerverait aussi les autres muscles du voile du palais, sauf le péristaphylin externe; mais il est douteux qu'il fournisse aux muscles des piliers.
L'action du facial sur le voile du palais a été très controversée. Son excitation intracrànienne n'a donné que des résultats négatifs à Ghauveau, Longet, Volkmann et Hein ; Debrou n'a obtenu qu'une fois sur cinq des résultats positifs ; cependant îSuhn a vu, sur un décapité, l'excitation galvanique du tronc du facial amener des mouvements dans le voile du palais, et Davaine a constaté le même fait chez les animaux. Les paralysies du facial témoignent en faveur de cette opinion ; la luette est alors fréquemment déviée du côté non paralysé (Montaul, Diday, Longet, etc.), et conjointement on observe une chute du voile du palais avec courbure de la luette (Romberg), d'où gêne de la déglutition et nasonnement dû à ce que le voile du palais ne ferme plus hermétiquement l'orilice postérieur des fosses nasales. Cette déviation de la luette n'existe pas quand le siège de la paralysie se trouve au-dessous du ganglion géniculé. Sanders fait cependant remarquer avec juste raison que la luette est très souvent déviée à l'état normal, de sorte qu'on ne peut guère attribuer d'importance à sa déviation dans les cas de paralysie.
0° Le muscle de Vétrier et les muscles du pavillon; l'incertitude dans laquelle on est encore sur l'action du muscle de l'étrier ne permet guère d'expliquer les altérations de l'ouïe observées dans quelques cas de paralysie faciale (sensibilité plus grande de l'ouïe, surdité, etc.). D'après Voltolini, le facial fournirait aussi des filets au muscle interne du marteau; mais, d'après Politzer, les contractions obtenues par Voltolini par l'excitation électrique du facial seraient dues à des courants dérivés transmis jusqu'au trijumeau.
B. Action sensitive. — Le facial est insensible à son origine; Magendie et Cl. Bernard l'ont constaté d'une façon indubitable. Certains auteurs, Wrisberg, Bischofî, etc., se basant sur la présence du ganglion géniculé, ont considéré le facial comme un nerf mixte dont le nerf de Wrisberg constituerait la racine sensitive; mais, d'une part, Cl. Bernard a constaté l'insensibilité du nerf de Wrisberg, et dans les paralysies centrales du facial, il n'y a aucune perte de sensibilité dans les régions innervées par le facial.
Le facial est cependant sensible après sa sortie du trou stylo-mastoïdien; mais cette sensibilité est une sensibilité acquise dans son trajet à travers le canal de Fallope. Elle lui vient probablement de deux sources : 1° du trijumeau par le grand nerf pétreux superficiel ; Longet a constaté l'insensibilité du facial au-
(1) Il y a cependant quelques réserves à faire à ce sujet; mais la discussion de ce point de physiologie pathologique est plutôt du ressort de la pathologie.
dessous du trou stylo-masloïdien après la seclion intracrànienne du trijumeau ; 2*^ du pneunio-gastrique par le rameau auriculaire, comme 1 indique une remarquable expérience de Cl. Bernard; il sectionne le facial au-dessous de son anastomose avec le pneumogastrique et constate la sensibilité des deux bouts du nerf; il coupe alors le rameau auriculaire et voit que la sensibilité a disparu dans le bout central ; il est difficile cependant de faire accorder ce fait avec l'expérience de Longet, car le bout central devrait avoir encore un reste de sensibilité due au trijumeau.
Après sa sortie du trou stylo-mastoïdien, le facial contracte des anastomoses avec l'auriculo-temporal et par ses branches terminales avec les branches périphériques du trijumeau. C'est à ces anastomoses avec le trijumeau que serait due la sensibilité récurrente constatée par Cl. Bernard sur les rameaux du facial; si on coupe un de ces rameaux, le bout périphérique est sensible et cette sensibilité disparaît quand on coupe le trijumeau ; elle est facile à constater chez le chien, obscure chez le cheval et le lapin.
G. Action gustative. — La présence de fibres gustalives dans la corde du tympan ne peut guère être mise en doute. Cependant sa section a donné des résultats différents, suivant les expérimentateurs, et en général peu précis ; si les uns ont observé, à la suite de la destruction des deux cordes du tympan dans la cavité tympanique, la perte complète du goût dans la partie antérieure de la langue, d'autres, et Prévost en particulier, n'ont observé, sauf dans un cas, qu'un affaiblissement du goût et ne lui reconnaissent qu'un rôle accessoire. L'excitation de la corde n'a pas donné de résultats plus certains. L'irritation mécanique avec un pinceau (Trœltsch) ou par injection d'un liquide dans la trompe, la faradisation 'Duchenne) ne produisent qu'un picotement ou un fourmillement dans la pointe de la langue et de la salivation, mais pas de sensibilité gustative. Du reste, les expérimentateurs ne sont même pas d'accord sur la sensibilité de la corde; les uns la trouvent sensible (Morganti), les autres insensible (Eckhard) aux excitations directes. Les expériences de seclion avant la réunion du lingual et de la corde du tympan n'ont pas donné de résultats plus précis. Ainsi tandis q^^e, d'après Inzani, l'excision du nerf lingual avant sa réunion à la corde du tympan n'enlève en rien la sensibilité gustative, Schiff a cru constater un affaiblissement, et Prévost a vu, dans plusieurs cas, la sensibilité gustative qui persistait encore, quoique affaiblie, après la section des deux glosso-pharyngiens et des deux cordes du tympan, être abolie complètement après la section des linguaux. En tout cas, il est très probable qu'une partie au moins des fibres gustatives -du lingual provient de la corde du tympan.
D'où viennent maintenant ces libres gustatives de la corde ? Les physiologistes sont loin de s'accorder sur ce point; on les a fait provenir du trijumeau, du facial, (lu glosso-pharyngien. La provenance du trijumeau s'appuie sur des cas de paralysie centrale du trijumeau avec abolition du goût (Bernhardt, Erb) ; mais des cas contraires ont été publiés. On pourrait aussi invoquer à l'appui l'expérience mentionnée plus haut de Prévost et ce fait observé par Vulpian qu'après la section intracrânienne du trijumeau, la plus grande partie des fibres de la corde sont dégénérées. Schilf fait suivre aux fibres gustalives un trajet très compliqué, puisqu'il les
l'ait passer par le ganglion sphéno-palalin (fig. o39) ; d'après lui, les filets gustatifs lie la partie antérieure de la langue quittent l'encéphale avec les racines du trijumeau, suivent le tronc du maxillaire supérieur, traversent le ganglion sphénopalatin, vont par le nerf vidien et le grand nerf pélreux au ganglion géniculé du facial, descendent avec le tronc du facial et gagnent la corde du tympan pour aller se distribuer avec le nerf lingual ; une autre partie va directement du ganglion sphéno-palatin au maxillaire inférieur (Scliiff, Leçons sur la physiologie de la digestion, 1868, 1. 1'^'", p. 135) ; mais cette opinion est peu acceptable en présence de ce fait bien constaté que l'extirpation du ganglion sphéno-palatin est sans influence sur le goût (Alcock, Prévostj.
La provenance des fibres gustatives du facial a été soutenue par Lussana. D'après ce physiologiste elles viendraient du facial par le ganglion géniculé et le nerf de Wrisberg (tig. 540), et il cite à l'appui plusieurs cas de paralysie faciale avec abolition du goût dans le côté correspondant de la pointe de la langue ; mais le siège de la lésion était dans l'aqueduc de Fallope, et il n'y a pas, sauf peut-être un cas de Steiner, de cas bien constaté de par alysie centrale du facial avec abolition du goût. D'autre part, la section du facial dans le crâne n'a donné que des résultats douteux à Cl. Bernard et à d'autres expérimentateurs. En outre Vulpian,
¥ig. ;')39. — Hypothèae de Schi/f {*)■ Fig. 540. — Hijpolliése de Lussana ( ').
après la section du facial dans le crâne, n'a trouvé que très peu de fibres dégénérées dans la corde du tympan. D'après Cl. Bernard, l'action gustative de la corde serait en réalité une action motrice ; elle agirait médiatement sur le goût en amenant une sorte d'érection des papilles linguales qui favoriserait leur fonctionnement Enfin, d'après Cari, les fibres gustatives de la corde du tympan, qui ne seraient qu'en très faible quantité, proviendraient du glosso-pharyngien (voir : Glosso-pharyngien).
Après la section des deux linguaux et des deux glosso-pharyngiens chez le chien, la langue contient encore des filets gustatifs qui ne peuvent provenir que de la corde du tympan.
D. Action sécrétoire. — L'action du facial sur la sécrétion salivaire a été étudiée pages 36 et suivantes.
E. Action vaso-motrice. — CL Bernard a vu la section intracrânienne du facial être suivie d'un abaissement de température (abaissement
{*) III, trijumeau. — VII, nerl facial. — (i, ganglion de (iasser. — ), nerf intermédiaire de Wrisberg. — Gff, ganglion géniculé. — CT, corde du tympan. — L, nerf lingual, — i, oplithalmiquo. — 2, maxillaire supérieur. — 3, maxillaire inférieur. — M, ginglion do Meokel. — La ligne poiutilléc indique le trajet des fibres gustatives (d'après M. Uuval).
(**) Mêmes renvois qu'à la figure (d'après M. Duval).
dû peut-être aux désordres mêmes de l'opération) ; sa section dans le canal de Fallope était au contraire suivie d'une élévation de température. (Voir : Corde du tympan.)
F. Action trophique. — Chez les animaux en voie de croissance, l'arrachement du facial amène au bout d'un certain temps une atrophie des muscles et des os du côté correspondant de la face (Brown-Séquard, Schauta). J'ai vu dans un cas des troubles de nutrition (perte des poils, altérations épilliéliales) et une gangrène sèche de l'oreille succéder chez le lapin à un arrachement du facial. Dans un autre cas il y avait une atrophie du côté correspondant de la face avec rétrécissement considérable de la fente palpébrale.
G. Ganglion géniculé et nerf de Wrisberg. — La nature et les fonctions du nerf de Wrisberg sont encore peu connues. Wrisberg, Bischofî, Cusco, le considéraient comme la racine sensitive du nerf facial dont le ganglion géniculé constituerait le ganglion. On a vu plus haut les raisons qui s'opposent à cette opinion. Longet,qui l'appelle ner/mo^ewr tympanique, le croit destiné à fournir le nerf du muscle de l'étrier et le muscle interne du marteau (par le petit nerf pétreux superficiel); mais ce dernier nerf est fourni par le trijumeau. Cl. Bernard le regarde comme une racine d'origine du grand sympathique qui fournirait aux. nerfs pétreux et à la corde du tympan; il agirait sur les muqueuses et les glandes; il serait le nerf des mouvements organiques, le facial étant le nerf des mouvements de relation. On Fa considéré aussi comme fournissant les filets glandulaires du petit pétreux superficiel et de la corde. Enfin, d'après Lussana, il contiendrait les filets gustatifs du hngual.
H. Anastomoses. — i° A. du facial et de Vacoustique. Cette anastomose a lieu principalement par le nerf de Wrisberg. Son usage est inconnu.
2° Grand pétreux superficiel. Il fournit au ganglion de Meckel les filets moteurs qui, après avoir traversé ce ganglion, vont innerver les muscles palato-staphylin et péristaphylin interne. C'est probablement aussi par cette voie qu'arrive au facial une partie des filets venant du trijumeau qui donnent au facial sa sensibilité acquise.
3" Petit pétreux superficiel. Il porte au ganglion otique les filets glandulaires qui vont de ce ganglion à l'auriculo-temporal et de là à la parotide.
4° Corde du tympan. La corde serait sensible d'après quelques auteurs (Bonnafont, Duchenne), très peu sensible au contraire d'après Vulpian. Ce nerf, très complexe et très curieux, contient plusieurs espèces de fibres : 1° des fibres glandulaires qui se rendent aux glandes sous-maxillaires et sublinguales; 2° des fibres gustatives qui vont avec le lingual à la pointe de la langue ; 3" des fibres motrices qui accompagnent le lingual et qui, d'après les recherches de Vulpian, n'entreraient en action qu'après la section de l'hypoglosse; 4° des fibres vaso-dilatatrices dont l'excitation amène la dilatation des vaisseaux de la glande sous-maxillaire (Cl. Bernard) et des vaisseaux de la moitié correspondante de la langue (Vulpian); 5" des fibres centripètes dont l'action produit, par action réflexe, un écoulement de salive sous-maxillaire (Vulpian).
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5" Rameau auriculaire du pneumogastrique. Il amène probablement au facial des filets sensitifs venant du pneumogastrique et lui fournit sa sensibilité acquise.
6° A. avec le glosso-pharyngien (voir: Glosso-pharyngien).
BiblIo|S|^rapliie. — R. Bigelow : The anat. and physiol. of the chorda tympani nerve (Brain, XI). — 0. Wolf : Zitr Function der chorda tympani (Ztschr. f. Ohrcnheilk., IX). — Ellenbekger : Folgen der beiderseili(]en Facialisdurchschneidung beim Pferde (Arch. f. wiss. u. pr. Thierheilk., VII). — V. Ukbantsciiitsch : Beob. eines Faites von Aniisthesic der peripheriscfien Chorda tympani-Fasern, etc. (Arch. f. Ohrenheilk., XIX). — Vulpian : Nouv. rech. stir l'origine des fibres nerveuses glandulaires et vaso-dilatatrices gui font partie de ta corde du lympan et du glosso-pharyngien (C. rendus, CI). — Id. : Recli. sur les fonctions du nerf de Wrisberg (id.). — E. Schulte : Die Beziehungen der Chorda tympani zur Geschmacksperception, etc. (Zeitsch. f. Ohrenheilk., XV). — L. Heusnek : Eine Beob. iib. dcn Verluuf der Geschmacksnerveyi (BerL kl. Wocheuschr., 1886). — E. Gley : Note sur l'action gustntive de la corde du lympan (Soc. de biol., 1887). — C. Rabl : Ueber das Gebict des h'ervus facialis (Anat. Anzcig., II). — H. Beaunis : Présentation d'un lapin {arrachement du facial) (Soc. de biol., 1887) (1).
VI. — NERF AUDITIF
Procédés. — Bechterew a indiqué un procédé pour atteindre le nerf auditif en lésant le moins possible le cerveau. Il pénétre par un trou de l'écaillé de l'occipital jusqu'au trou auditif interne en longeant la pyramide.
Ce nerf est le nerf de l'audition. Pour le rôle de ceux de ses filets qui se rendent aux canaux demi-circulaires et pour la physiologie de ces canaux demi-circulaires, voir la Physiologie de l'encéphale.
VII. — GLOSSO-PHARYNGIEN (flg
Procédés. — Section des glosso-pharyngiens (Prévost). — Incision de la région hyoïdienne sur la ligne médiane; récliner en dehors le nerf grand hypoglosse sur lequel on arrive après une courte dissection ; on sent alors l'apophyse mastoïde qui se trouve au fond d'une fosse triangulaire limitée en dehors par l'hypoglosse, en dedans par le cartilage thyroïde, en haut par la corne de l'os hyoïde ; le nerf contourne l'apophyse jusqu'à laquelle on doit le suivre. Le procédé peut servir chez le chien, le chat, le lapin, le rat.
A. Action sensitive. — Le nerf glosso-pharygien est sensible dès son origine, malgré les afTirmations contraires de Panizza. Il fournit la sensibilité : 1° à la muqueuse de la partie postérieure de la langue, du V lingual et des piliers, à la face antérieure de l'épiglotte, à l'amygdale ; il donne probablement les filets sensitifs du plexus pharyngien ; 2° à la muqueuse de la caisse du tympan, des fenêtres rondes et ovales, des cellules mastoïdiennes et de la trompe jusqu'à son orifice pharyngien (conjointement avec le trijumeau).
B. Action excito-réflexe. — U est en outre, par ses fibres centripètes (identiques ou non avec ses fibres sensibles et gustatives), le point de départ de réflexes et spécialement de la nausée et du vomissement; Volkmann a constaté que, après sa section, la partie postérieure de la langue, les pi-
(1) A consuHer : Gœdechens : N. facialis physiol. ctpathol., 1832. — Cl. Bernard : Nouv. e.xpér. sur le nerf facial (Gaz. méd., 1857). — Lussana : Sui nervi del gusto (Gaz. uiéd. ital., 187 1). — Blau : Ein Beitr. zur Lehre von der Function der Chorda tympani (Bcrl. kl.Woch., 1879)
liers et le pharynx, avaient perdu la propriété de déterminer ces réflexes, propriété qui n'est pas abolie par la section du trijumeau. Il a aussi sur les mouvements de déglutition une influence, moins marquée cependant que celle du trijumeau et du pneumo-gaslrique ; Waller et Prévost ont vu ces mouvements se produire par l'excitation de son bout central (chien, chat, lapin). Il excite aussi, par action réflexe, la sécrétion salivaire. Ludwig et Rahn ont obtenu, après sa section, par l'excitation de son bout central, une salivation plus abondante que par l'excitation du lingual. Stannius avait déjà constaté que si, après avoir coupé le trijumeau, on donne à des chats de la quinine dans du lait, il se fait une salivation abondante qui ne se produit pas si l'on a coupé le glosso-pharyngien.
G. Action gustative. — Le glosso-pharyngien donne la sensibilité gustative à la partie postérieure de la langue et au V lingual. Sa section diminue la sensibilité gustative et l'abolit à la base de la langue (Longet), surtout pour les substances amères (coloquinte).
Panizza faisait du glosso-pharyngien le nerf exclusif du goût, et celte opinion a trouvé récemment un appui dans les observations de Cari. Cet auteur, à la suite d'une lésion de l'oreille moyenne du côté gauche, a perdu complètement le goût dans la pointe de la langue du même côté ; le facial et le trijumeau sont du reste complètement intacts ; la corde est inlacte aussi, car son excitation mécanique dans la cavité tym-
panique produit une salivation abondante par la caroncule salivaire gauche et une sensation de picotement. On est donc obligé d'admettre que, dans ce cas, l'abolition du goût lient à la destruction d'autres nerfs que la corde du tympan, et ces nerfs ne peuvent être que les filets du nerf de Jacobson. D'après Cari, les fibres guslatives suivraient donc le trajet suivant de la partie antérieure de la
(*) VII, facial. — IX, glosso-pharyngien et ganglion d'Andersh. — X, pneumo-gastrique. — S, ganglion cervical supi'rieur. — C, carotide et plexus carotidien. — N, ganglion de Meckel. — 0, ganglion otique. — 1, nerf de Jacobson. — 2, rameau de la fenêtre ronde. — 3, rameau de la fenêtre ovale. — 4, rameaux carotidiens. — 5, rameau de la trompe d'Kustaclic. — 6, anastomose avec le grand pétreux superficiel. — 7, grand pétreux superficiel. — 8, anastomose du nerf de Jacobson avec le petit pétreux superficiel, 9. — 10, rameau pharyngien. — 11, rameau lingual. — 12, rameaux tonsillaires. — 13, rameaux terminaux. — 14, anastomose du facial avec le ganglion d'Andersh. — IS, rameau du stylo-pharyngien. — 16. anastomose avec le pneumogastrique. — 17, rameau pharyngien du pneumogastrique. — 18, rameau jugulaire du ganglion cervical supérieur. — 19, rameau fourni au ganglion d'Andersh par le ganglion cervical supérieur. — 20, rameau pharyngien du ganglion cervical supérieur.
Vis- o41.
Nei-f g/osso-pharyngien {figure schématique) (*).
langue au cerveau : nerf lingual, tronc du maxillaire inférieur, ganglion olique, petit pélreux superficiel, nerf de Jacobson et glosso-pharyngien. Cependant, les observations cliniques démontrant que la corde contient aussi une certaine quantité de fibres guslatives, il admet qu'une petite partie de fibres gustatives du lingual passe dans la corde, va de là au facial, remonte au ganglion géniculé, passe dans le petit pétreux superficiel et de là par l'anastomose (8) dans le nerf de Jacobson et le glosso-pharyngien. Urbanlschitsch, en s'appuyant sur des cas pathologiques, adopte aussi l'opinion de Cari.
D. Action motrice. — Il y a beaucoup d'obscurité sur l'action motrice du glosso-pharyngien.
Millier et quelques autres physiologistes considèrent le glosso-pharyngien comme un nerf mixte; une partie du nerf passerait au devant du ganglion d'Andersh et jouerait le rôle de racine motrice, la partie ganglionnaire faisant fonction de racine sensilive. D'après Chauveau, il est moteur dès son origine ; par l'excitation de ses racines, il a vu des contractions dans les muscles du pharynx (partie antérieure du constricteur supérieur), et probablement aussi dans une partie des muscles du voile du palais; Volkmann et Klein en ont vu dans le stylo-pharyngien, Volkmann dans le constricteur supérieur. Mais ces contractions n'ont pu être obtenues par la plupart des expérimentateurs, et d'après Longet et la plupart des physiologistes, le nerf est sensitif àson origine et n'acquiert ses propriétés motrices que par ses anastomoses avec le facial et peut-être avec le pneumo-gaslrique et le spinal. Dans ce cas, les filets qu'il donne au stylo-hyoïdien, ventre postérieur du digastrique, stylo-glosse et glosso-staphylin, proviendraient en réalité du facial et des filets constricteurs du pneumo-gastrique. Si on coupe le nerf à sa sortie du Irou déchiré postérieur, la galvanisation du bout périphérique ne produit pas de contractions dans le voile du palais ; celle du bout central, au contraire, produit des contractions réflexes. Si on coupe le tronc du facial avant son entrée dans le conduit auditif interne et qu'on excite le glosso-pharyngien du même côté, on n'a plus de contractions dans le voile, mais seulement des mouvements des piliers (Cl. Bernard), ce qui s'accorde avec ce qui a été dit plus haut de l'action motrice du facial sur le voile du palais. Comme Cl. Bernard n'a pu constater de contractions des piliers ni du voile par l'excitation du pneumo-gastrique, il faudrait peut-être en conclure que si le glosso-pharyngien fournit des filets moteurs, ce ne sont peut être que ceux des piliers du voile et peut-être du constricteur supérieur.
Magendie avait cru constater une gêne de la déglutition après la section des glosso-pharyngiens, mais, d'après Longet, il aurait coupé le filet pharyngien du spinal au lieu du glosso-pharyngien ; en elfet, cette gêne ne se montre pas habituellement après la section du nerf (Panizza, Reid).
E. Action sécrétoire. — L'action du glosso-pharyngien sur la sécrétion parotidienne a été étudiée page 41.
F. Action vaso-dilatatrice. — Vulpian a constaté, par l'excitation du bout périphérique du glosso-pharyngien, une dilatation des vaisseaux de la base de la langue du côté correspondant. ^
G. Anastomoses. — 1° Nerf de Jacobson. Ce nerf représente avec ses branches une sorte de plexus, plexus tympanique, dans lequel existent des fibres provenant du ganglion d'Andersh, du facial, du trijumeau et du plexus carotidien, et on peut considérer comme certain, même anatomiquement eu égard au volume des fibres qui la composent, qu'une partie seulement de
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. 629 ?es filets nerveux fournit à la caisse et aux organes ambiants et que la plus grande partie peut-être ne fait que traverser la caisse sans s'y épuiser en passant d'un tronc nerveux dans l'autre. Le nerf de Jacobson contient aussi des cellules ganglionnaires.
2° An. avec le rameau stijlo- hyoïdien du facial. — Cette anastomose paraît fournir la plupart des fibres motrices du glosso- pharyngien, et en particulier, d'après Longet et Rudinger, celles qui vont au muscle stylo-pharyngien.
3° An. avec le pneumo-gasirique. — Elle se fait par une anastomose directe entre le tronc du pneumo-gastrique et le ganglion d'Andersh, et par le rameau auriculaire du pneumo-gastrique et contient probablement des filets moteurs venant du pneumo-gastrique et allant au voile du palais et au pharynx, et peut-être aussi des filets sensitifs.
4° An. du ganglion d'Andersh avec le ganglion cervical supérieur. — Rôle inconnu.
Bibliographie. — Vulpian : Des effets de l'an^achement de la partie intra-crânienne du glosso-pharTjnqien (C. rendus, XCl, 1880). — D. Miglioranza : Sui nervi del gusto, 1883.
VllI. — NERF PNEUMOGASTRIQUE (fig. 542).
Procédés. — A. Excitation. 1° E. intra-crânienne. — 2° E. extra-crânienne. Mise à nu (lu nerf dans les diverses parties de son trajet. — 3° E. simultanée des deux pneumogaslricjues. Chaque électrode se bifurque et chacune de ses bifurcations va à un des pneunio-gastriques, déserte qu'à chaque excitation électrique, chaque nerf est parcouru par un courant d'égale durée et d'égale intensité (Eckard, Nervensystem, p. 194).
B. Section du pneumogastrique. — 1° S. au cou. (Procédé qui sert aussi pour la section du sympathique au cou, du l'ameau cardiaque du pneumogastrique, de l'anse descendante de l'hypoglosse, pour la ligature de la carotide primitive et de la jugulaire interne.) La tète étant fixée, on fait une incision sur la ligne médiane du cou, au devant de la trachée ; on la met à découvert ; en dehors d'elle on trouve le sterno-mastoïdien recouvert par la veine jugulaire intei'ne; on récline ces deux organes en dehors, et on met à nu le paquet vascuio-nerveux recouvert par le fascia qu'on incise; l'artère est en dedans, la veine en dehors, le nerf entre les deux. On trouve dans la même gaine le sympathique et le rameau cardiaque du pneumogastrique ; l'anse de l'hypoglosse se trouve en avant. Chez le chien, le pneumo-gastrique est accolé au grand sympathique et se trouve dans la môme gaine. — 2° S. du nerf laryngé supérieur. La section de la peau doit être portée un peu plus haut. — 3° S. du nerf récurrent. Il est situé le long du bord externe de la trachée, où il est facile de le trouver entre la trachée et l'œsophage. Il accompagne ordinairement la veine thyro'idienne. — 4° S. du nerf dépresseur . Il naît ordinairement par deux filets (lapin) venant, l'un du tronc du pneumo-gastrique, l'autre du laryngé supérieur ; il accompagne le sympathique jusqu'au ganglion cervical inférieur. Chez le chien, quand il est isolé, il se trouve dans la gaine du vago-sympathique, entre les deux nerfs. — S. du pneumogastrique au niveau du diaphragme. Ouverture de la cavité abdominale ; on va ensuite à la recherche du nerf à la partie inférieure de l'œsophage.
A. Action sensitive du pneumogastrique. — La sensibilité dans l'intérieur du crâne a été constatée par Cl. Bernard. Quand il a fourni le laryngé supérieur, branche très sensible, sa sensibilité devient très obtuse et quelquefois nulle (chien et lapin) ; le nerf récurrent est à peu près insensible. Le pneumogastrique fournit la sensibilité :
1° A toute la muqueuse des voies aériennes, depuis l'épiglotte et les replis ary-épiglottiques jusqu'aux dernières ramifications bronchiques. La sensibilité de cette muqueuse n'est pas la même, ni comme quantité ni comme qualité, dans les diverses parties de l'arbre aérien. Au-dessus de la glotte,
la sensibilité du larynx est exquise, mais d'un caractère particulier ; tout ce qui entre en contact avec cette muqueuse, à l'exception de l'air et de quelques corps volatils, détermine une sensation particulièrement pénible et des efforts de toux. Au-dessus de la glotte, au contraire, la sensibilité est très
obtuse; ainsi on peut remplir d'eau la trachée et les bronches, on peut piquer, pincer, brûler la muqueuse sur l'animal vivant sans déterminer de manifestation de douleur. Les expériences de Fr. -Franck ont montré que les fîlels sensitifs provenant de la trachée et des grosses bronches passent par le nerf récurrent et l'anastomose de Galien pour gagner le nerf laryngé supérieur, tandis que les filets sensitifs pulmonaires remontent dans le tronc même du pneumogastrique ;
2° Au cœur : si on touche avec un acide le sinus veineux de la grenouille, il se produit des convulsions réflexes de tout le corps ; le phénomène n'a plus lieu après la section des pneumogastriques (Goltz). K. Gurboki a observé les mêmes faits chez le lapin ;
3° A une partie du tube digestif, base de la langue, voile du palais, pharynx, œsophage, estomac et peut-être duodénum et intestin grêle;
4° Aux muscles auxquels il se distribue ; 5° A la muqueuse des voies biliaires; 6° A la partie de la dure-mère qui répond aux sinus transverse et occipital;
7° A la partie postérieure du conduit auditif; 8° On lui attribue enfin un rôle dans plusieurs sensations internes, ainsi la faim, la soif, le besoin de respirer. Mais les expériences de Sédillot, Cl. Bernard, Longet et d'autres physiologistes ont prouvé qu'aucun de ces besoins Vïs.hkl.— 'Serf pneumogastrique , . , i- , i ,
{figure schématique) (»). " est aboli après la section des pneumogastriques.
B. Action motrice. — La question de savoir si le pneumogastrique est aussi moteur à son origine a été très discutée. Longet le regarde comme exclusivement sensitif et croit que tous ses filets moteurs lui viennent des anastomoses qu'il contracte avec d'autres nerfs et en particulier avec le
(*) Vll, nerf facial. — IX, glosso-pharjngien. — X, pneumogastrique. — XI, spinal. — XII, hypoglosse. — S, ganglion cervical supérieur. — M. ganglion cervical moyen. — I, ganglion cervical inférieur. — N, nerfs splaiichuiques. — 1, anastomose avec le facial. — 2, anastomose avec le giosso-piiaryngien. — 3, anastomose avec le ganglion cervical supérieur. — 4, anastomose avec le ganglion plexiforme. — 5, brandie interne du spinal. — 6, plexus pharyngien. — 7, nerf laryngé supérieur. — 8, nerf laryngé externe. — 9, nerf dépresseur. — 10, anastomose de Galien. — 11, nerf cardiaque. — 12, nerf récurrent. — 13, filets œsophagiens. — 14, plexus pulmonaires. — 13, plexus stomacal. — 16, rameaux terminaux.
spinal; cependant il est diflicile d'admettre cette opinion en présence des résultats positifs obtenus par Chauveau, Cl. Bernard, Eckhard et d'autres physiologistes; l'excitation mécanique de ses racines amène des contractions dans les muscles constricteurs du pharynx, l'œsophage et quelques muscles du voile du palais.
Les filets moteurs du pneumogastrique innervent :
1° Les parties suivantes du tube digestif: 1° quelques muscles du voile du palais, azygos, péristaphylin interne et pharyngo-staphylin ; 2° les muscles constricteurs supérieur, moyen et inférieur du pharynx (Volkmann et van Kempén), et, d'après Chauveau, tous les muscles du pharynx; 3° l'œsophage; la section des deux pneumogastriques abolit le troisième temps de la déglutition en paralysant l'œsophage ; l'excitation de son bout périphérique produit, non un mouvement péristaltique de l'œsophage, comme on pourrait s'y attendre, mais une contraction en masse (Mosso, Ranvier); un fait remarquable déjà observé par Chauveau et confirmé par Ranvier, c'est qu'une fois la déglutition commencée, elle se poursuit même quand l'œsophage est tétanisé par l'excitation du pneumogastrique ; 4° l'estomac (Chauveau, Stilling, Bischoff, A. Mosso); suivant Longet, cette action motrice ne se produirait que quand l'estomac est plein d'aliments ; V. Braam-Houckgeest a constaté des contractions de l'estomac par l'excitation du bout périphérique du pneumogastrique ; d'après Waller, ces contractions ne se produisent plus après l'arrachement du spinal. Pour Chauveau, l'action motrice du pneumogastrique s'arrête au pylore; cependant, V. Braam-Houckgeest a obtenu aussi des contractions de l'intestin grêle.
D'après Ehrmann, le pneumogastrique agirait comme nerf moteur sur les fibres annulaires de l'intestin, comme nerf d'arrêt sur les fibres longitudinales. Openchowski admet aussi dans le pneumogastrique des nerfs moteurs et des nerfs d'arrêt pour le cardia.
2° Les muscles du larynx ; le pneumogastrique innerve: 1° par le laryngé externe, le muscle crico-thyroïdien; la section de ce filet nerveux est suivie d'une raucité de la voix, raucité due à la laxité des cordes vocales ; en effet, si, avec une pince, on rapproche le cartilage cricoïde du thyroïde, la raucité disparaît (Longet); ce filet viendrait du pneumogastrique; l'irritation intracrànienne de ce nerf produit des contractions dans le muscle (Chauveau); 2° par le nerf récurrent, qui vient du spinal, il innerve tous les autres muscles du larynx (voir Spinal). Après sa section, il y a aphonie complète (Sédillot, Magendie, Longet), ce qui s'explique par la paralysie des constricteurs et des tenseurs de la glotte; quelquefois, au contraire, les animaux peuvent encore pousser des cris aigus (Sédillot) ; d'après Longet, cette persistance des cris ne se montre que chez les jeunes sujets et tient à ce que les crico-thyroidiens, dont l'action est conservée, suffisent pour tendre les cordes vocales, et que, grâce à la conformation particulière de la glotte presque exclusivement membraneuse, le rapprochement des cordes vocales peut encore se faire assez bien pour que le son se produise (voir aussi : Action du pneumogastrique sur la respiration). Les fibres musculaires du récurrent paraissent provenir en totalité du spinal ; cependant Chauveau a
VU, dans quelques cas, l'excitation intra-crânienne du pneumogastrique amener aussi des contractions dans le crico-aryténoïdien postérieur, et Volkmann en a constaté dans les crico-aryténoïdiens postérieur et latéral ; ce dernier auteur a vu les mouvements respiratoires du larynx continuer après la section du spinal des deux côtés (voir Spinal).
3° Les muscles lisses des bronches ; la contractilité pulmonaire a été mise hors de doute par les expériences de Williams, Bert et Bokai. Regnard et Loye, sur un guillotiné, ont observé des contractions des bronches par l'excitation du pneumogastrique 32 minutes après la décapitation.
4° Oebl a constaté sur les chats, les chiens et les lapins, des contractions des cloisons musculaires de la rate dont la surface devenait chagrinée par l'excitation du bout périphérique du pneumogastrique; Bochefontaine n'a vu, au contraire, de contractions que par l'excitation du bout central. Les contractions de Vutérus admises par Kilian sous la même influence sont très douteuses et n'ont pu être constatées par Spiegelberg. Stilling croit avoir vu des contractions de la vessie par l'excitation des racines du pneumogastrique ; Oebl les admet aussi pour les chiens.
C. Action du pneumogastrique sur le cœur. — Voir : Innervation du cœur.
D. Action vaso-motrice directe. — Cette action est encore très obscure. On a admis qu'il fournissait une partie des filets vaso-moteurs des poumons et des bronches; mais les expériences de Brown-Séquard ont mis le fait en doute, et Fr. -Franck a démontré récemment que ces vaso-moteurs provenaient du sympathique.
D'après Prus, le pneumogastrique fournirait les nerfs vaso-dilatateurs delà glande thyroïde.
Le pneumogastrique paraît fournir, conjointement avec les nerfs splanchniques, une petite partie des vaso-moteurs de l'intestin ; après sa section au cou, les vaisseaux de l'intestin sont plus remplis et la température de l'abdomen augmente temporairement, tandis que l'excitation du bout périphérique du nerf rétrécit le calibre des artères (Oebl). L'excitation du bout périphérique fait baisser la pression artérielle et diminue la vitesse du courant sanguin (R. Heidenhain) ; la section des pneumogastriques fait hausser cette pression (V. Bézold) ; cette action est niée par Moleschott. Masius a vu la faradisation du bout périphérique du pneumogastrique produire la constriction des artères rénales et l'arrêt de la sécrétion urinaire. L'atropine empêchait cette action.
E. Action excito-réflexe du pneumogastrique. — Le pneumogastrique agit par action réflexe sur les mouvements des organes digestifs, sur la respiration, sur les sécrétions et sur la circulation.
1° Action réflexe sur les mouvements des organes digestifs. — Action sur la déglutition. — D'après Longet, les filets linguaux du pneumogastrique serviraient à transmettre aux centres nerveux l'impression qui provoque le réflexe de la déglutition; mais cette action réflexe ne se produirait pas pour tous les excitants; si on déposait, en passant par la trachée, des morceaux de viande ou de pain, insalivés ou non, dans l'intervalle des replis
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glosso-épiglottiqiies, il se produisait un mouvement de déglutition ; si on touchait ces parties avec une pince, il ne s'en produisait pas, mais il y avait des nausées et des efforts de vomissement; il y aurait donc une différence de réflexes suivant la différence de l'excitation. Bidder, puis Prévost et Waller ont observé des mouvements de déglutition par l'excitation électrique du laryngé supérieur (bout central) et quelquefois par celle du récurrent. Faut-il ranger dans ces actions réflexes les mouvements de l'estomac quand les aliments arrivent en contact avec la muqueuse?
2° Action réflexe du pneumogastrique sur la respiration. — Avant de préciser le rôle du pneumogastrique dans la respiration, il est nécessaire de présenter d'abord les résultats de la section et de l'excitation du nerf.
Section des pneumogastriques. — Après la section des deux pneumogastriques, on observe un ralentissement des mouvements respiratoires ; leur nombre peut diminuer de moitié et tomber même au quart du chiifre normal ; les inspirations sont plus profondes, lentes, laborieuses, et l'intervalle entre deux mouve-
Fig. 543. — Transformation du type respiratoire chez le chien après la section des deux
pneumogastriques .
ments respiratoires (pause expiratoire) s'allonge notablement (voir fig. 544). La rareté des respirations serait compensée par leur amplitude, de sorte que dans le même temps il entrerail autant d'air dans les poumons qu'avant la section (Rosentlial) ; ce n'est qu'au bout d'un certain temps qu'on observe un afTaiblissement
Fig. 544. — Graphique respiratoire après ta section des pneumogastriques [lapin) (*).
des échanges gazeux, une diminution dans l'exhalation d'acide carbonique et dans l'absorption d'oxygène. La dyspnée qui résulte de l'opération se révèle par la coloration plus foncée du sang et l'abaissement de température. D'après A. Moreau,
(*) f^e graphique ainsi que les suivants ont été pris par le procédé indiqué page 273. (Tube dans la trachée ) Le graphique se lit de droite à gauche; la ligne descendante correspond à l'inspiration, la ligne ascendante à l'expiration, le plateau à la pause expiratoire.
ce ralentissement des respirations ne se remarquerait pas chez les animaux à sang froid, comme la grenouille.
D'après Fr.- Franck, l'allongement des deux stades d'inspiration et d'expiration
ne se produit pas de la même façon chez tous les animaux après la section des pneumogastriques. La figure 543 représente, d'après Fr. -Franck, cette transformation du type respiratoire normal A, en type respiratoire anormal P, telle qu'elle se montre chez le chien. D'après le même auteur, au début le ralentissement de la respiration est surtout dù à l'allongement de la phase inspiratoire, et ce ne serait qu'au bout d'un certain nombre d'heures que l'inspiration devient plus brève et que l'expiration s'allonge de façon à produire une très longue pause expiratrice.
Les trois figures ci-jointes représentent la marche de la respiration telle qu'elle m'a paru se présenter chez le lapin après la section des pneumogastriques, quand l'expérience se fait dans certaines conditions (animal très calme, réagissant très peu aux excitations douloureuses). Immédiatement après la section, la respiration s'arrête en expiration (fig. 544) ; puis, au bout de quelques secondes, une inspiration se fait et les respirations reprennent ; mais ces respirations présentent, soit de suite, soit au bout de très peu de temps, un caractère particulier (fig.
545) ; elles sont d'abord fréquentes, puis, peu après, la pause expiratoire s'allonge jusqu'à ce qu'il revienne un arrêt en expiration, et ainsi de suite plusieurs fois, jusqu'à ce qu'enfin, au bout d'un temps variable, il s'établisse un régime respiratoire régulier (fig.
546) analogue à celui qui a été décrit par la plupart des physiologistes. Une peut entrer dans le cadre de ce 'ivre de chercher à donner une interprétation de ces faits.
Après la section des deux pneumogastriques, les animaux ne tardent pas à mourir; les jeunes (lapins et chiens), au bout d'un jour ou deux; les vieux, au bout de deux à six jours; cependant quelquefois, chez les chiens principalement, comme l'ont vu Sédillot, Cl. Bernard,
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. 635 Boddaei t, et comme j'en ai observé un cas. la survie peut être plus longue ; d'autres fois, au contraire, la mort est presque immédiate. A l'autopsie, on trouve des altérations pulmonaires sur lesquelles les auteurs sont loin d'être d'accord ; les poumons sont congestionnés, emphysémateux, et offrent des noyaux d hémorrhagie et d'hépatisation, présentent en un mot les lésions de la broncho-pneumonie lobulaire ; les vaisseaux pulmonaires sont souvent remplis de caillots qui, s'ils sont formés dans la vie, comme le croit Mayer, pourraient produire un arrêt de la circulation pulmonaire. D'après Traube et quelques autres physiologistes, ces altérations seraient dues à la pénétration de matières alimentaires, de salive, de mucosités pharyngiennes dans les bronches; il est vrai qu'on en rencontre habituellement, mais il n'y a là qu'une condition accidentelle, car si on adapte un tube à la trachée pour empêcher cette pénétration, les altérations ne s'en produisent pas moins (Cl. Bernard). 0. Frey a vu cependant l'injection de liquide buccal dans les voies aériennes produire le même résultat que la section des pneumogastriques. Schiff admet une inflammation névro-paralylique, par section des vaso-moteurs contenus dans le Ironc des pneumogastriques, et A. Genzmer se rattache à cette
Kig. ."hG. — Graphique respiratoire après la section des pneumogastriques {troisième stade).
opinion (hyperhémie névro-paralytique). Longet fait intervenir la paralysie des fibres lisses des bronches qui aurait pour résultat une diminution de l'élasticité pulmonaire et l'expulsion des mucosités bronchiques ; ce qui est certain en effet, c'est qu'on trouve toujours une grande quantité d'écume bronchique. Une des conditions essentielles me paraît être la gêne de la circulation pulmonaire apportée par l'augmentation de durée de l'expiration et de la pause expiratoiré ; on a vu plus haut (page 433) que dans l'expiration il y a une diminution notable de la circulation capillaire; seulement cette condition n'est pas la seule et les autres causes de la mort ne sont pas encore précisées. En tout cas, il est bien prouvé, comme on le verra plus loin, que la mort ne tient pas à la section des récurrents.
La section d'un seul pneumogaslrique n'est pas mortelle : dans ces cas, on observe, d'après Cl. Bernard, une diminution de la respiration du côté lésé.
Quand, au lieu d'être faite coup sur coup, la section des deux pneumogastriques est séparée par un intervalle assez long pour permettre la régénération du premier nerf coupé, les animaux peuvent survivre à la section double. J'ai moi-même observé ce fait sur le chien, et Philipeaux a annoncé la régénération du pneumogaslrique chez les rats au bout de 15 jours. Mes expériences sur les lapins et les cobayes m'ont donné des résultais contraires. En mettant entre les deux sections des intervalles allant jusqu'à deux ans et plus , j'ai constaté le même résultat
qu'après la section double immédiate, c'est-à-dire une mort rapide. La survie était seulement un peu plus longue (1).
Dans les phénomènes qui succèdent à la section des pneumogastriques, il est facile d'éliminer ce qui peut revenir au laryngé supérieur en faisant la section audessous de ce nerf; mais par contre il est presque impossible de faire la section des pneumogastriques au-dessous des récurrents: aussi faut-il contrôler l'expérience par la section de ces deux nerfs.
La section double des récurrents paralyse tous les muscles du larynx, sauf le crico-thyroïdien ; les dilatateurs de la glotte sont donc paralysés, et il en résulte d'abord de la dyspnée, par suite du rétrécissement de la glolle ; les inspirations sont plus laborieuses, mais on n'observe pas les longues pauses expiratoires caractéristiques ; et même cette dyspnée ne se déclare que quand les animaux s'agitent ou sont effrayés: autrement ils peuvent vivre très longtemps sans rien présenter de particulier au point de vue de la respiration. Ce n'est que chez les très jeunes animaux, les chats surtout, que la mort arrive très vite par asphyxie; c'est que chez eux, comme Font indiqué Legallois et Longet, la partie interaryténoidienne de la glotte est à peine formée et les lèvres de la glotte, presque entièrement membraneuses, font soupape et tendent à se fermer au lieu de s'ouvrir à chaque inspiration ; chez les adultes, au contraire, l'air passe par la glotte interaryténoidienne toujours béante et résistante. Si l'on veut conserver quelque temps les jeunes animaux après la section des récurrents, il faut avoir la précaution de pratiquer une fistule de la trachée.
Excitation du pneumogastrique. — La galvanisation du bout périphéiuqiie est à peu près sans action sur la respiration (2). L'excitation du bout central produit des résultats différents suivant que l'excitation a lieu au-dessus ou au-dessous de l'origine du laryngé supérieur.
Quand l'excitation a lieu au-dessous de l'origine du laryngé inférieur: 1° si l'exci-
(1) Voici le résumé de mes expériences sur ce point :
Intervalle
Numéro d'ordre entre les deux sections. Survie.
1 Lapin. 77 jours. 40 heures.
2 — 99 jours. 4 heures.
•3 — 175 jours. 21 heures.
4 — 326 jours. 12 heures.
5 — 360 jours. 46 heures.
6 — 360 jours. 53 heures.
7 — 390 jours. 26 heures.
8 — 542 jours. 20 heures.
9 — 1 an et 341 jours. 6 heures.
10 — 2 ans et 341 jours. 5 heures.
11 — 2 ans et 342 jours. 17 heures.
12 Cobaye. 36*2 jours. 12 heures.
13 — 362 jours. 12 heures.
14 — 2 ans et 359 jours. I jour.
15 — 2 ans et 360 jours. 4 jours et 8 heures.
16 — 2 ans et 362 jours. 2 jours.
Pour les détails, voir ma communication à la Société de biologie (pour les dix premiers cas).
(2) Je dois faire cependant quelques réserves sur ce point. En effet, dans uu certain nombre d'expériences, l'excitation du bout périphérique du pneumogastrique coupé était suivie d'une expiration prolongée ou mieux d'une ou deux expirations plus longues que les expirations antérieures ; cet effet se produisait aussi bien avec les excitations électriques qu'avec les excitations mécaniques (arrachement du bout périphérique des nerfs, tractions, etc.).
tation est faible, il y a simple accélération des mouvements respiratoires ; 2° si 1 excitation est forte, on obtient un véritable tétanos du diaphragme, tandis que les muscles expirateurs sont relâchés : cet arrêt en inspiration peut durer plus de trente secondes.
Quand l'excitation a lieu au-dessus de l'origine du laryngé supérieur, ou porte sur le nerf laryngé supérieur même : 1" si l'excitation est faible, les mouvements respiratoires se ralentissent; 2° si l'excitation est forte, les muscles expirateurs se contractent tétaniquement, la glotte se ferme et le diaphragme est dans le relâchement ainsi que les autres muscles inspirateurs ; la respiration s'arrête en expiration.
D'après ces expériences, le pneumogastrique contiendrait donc deux sortes de fibres centripètes agissant sur la respiration par action réflexe : 1° des fibres provenant du poumon {filets fnilmonaires) dont l'activlié excite le centre inspirateur et paralyse le centre expirateur ; 2° des fibres contenues dans le laryngé supérieur {filets laryngés) dont l'activité excite le centre expirateur et paralyse le centre inspirateur.
Cette théorie, admise par Rosenthal, Traube, Eckhard et la plupart des physiologistes allemands, a été vivement combattue, principalement par Bert. D'après Ber(, le point de départ du réflexe excitateur est indifférent; que l'excitation parte du poumon ou du larynx, le résultat est toujours le même; si l'excitation est faible, il y a accélération des mouvements respiratoires; si elle est forte, ils sont ralentis; si elle est très forte, ils sont arrêtés. L'arrêt de la respiration peut se faire tantôt en inspiration, tantôt et plus souvent en expiration; enfin, dans certains cas d'excitation très forte de ces nerfs, il peut y avoir mort subite de l'animal en expérience.
D'après François-Franck, l'effet immédiat de l'excitation du bout central soit du pneumogastrique, soit du laryngé supérieur, est toujours une inspiration brusque, profonde ; cet efi"et immédiat est commun à l'excitation de tous les nerfs sensitifs et est supprimé par l'emploi des anesthésiques. A cette inspiration succède un arrêt en expiration dù à la fois au resserrement actif du poumon et des parois thoraciques.
D'après Henrijean, cette action inspiratrice immédiate ne serait pas due à la douleur, car elle persisterait après l'ablation des hémisphères cérébraux. Mais cette ablation supprime bien la perception de la douleur, mais ne supprime pas l'influence possible de centres sensitifs situés à la base du cerveau.
D'après Wedenski, l'effet de l'excitation du bout central du pneumogastrique serait différent suivant que l'excitation agit au début de l'inspiration ou au début de l'expiration. Dans le premier cas les forces inspiratrices sont diminuées; elles sont augmentées dans le second. Le fait rentrerait, d'après lui, dans cette loi générale posée par Heidenhain et Bubnoff : quand un centre est excité par des nerfs centripètes, si c'est pendant son repos, il est excité; si c'est pendant son aclivité, il est arrêté.
V. Anrep et Cybulski se rattachent à la théorie de Rosenthal, mais avec quelques modifications. Ils admettent dans le pneumogastrique des fibres inspiratrices et expiratrices et probablement en outre des fibres qui renforcent ou affaiblissent l'action des centres respiratoires. Les fibres inspiratrices perdent seulement leur excitabilité plus vite que les fibres expiratrices, d'où prédominance habituelle de ces dernières dans les expériences. Mais il n'y a pas en tout cas d'action respiratoire spécifique du pneumogastrique; tous les nerfs sensitifs produisent des effets à peu près identiques.
Quelques auleurs ont admis une influence tonique (mécanique? chimique?) du pneumogastrique sur la respiration.
D'après mes expériences, l'excitation tétanisante du larynpé supérieur chez le lapin (animaux calmes) déterminerait une expiration plus ample et plus prolongée, tandis que l'excitation du bout central du pneumogastrique, au-desAOî<s du laryngé supérieur, amènerait non pas un arrêt en inspiration, mais une série de petites lespirations très courtes et très superficielles et correspondant sur le tracé à la ligne de niveau de l'inspiration.
Les rapports du laryngé supérieur avec le centre expirateur expliquent la toux qui se produit par l'excitation de la muqueuse du larynx; chez les animaux narcotisés, Waller et Prévost ont vu la toux se produire par l'excitation directe du tronc du laryngé supérieur. Le sang chargé d'acide carbonique parait agir comme excitant sur les extrémités nerveuses des filets pulmonaires (inspirateurs), mais parait sans action sur les filets laryngés (expirateurs). La toux peut se produire aussi par l'excitation du tissu pulmonaire enflammé, de la plèvre, du foie, de la rate, du conduit auditif interne, etc.
Traube avait observé que si l'on fait chez un animal (lapin) la respiration artificielle, le rythme primitif des respirations (tel qu'on peut le voir aux mouvements des narines) se modifiait pour suivre exactement le nombre des insufflations. Breuer a montré que chaque insufflation distendant mécaniquement le poumon provoque un mouvement d'expiration active, mouvement qui ne se produit plus après la section des pneumogastriques. On peut donc en conclure que le pneumogastrique, outre les filets inspirateurs décrits plus haut, possède des filets dont l'excitation provoque une expiration (filets expirateurs). D'après Frédéricq, on peut mettre en évidence l'action de ces fibres expiratrices en paralysant les filets inspirateurs par l'intoxication chloralique; dans ce cas l'excitation du bout central du pneumogastrique ne produirait plus que l'arrêt en expiration.
3° Action 7'éflexe du pnevmogastrique sur les sécrétions. — OEhl, par l'excitation du bout central du pneumogastrique, a obtenu une augmentation de sécrétion sous-maxillaire; cette action ne se produisait pas si l'on coupait préalablement la corde du t3aTipan; cependant le fait n'a pas été confirmé par Nawrocki. Bernstein a vu la même excitation arrêter la sécrétion pancréatique.
4° Action réflexe voso-motrice. — L'excitation du laryngé supérieur et du pneumogastrique détermine une augmentation de pression et un rétrécissement vasculaire, celle du nerf dépresseur au contraire une diminution de pression et une dilatation vasculaire. Chez le chat, d'après François-Franck, l'excitation du pneumogastrique produirait le même eflet que celle du dépresseur (1); il en est de même de l'excitation des filets pulmonaires du pneumogastrique (inhalation de vapeurs irritantes); seulement, dans ce dernier cas, la chute de pression tiendrait, non, comme dans le cas du dépresseur, à une dilatation vasculaire, mais au rétrécissement des vaisseaux pulmonaires (Fr. -Franck).
(I) L'influence de l'excitation du bout central du pneumogastrique sur la pression sanguine a été très discutée. Fr. -Franck a montré que ces divergences tiennent à ce que l'augmentation de pression peut être compensée et au delà par la chute de pression due au ralentissement du cœur produit par l'action réflexe du pneumogastrique du côté opposé. Si on empêche ce ralentissement d'une façon quelconque (section du pneumogastrique du côté opposé, atropine), on a toujours l'augmentation de pression.
F. Action sécrétoire directe du pneumogastrique. — 1° Ac(io7i sur la sécrétion du suc gastrique. — Celte action a été étudiée page 62.
2° Action sur la sécrétio7i rénale. — Cl. Bernard, après la section des pneumogastriques, a vu, chez le lapin, les urines d'alcalines devenir acides; la galvanisation du nerf au cardia produirait aussi une augmentation de sécrétion urinaire. Eckhard, au contraire, n'a pu constater aucune action sur la sécrétion rénale.
On a vu plus haut l'action, constatée par Masius, du pneumogastrique sur la sécrétion urinaire (action vaso-motrice indirecte).
G. Action sur le foie et la glycogénie. — La galvanisation du pneumogastrique augmente la quantité de sucre et de matière glycogène dans le foie et on n'en trouve plus après la mort (Cl. Bernard). Cependant, ce qui indique que cette action du pneumogastrique sur la glycogénie hépatique n'est qu'indirecte, c'est que la section du nerf au-dessous du cœur et des poumons n'empêche pas cette fonction de s'accomplir. Cl. Bernard a constaté aussi l'apparition de sucre dans l'urine par l'excitation du bout central du nerf.
Arthaud et Butte, en injectant des substances irritantes dans le tronc du pneumogastrique pour déterminer la névrite de ce nerf, ont constaté des lésions se rapprochant de celles du diabète.
H. Anastomoses. — 1° Rameau auriculaire ou de la fusse jugulaire. — Cette branche, très grosse chez le bœuf et le cheval, est très sensible (Cl. Bernard) et sa section détermine une douleur très vive; après cette section, le bout central du facial n'est plus sensible au pincement. Il se compose donc probablement de filets sensitifs allant du pneumogastrique au facial; d'après Sappey, Valentin, il contiendrait encore des filets moteurs allant du facial au pneumogastrique. Ce rameau auriculaire aurait en outre une action vaso-motrice réflexe sur les vaisseaux de l'oreille ; l'excitation du bout central produit d'abord un rétrécissement, puis une dilatation des vaisseaux de l'oreille; ce phénomène ne se montrerait plus après la section du grand sympathique au cou (Snellen).
2° A. avec le glosso-pharyngien (voir ce nerf).
^° A. du plexus gang H forme avec le spinal (voir ce nerf).
4" A. du plexus gangli forme avec le grand sympathique. — Fournit probablement des filets vaso-moteurs ou trophiques au pneumogastrique; leur trajet ultérieur est indéterminé.
5° A. du plexua gang II forme avec l'hypoglosse (voir ce nerf).
6° A. de son rameau pharyngien avec le glosso-pharijngien. — Fournit probablement une partie des muscles du pharynx.
7" A . des rameaux terminaux avec le grand sympathique. — Plexus pharyn-
gien.
8° A. de Galien. — Le rôle de l'anastomose de Galien a été étudié plus haut, p. 630.
Bibliofcraphie. - R. Boddaehï : 0^5. de prolong, de la vie chez un chien à la suite de la section simult. des pneumogastriques (Anu. de la Soc. de niéd. de Gand 1877) — Ph. Knoll : Ueber Myocarditis und die ubrigen Fo/gen der Vagussection bei Taùben (Prag. Ztschr. f. Ileilk., I). - A. Bokaï : Le piieumogastrique elles muscles lisses despou-
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mons (Orvosi Hetilap; 1880; en hongrois). — J. GkVi-.Ueber die Abhanr/igkeit der Athemanstrenr/ung vom Serviis vagus (Arch. f. Physiol., 1881). — N. Weue.nskii : Ueber den Einfluss electrisch. Vagusreizung auf die Athembcwegimgen^ etc. (A. de Pfl., XXVI). — L. SoLERA et A. Capparelli : Intorno ail' inftuenza délia recisione del pneumogaslrico sulla velocità délia correnle arleriosa (Arch. p. le se. med., V). — Fr. Riegel et L. Eoi.NciER : Exp. Uni. zur Lchre vom Astlima (Zcitsch. f. kl. Med., V). — A. Vulpian : Sur la production de la toux par les excil. de la muq. du larynx (Arch. de physiol., 1882). — F. Hk.nrijean : Sur les effets respir. de iexcit. du pncumog astrique (Arch. de biol., III). — Elle.nuekger : Die Folgen der cinseiiigen und doppelseitigen Là/imung des Nei-vus vagus bei Wiederkiiuen (Arch. f. wiss. u. pr. Thierheillc, IX). — Id. : Beitr. zur Lôsung der Frage der Innervation des Psalters (id.). — Morat : Sur l'innervation motrice de l'estomac (Lyon uit'd., 1882). — Ph. Knoi.l : Beitr. zur Lehre von der Athmungsinnervation (Wien. Acad., LXXXVI). — S. JMeltzer : Geschlecht und Lungenvagus (Cbl. f. med. Wiss.. 1882). — B. Ma.ndelstaiMm : St. iib. Innervation und Atrophie der Kehlkopfmuskeln i^Wien. Acad., LXXXV). — E. Weinzweig : Zur Anat. der Kelilkopfnerven (id., LXXXVI). — H. Sewall et Fr. Donaldson : On the influence of intracardiac pressure upon the inhibitory action of the vagus-nerve (Journ. of physiol., III). — A. Russo-Gili- BERTi ; La intiervazione motrice dello stomaco, 1882. — Th. v. Openchowski : Uef/er die Innervation der Cardia (Cbl. f. med. Wiss., 1883). — L. Oser : Ueber die Innervation des Pylorus (.Med. Jahrb., 1884). — L. Frédéricq : Excit. du pneumogastrique chez le lapin empoisonné par CO- (.\rch. de biol., V). — S. Ehrmann : Ueber die Innervation des Diinndarms (Med. Jahrb., 1885). — T. Reichert : Obs. on the régénération of the vagus and hiipoglossal nervcs (Amer. Journ. of the med. se, 1885). — Philipeaux : Régénération du pneumogastrique en quinze jours (Soc. de biol., 1885). — H. Bealnis : Section des nerfs pneumogastriques (id.). — F. Donaldson jun. : The function of the récurrent laryngeal nerve (John Hopknis Labor., 1886). — V. Horsf.ey et F. Semon : On an appnrentlyperipher. and differ. action upon the laryngeal muscles, 1886. — E. Munzel : Pulsfolge und Blutdruck jiach Durchschn d. N. Vagi (Arch. f. Phys., 1887). — S. Rahmer : Der gegenwartige Stand der Lehre von den Lungenerkrankungen und von der Todesursache nach doppclseitiger Vagusdurchschneidung am Halse, Diss. Greifswalds, 1887. — Arthal'd et Butte : Note sur l'albuminurie à la suite de lésions du pneumogastrique (Soc. de biol., 1887). — Id. : Note sur l'albuminurie qui succède aux lésio7is du nerf vague (id.).
— V. Laborde : Note sur le noyau d'origine dans le bulbe rachidien des fibres motrices ou cardiaques du pneumogastrique (Soc. de biol., 1887). — Artaud et Butte : Note sur l'influence des nerfs vagues sur la sécrétioti urinaire (Soc. de biol., 1888). — Id, : Note compl. sur les altérations organiques consécutives aux névrites du nerf vaque (id.). — Id. : De la névrite des nerfs vagues (id.). — Id. : Note complémentaire (id., 1888). — A. LoEWY : Ueber den Tonus des Lungenvagus [k. de Pfluger, XLII). — E. Couvreur : Contrib. à l'ét. physiol. du pneumogastrique chez les vertébrés inférieurs (Soc. de biol., 1888). — B. Masius : De l'influence du pneumogastrique sur la sécrétion urinaire, 1888.
— E. Couvreur : Contrib. à l'étude physiol. du pneumogastrique chez les vertébrés inférieurs (Soc. de biol., 1888) (1).
IX. — SPINAL (ûg
Procédés. — 1° Excitation intra-crânienne et inlra-rachidienne. Peut se faire sur une moitié de tète d'un animal décapité.
. 2° Section. — Procédé de Bischoff. On met à nu et on incise la membrane occipito-atloïdienne ; pour arriver sur toutes les racines, il faut enlever une partie de l'occipital ; mais on a alors beaucoup de sang.
.3° Arrachement de Cl. Bernard. — Ou met à découvert la branche externe du spinal au moment où elle traverse le sterno-mastoïdien et on s'en sert comme de guide pour arriver à la partie supérieure du nei'f qu'on met à découvert jusqu'au trou déchiré postérieur; on saisit alors avec des pinces à mors solides le nerf tout entier et on l'arrache par un mouvement de traction ferme et continu. Le procédé réussit surtout bien chez le chat, le lapin, le chevreau ; il échoue ordinairement chez le chien. On peut arracher isolément la branche interne et la branche externe; il faut, autant que possible, choisir de jeunes
(1) A consulter : Sédillot, Du nerf pneumogastrique, 1829. — 0. Frey : Die pat. Lungenveranderungen nach Lcihmung der Nervi vagi, 187G. — Frédéricq : De l'innervation mpiratoire (Acad. de Belg., t. XLVII). — F.-Franck : Réflexes du bout central du pneumogastrique (Trav. du lab. de Marey, 1878-1879).
animaux. L'opi'ration est douloureuse; aussi faut-il fixer solidement la tùtc de ranimai. II peut y avoir écoulement de sang par la déchirure de la jugulaire interne accolée au spinal. Sciiiff a vu souvent un diabète intense persister pendant quelques heures après l'arrachement. Ileidenhain suit un procédé un peu différent pour arriver sur le spinal : il se guide sur la grande corue de l'os hyoïde.
A. Action motrice. — Le spinal est un nerf exclusivement moteur et ses deux branches ont une distribution toute différente.
1° La branche externe ou médullaire, M, innerve le sterno-mastoïdien et le trapèze conjointement avec les branches du plexus cervical; aussi la section de la branche externe n'abolit-elle pas les mouvements de ces deux muscles.
2° La branche interne ou bulbaire, B, se jette dans le plexus gangiiforme du pneumogastrique et contribue à former les filets laryngés moteurs du récurrent; elle innerve donc tous les muscles du larynx, à l'exception ducrico-th^Toïdien (voir : Pneunio gastrique). L'excitation des racines bulbaires produit des contractions dans les muscles du larynx, et après l'arrachement du spinal, la plus grande partie des libres du récurrent sont dégénérées (Waller). D'après Burckhardt, après l'arrachement du spinal, le laryngé supérieur ne produirait plus d'excitation dans les muscles crico-thyroïdiens.
Elle fournit aussi des filets moteurs aux muscles du pharynx. Chauveau a vu son excitation amener des contractions, mais seulement dans la bandelette supérieure du constricteur supérieur. Pour Bcndz et Longet, la plus grande partie des fibres motrices du plexus pharyngien viendrait du spinal, et, après l'arrachement du spinal, Burckliardt a trouvé beaucoup de fibres dégénérées dans les rameaux pharyngiens du pneumogastrique. Waller croit que les fibres musculaires de l'estomac proviennent aussi du spinaL
Enfin la branche interne du spinal fournirait aussi les fibres d'arrêt du cœur du pneumogastrique. Après l'arrachement des deux spinaux on trouve les fibres du cœur dégénérées et si, au bout de quatre ou cinq jours après l'opération, on excite le tronc du pneumogastrique au cou, on n'obtient plus l'effet modérateur sur le cœur (Ileidenhain).
D'après Cl. Bernard, le spinal agirait non seulement par sa branche interne mais encore par sa branche externe sur l'expiration forcée (dans la phonation et
(*) B, racines bulbaires. - M, racines niôdulh.ircs. _ X, pneumogastrique. - 1 branche e^f^nn a spinal. - 2, anastomose avec le deuxième nerf cervical, - 3. anastomose avec le troisième l , mose avec le quatrième. — 5, branche du trapèze. — 6, branche du sterno-mastoïdien — 7 ne' ^^\^^^ - 8, nerf pharyngien. - 0, nerf laryngé externe (?). - 10, nerf récurrent. - il, nerfs cardiaqueT Beauisis. — Physiologie, 3» édition. jj ^1
Fig. 547.
Nerf spinal {figure schématique (*).
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dans l'effort). Eu effet, après rarrachemeiit du spiual, il a observé des phénomènes particuliers qu'on peut classer en deux groupes, suivant qu'ils se rattachent à la paralysie de l'une des deux branches.
1° Pour la branche interne, c'est l'aphonie et la gêne de la déglutition; mais cette aphonie ne ressemblerait pas à celle qui se produit après la section des récurrents; dans la paralysie du spinal, il y aurait une dilatation persistante de la glotte et les cordes vocales pourraient se rapprocher, mais sans se tendre; dans la paralysie du pneumogastrique, la glotte serait rétrécie et ne pourrait se dilater. La gène de la déglutition existant après l'arrachement du spinal ne se remarque pas à l'état normal; elle ne se fait sentir que si on dérange brusquement l'animal au moment où il mange : dans ce cas, les aliments passent dans la trachée; c'est que les muscles pharyngiens ont une double action, d'abord de pousser les aliments dans l'œsophage, ensuite de fermer le larynx, car l'occlusion de la glotte se fait encore chez les chiens après l'excision de tous les nerfs laryngés et de l'épiglotle; ces deux actions sont sous deux influences nerveuses distinctes, et après l'ablation du spinal, le pharynx ne conserve plus que les mouvements qui poussent le bol alimentaire dans l'œsophage. Cette branche interne agit donc, non sur la respiration simple, mais sur la respiration en tant qu'elle est liée à la phonation et à l'effort; le spinal est le nerf de l'expiration forcée volontaire, spécialement de l'expiration vocale; le pneumogastrique est le nerf de la respiration simple, organique.
2° Pour la branche externe, Cl. Bernard a constaté, après son arrachement, la brièveté de l'expiration, de l'essoufflement, surtout si on faisait courir l'animal, et de l'irrégularité dans la démarche. Là encore Cl. Bernard dislingue la fonction respiratoire de la fonction vocale et musculaire volontaire. L'émission du son vocal nécessite une certaine durée de l'expiration pendant laquelle le son doit se soutenir; l'expiration doit être graduée; il en est de même dans l'eflbrt modéré; les sterno-mastoïdiens et le trapèze maintiennent le thorax dilaté et s'opposent à l'expiration en la maintenant dans les limites voulues. Après la section de la branche externe, cette influence n'existe plus, et son absence se révèle par l'essoufflement dans les efforts et l'impossibilité de soutenir le son vocal.
En résumé, dans la phonation, le spinal agit, par sa branche interne, sur la glotte, organe producteur du son, en la rétrécissant et en tendant les cordes vocales, par sa branche externe sur le porte-vent ou le thorax, en réglant la quantité d'air expiré pendant l'émission du son. iMun V effort, il agit, par sa branche interne, en fermant plus ou moins complètement la glotte, par sa branche externe, en maintenant le thorax immobile, en antagonisme avec les expirateurs.
Cette théorie de Cl. Bernard sur les actions antagonistes du pneumogastrique et du spinal a été combattue de plusieurs côtés et en particulier par Longel, au traité duquel je renvoie pour la discussion des faits.
B. Action sensitive. — Le spinal est sensible dans sa partie extracrânienne; le pincement du bout central détermine de la douleur; cette sensibilité est due probablement à son anastomose avec le pneumogastrique ou avec les racines postérieures des nerfs cervicaux. Dans sa partie intrarachidienne, il aurait la sensibilité récurrente, qu'il devrait, d'après Cl. Bernard, à ses anastomoses avec les racines postérieures cervicales.
C. Anastomoses. — 1° A. avec les racines postérieures cervicales. — Elles donnent probablement la sensibilité au spinal.
2" A. avec le pneumogastrique. — Voir cv-àQ^sws ei Pneumogastrique.
2° A. avec les nerfs cervicaux. — Ces filets assurent la double innervation du slerno-mastoïdien et du trapèze.
Bibliosrraphie. — C. Eckuard : Gesc/nchte der Experiimmlalpfnjsiol. des Nervtis accessorius Willisii, 1882. — 0. Dees : Veher den Ursjyrung and dm centralcn Verlauf des Nervus accessorius (Allg. Zcitsch. f. Psychiatrie, XLllI) (I).
X. — GRAND HYPOGLOSSE (fîg
Procédés. — Excitation iiitra-crânienne de ses racines. Se fait sur une moitié de lôte d'un animal décapité. — 2° Section (lapin). Inciser la peau sur la lifïne médiane du cou, chercher la pointe de la frrande corne de l'os hyoïde ; en dehors d'elle se trouve la carotide externe qui émet l'artère linguale; au-dessus de cette artère, qui longe la grande corne, se trouve le nerl' hypoglosse.
A. Action motrice. — L'hypoglosse est un nerf exclusivement moteur à son origine. Il innerve tous les muscles de la langue, le génio-hyoïdien, et le Ihyro-liyoïdien. Sa section abolit les mouvements volontaires de la langue (par exemple l'action de laper chez le chien) et rend la déglutition très difficile; mais les mouvements communiqués de la langue sont encore possibles par l'action des muscles voisins (2). Sa galvanisation produit des secousses convulsives dans la langue. Il est douteux qu'il innerve les muscles sous-hyoïdiens par son anse descendante; d'après Volkmann, l'excitation des racines de l'hypoglosse ne détermine dans ces muscles que des contractions très faibles, et encore exceptionnellement; leur principale et très probablement leur seule source d'innervation viendrait alors du plexus cervical.
B. Action sensitive. — L'hypoglosse est insensible à son origine; cependant C. Mayer et Vulpian^ont constaté chez les animaux et, dans trois cas, chez l'homme la présence d'un ganglion sur une de ses racines. Au-
(1) A consulter : Dlschotf : Nervi accessorii Willisii anat. et plwsioloaia isv;
Cl. Bernard : R,ch. exp. sur les fonctions du n. spinal (Arch. géa. de méd ISii^ ~
(2) On observe après sa section des contractions fibrillaircs dans les muVcIes de H hn gue, contractions analogues à celles dont il a été parlé page 52i, t. ]. T. Reichert a con .t^ Î.I en outre des contractions rythmiques de certaines régions de la langue isochrones mv mouvements respiratoires. ° jsuuuioucs aux
Fig. 548.
Nerf /njpoglosse {figure schématique) C),
(*) X, i„,e«ni..gastri,,.ie - XIl, gran.l hypoglosse. - S, ganglion cervical supérieur - 1 o f ' cervicaux. - 5, l.rancl.e doscondaute. - 6, ucrfs dos muscles sous-hyoïdiens _ 7 anse dP VhllS ' 8, rameaux terminaux. ' '' ^"^"^ '^^ * hypoglosse. —
dessous de l'os hyoïde, sa sensibilité est très nette ; elle est due à ses anastomoses avec les nerfs cervicaux et peut-être avec le pneumogastrique. D'après CI. Bernard, il aurait la sensibilité récurrente qui lui viendrait de la cinquirme paire.
C. Action vaso-motrice et trophique. — Les filets qui vont au sinus occipital, au cercle veineux de l'hypoglosse, à la veine jugulaire et au diploé, proviennent probablement de son anastomose avec le ganglion cervical supérieur.
D. Anastomoses. — \° A. avec le ganglion cervical supérieur. Voir cidessus. — 2° A. avec le pneumogastrique. Cette anastomose fournit soit des filets sensitifs à fhypoglosse, soit une partie des racines motrices du pneumogastrique (Cruveilhier, Sappey). — 3° Anse descendante de P hypoglosse. Elle contient des filets sensitifs allant à l'hypoglosse et en outre les ûlets moteurs des muscles sous-hyoïdiens provenant des nerfs cervicaux.
Bibliographie. — C. Eckii.vku : Ueber eine neue E/r/ensc/iaft des Nemis hypoglossus,
188.^'. — T. Rkiciiert : Obs. on the regeneraiion oft/ie vagus and hi/poglûssal nerves (Amer.
Journ. of the med. se, 1885).
Biblio$>^rapiile des nerfs crâniens. — Cii. Bell : Mem. sur les nerfs de la face (Journ.
de Mageadie, 1830). — Buuge : Uebcr die anat. Tkutigkeit der Kojjfnerven (Neue med
ch. Zeit., 1847).
CHAPITRE III
NERFS DES ORGANES CIRCUL.ATOIRES
§ l®"^. — Innervation tlu cœur.
Le cœur reçoit deux espèces de libres nerveuses, des fibres d'arrêt qui lui viennent du pneumogastrique, et des fibres accélératrices, contenues dans le grand sympathique et qui lui viennent de la moelle. En outre, le cœur possède dans son tissu même un appareil nerveux ganglionnaire (ganglions inlracardiaques), dont le mode d'action présente beaucoup d'obscurité. Enfin des nerfs sensitifs et excito-réflexes complètent l'innervation cardiaque.
1, — Irritabilité du cœur et nature de sa contraction.
Les fibres musculaires du cœur sont des fibres striées, mais qui se distinguent des fibres striées ordinaires par un certain nombre de caractères.
Elles sont ramifiées et anastomosées entre elles, et les fibrilles qui les composent sont séparées par une couche relativement épaisse de protoplasma (Ranvier) ; enfin elles ne possèdent pas de sarcolemme.
L'irritabilité du cœur présente, d'une façon générale, les mêmes caractères que celle de tous les tissus musculaires, sauf les réserves qui seront faites plus loin. Ce qui distingue surtout le cœur, c'est la persistance de son irritabilité après la mort, persistance beaucoup plus marquée chez les animaux à sang froid (grenouille, tortue). Les mouvements persistent habituel-
lement plus longtemps dans le cœur droit que dans le cœur gauche et c'est toujours par l'oreillelte droite que disparaissent les contractions [idtimum moricns).
Procédés. — Le cœur possédant, dans l'intimité de sou tissu, un appareil ganglionnaire, il l'aut, pour étudier les propriétés intrinsèques du muscle cardiaque, éliminer l'intluence du système nerveux. On peut employer dans ce but plusieurs procédés. — On peut étudier des cœurs d'embryons avant l'apparition du système nerveux ou bien les cœurs de certains animaux (limaçon, anodonte) qui sont dépourvus de nerfs. — Mais habituellement on emploie la pointe du ventricule du cœur de la grenouille ou de la tortue, pointe dans laquelle on n"a pu constater la présence de nerfs. 11 y a trois procédés : \° on peut exciser simplement la pointe du ventricule et observer comment elle se comporte en la laissant à vide (Eckhard, Heidenhain, Rauvier, Dastre etMorat); 2° on lie le ventricule sur une canule au-dessous du sillon auriculo-ventriculaii'e et on pratique la circulation artiflcielle comme par le procédé indiqué page 3G'2 (Bowditch, Luciani, Rossbach, Mcruuowicz) ; .3° ou met le cœur à nu sur l'animal vivant, et, sans le détacher, on le presse fortement entre les mors d'une pince à l'endroit même où se faisait la ligature dans le procédé précédent de façon à intercepter la communication du venti-icule avec les ganglions {séparation p/iysiologique de François-Franck). Le ventricule est ensuite replacé dans le thorax et la circulation continue à se faire comme avant l'opération (Bernsteiu). Au lieu de replacer le cœur ainsi préparé dans le thorax de l'animal, Dastre et Morat le détachent et y entretiennent la circulation en le mettant en communication avec un cœur de toiiue battant rythmiquement {Expér. des cœurs conjur/uds).
Battements rythmiques de la pointe du cœur. — Si on détache d'un cœur qui bat rythmiquement la pointe du ventricule, cette pointe reste immobile ; mais si on l'excite soit par des courants continus, soit par des courants induits à interruptions fréquente, elle exécute des battements rythmiques (Eckhard, Heidenhain)
Fig. 549. — liatteynents rythmiques de la pointe du cœur (*).
(fig. 549). Les mêmes pulsations rhylhmiques se produisent quand la pointe du ventricule est soumis^aux circulations artilicielles avec certains liquides (solulion de chlorure de sodium à 0,6 p. 100), ou certains poisons. Dans ces circulations artificielles, il faut faire la part des substances contenues dans le liquide irrigateur et de la pression à laquelle sont soumis ce liquide et par suite les parois du ventricule. Cette influence de la pression a été mise hors de doute par les expériences de Poster, Gaskoll et Lowil : dès qu'on augmente la pression dans le ventricule, celui-ci se met à battre rythmiquement cl Dastre et Morat ont montré que celte influence ne se produit que quand la pression agitpftr distcmion, fait qu'on retrouve du reste pour tous les organes musculaires creux.
Les substances qui excitent les contractions do la pointe du cœur sont nombreuses ; tels sont un certain nombre d'agents chimiques, sel marin, bile, acides minéraux, certains poisons (physostigmine, digitaline, delphinine, etc.). Il faut distinguer de ces excitants les substances qui comme le sang, le sérum sanguin, l'albumine du sérum et peut-être aussi l'albumine de l'œuf et la gélatine (Rincer) réparent le cœur épuisé et entretiennent ses battements. L'oxygène agit dans le même sens, tandis que l'acide carbonique au contraire épuise la conlractililé cardiaque et arrête ses pulsations rythmi([ues.
(*) R, rupture du courant. — T, excitation par un courant d'induction à interruptions fréquentes (Ranvler).
Quelles son! maintenant la nature et la cause de ces pulsations r3 lhmiques de la pointe du ventricule? Le premier fait important à constater, c'est qu'elles ne dépendent pas du système nerveux, puisque cette pointe est dépourvue de nerfs. L'intluence nerveuse, comme on le verra plus loin, est simplement surajoutée pour coordonner et régulariser les pulsations du muscle cardiaque. Il y a là en réalité une propriété spéciale au muscle cardiaque, propriété dont l'explication se trouve peut-être dans un fait constaté par Marey. Le cœur, pendant ses mouvements rythmés, présente une phase pendant laquelle il est \nexc\tah\e, jyhase ré fraclaire^ ((Lii correspond à la systole cardiaque. Si on excite le cœur pendant la systole, l'excitation est inefficace, à moins que l'excitation ne soit très forte. Il y a en elfet, pendant la systole, une diminution de l'excitabilité du cœur tandis que cette "excitahilité augmente régulièrement du début à la fin de la diastole {Loi de la variation pih'iodique de V excitabilité du cœur de Marexj). Celte loi est, comme l'a montré Dastre, une loi musculaire, car cette phase réfractaire se constate sur la pointe du ventricule comme sur le cœur entier. Si un courant continu produit sur le ven~ tricule des effets intermittents (pulsations rythmiques), c'est que ce courant est rendu intermittent lui-même par les phases d'inexcitabilité du cœur; si le nombre des pulsations du ventricule ne correspond pas au nombre des excitations induites successives, c'est qu'un certain nombre de ces excitations tombent sur les instants où le ventricule est inexcitable et sont par conséquent inefficaces ; enfin si le tétanos (voir plus loin) peut se produire par une intensité croissante des excitations, c'est que, à mesure que l'intensité des excitations augmente, la période réfractaire diminue et peut même disparaître. La durée de cette période réfractaire diminue aussi quand on chauffe le cœur, ce qui le rend plus facilement et plus complètement tétanisable. Jusqu'ici cette phase réfractaire n'a pu être constatée sur d'autres muscles que le cœur (1).
Ch. Richet se basant sur ses recherches sur le muscle de la pince de l'écrevisse,. est disposé à rattacher l'inexcitabilité de la phase réfractaire à l'épuisement du muscle, épuisement qui se ferait très rapidement et serait suivi d'une réparation rapide pendant la diastole.
Dastre fait ressortir l'influence de la.pression' sur le rythme cardiaque ; en effet, si les pulsations rythmiques du cœur ont pour Conséquence une variation périodique de la pression intra-cardiaque, ces variations elles-mêmes produisent à leur tour le rythme des pulsations; chacun des deux phénomènes devient à son tour cause et effet, et tous les deux s'enchaînent réciproquement, comme le prouve l'expérience des deux cœurs conjugués par le procédé indiqué page G4d.
Des battements rythmiques analogues à ceux de la pointe du ventricule ont du reste été observés sur un certain nombre de muscles dans diverses conditions expérimentales. C'est ainsi qu'on les a constatés sur des fragments de diaphragme, des muscles intercostaux, le jabot et l'œsophage des oiseaux, l'uretère, les veines caves, les canaux excréteurs des glandes, le muscle de la pince de l'écrevisse, etc. (Brown-Séquard, Schiff, Engelmann, Ch. Richet). Ces phénomènes paraissent d'ailleurs communs chez les invertébrés (Romanes, de Varigny) (2).
(1) Cependant Boudet, de Paris, aurait constaté une diminution d'excitabilité pendant le stade de raccourcissement des muscles volontaires.
(2) L'oreillette, le sinus veineux et le bulbe aortique de la grenouille ont étô étudiés dans ces derniers temps par un certain nombre d'observateurs.
Pour l'oreilletle, Loven y a constaté, comme pour la pointe du cœur, une phase réfractaire au moment de sa systole et a étudié, d'une façon détaillée, les caractères de sa contracliou. Tigerstedt et Strôniberg ont étudié celle du si7ius veineux et y ont observé aussi la période réfractaire. Pour le bulbe aortique au contraire, cette période ne s'est pas
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. ^'^'^ Caractères physiologiques distinctifs du muscle cardiaque. — Le muscle
cardiaque so distingue par un certain uoiuhre de caraclères spéciaux des muscles ordinaires au point de vue physiologique. Je les passerai rapidement en revue.
D'après les expériences de Marey et d'autres pli^'siologistes, la systole cardiaque serait assimilable à une simple secousse musculaire; la forme de la contraction est la même, et cette forme est influencée dans le même sens par la chaleur, le froid, la fatigue. La patte galvanoscopique dont le nerf est placé sur le cœur battant ne donne qu'une simple secousse et jamais un tétanos. Marchand a montré que la variation électro-motrice de la contraction du cœur se traduit par une courl)e continue, tandis que si celte contraction était un tétanos, cette courbe serait discontinue. L'électroinètre de Lippmann donne aussi une oscillation simple pour chaque systole cardiaque (Marey, Martius), fait contredit cependant par Frédéricq, comme on le verra plus loin. Seulement la durée des secousses cardiaques (systoles) est beaucoup plus longue que celle des secousses des muscles striés et l'intervalle considérable qui sépare deux secousses les empêche de se fusionner en un tétanos ou en une conti action permanente. Mais cette fusion peut se produire quand on accélère le lythnie des systoles; ainsi la chaleur met le cœur dans un état de tétanos presque complet. On arrive au môme résultat avec des courants induits assez fré-
Fig. ôôO. — Tétanos de la pointe du cœur (*).
quenls et d'intensité suffisante. Ainsi la figure 550 représente, d'après Ranvier, le tétanos de la pointe du cœur produit dans ces conditions. Le môme état tétanique peut être obtenu avec certains poisons; ainsi la digitaline, l'antiarine, la convallaniarine déterminent l'arrêt systolique du ventricule qui reste rigide et contracté. Cependant quelques auteurs, et en particulier Kronecker ne considèrent pas le tétanos du cœur comme un tétanos véritable. Il faut noter cependant que Frédéricq, en se basant sur ses recherches avec l'électromèlre de Lippmann, considère la systole comme un court tétanos composé de trois à quatre secousses simples. Je ferai remarquer ici l'analogie qui existe entre la forme de la contraction systolique du cœur et certaines formes de contraction musculaire réflexe que j'ai signalées (Voir, par exemple, les figures 145 et 146, p. 553, t. I).
Un autre caractère du muscle cardiaque (quoiqu'il soit difficile de dire si ce caractère appartient au muscle môme ou à l'appareil d'innervation), c'est que les plus faibles excitations, pourvu qu'elles soient suffisanles pour produire une pulsation, déterminent une contraction maximum etquc l'amplitude de la courbe n'augmente pas par une augmentation d'intensité de l'excitation; tout ou rien, suivant
montrée. Quoique dépourvu de ganglions, admis à tort par Lôwit, ce bulbe aortiquc présoutc, comme la pointe du ventricule, des contractions rythmiques.
Les observations sur les cœurs d'embryons, sur les cœurs de limaçon, confirment les conclusions tirées des expériences sur la pointe du ventricule. Fostcr a constaté, sur le cœur du limaçon détaché, qu'une excitation électrique d'une certaine intensité arrêtait le cœur eu diastole. Comme ce cœur est dépourvu de nerfs, on aurait ce fait remarquable que l'excitation de la substance contractile produirait un arrêt de l'activité fonctionnelle d'un muscle.
(•) C, clôture du courant. — R, rupture. — T, excitation du cœur par des interruptions fréquentes du même courant. (D'après Ranvier.)
l'expression de Kanvier. Cependant on observe quelquefois au début des excitations (excilalions électriques régulièrement espacées) un phénomène auquel Bowditch a donni' le nom de phénomène de Vescalier (fîg. ool). 11 inscrit à l'aide de son appareil
(fig. 373, p^ 363) l'amplitude des systoles cardiaques, amplitude qui se traduit par une simple ligne verticale, le cylindre étant immobile et déplacé ensuite après chaque systole. On Fi'' 561 — P/idno- ol^serve alors que la seconde excitation donne une ligne mène de i' escalier. droite plus élevée que la première, la troisième une plus élevée encore, etc. Ce fait rapprocherait donc la coniraction du cœur de celle des autres muscles.
Le muscle cardiaque a, comme on Ta vu plus haut, la propriété de répondre à des excitations continues par des mouvements discontinus et de réagir à des excitations rythmées par des contractions d'un rythme différent.
L'onile musculaire du muscle cardiaque est plus faible que celle des muscles striés. D'après Engelmann, qui a appliqué au cœur ses idées sur la coniraction de l'uretère, elle se transmettrait de fibre à libre, et l'irritation d'un point quelconque se transmettrait dans n'importe quelle direction; si on détache un cœur et qu'on découpe le ventricule en plusieurs portions tenant encore entre elles par des ponts de substance musculaire, l'excitation d'un des ponts se transmet au cœur entier de fragment en fragment par l'intermédiaire des ponts conservés. La vitesse de propagation de la contraction est d'environ 10 à 20 millimètres par seconde. La théorie d'Engelmann a été attaquée de divers côtés, en particulier par Ranvier.
L'excitabilité du muscle cardiaque présente aussi certains caractères particuliers. Je signalerai la facilité avec laquelle le cœur supporte des courants très intenses qui tueraient un muscle ordinaire. Il y a aussi des différences d'excitabilité suivant les espèces animales ; le cœur du lapin est plus sensible aux courants constants que le cœur de la grenouille. On a vu plus haut les substances qui agissent comme excitantes sur la contraclilité cardiaque. Une mention spéciale est due à la spartéine, qui détermine une persistance remarquable de la contractilité cardiaque (Laborde, Griife). Parmi les substances paralysantes qui agissent en sens inverse, je noterai spécialement la muscarine, à côté de laquelle se rangent un certain nombre de poisons (coumarine, résorcine, etc.) (1). La température agit sur le cœur comme sur les muscles sti-iés.
Si on excite un point limité du ventricule à un stade quelconque de la systole; il se produit instantanément une vraie diastole locale, caractérisée par une tache rouge saillante, sorte de hernie du ventricule dans laquelle se réfugie le sang du ventricule en systole (Schiff, Rossbach). Cette diastole locale, qui ne se produirait pas sur l'animal atropinisi-, n"a pas encore reçu d'interprétation satisfaisante (2;. Phénomènes électriques du muscle cardiaque. — D'après Engelmann,
(1) Voir sur cette question des poisons cardiaques : A René : Des propriétés physiologiques du muscle cardinque.
(2) Quand uue excitation mécanique continue est portée sur le sillon auriculo-ventriculaire du cœur de la tortue, il se produit dans les oreillettes, plus rarement dans les ventricules, des variations rythmiques de la tonicité cardiaque. Ces variations se traduisent graphiquement par des ondulations allongées qui reproduisent agrandie la forme de la pulsation cardiaque et auxquelles se superposent les courbes de la systole et de la diastole. Ces ondulations toniques ne sont pas synchrones dans les deux oreillettes. Elles ne disparaissent pas par l'excitation du pneumogastrique. Elles disparaissent par la chaleur, tandis que la systole des oi'eillettes persiste. La muscarine qui paralyse la fonction pystoliquc laisse intacte la fonction tonique du cœur; au contraire, ces oscillations toniqu(!s disparaissent par l'atropine, la nicotine, la vératrinc, qui ne paralysent pas l'activité systoliquc du cœur (G. Fano).
Burdon-Sanderson, Page, et conlrairemeiU aux idées anciennes de Du Bois- Rcymond, Kolliker, etc., il ne se produirait dans le cœur intact aucun courant dans l'intervalle de deux systoles. Par contre, tout point lésé devient négatif par rapport aux autres points du cœur. Nuel a trouvé la pointe du cœur intact positive par rapport aux autres parties de la paroi veniriculaire. A l'état d'activité, c'està-dire pendant la systole, il se produit des phénomènes électriques qui peuvent être mis en évidence soit par la patte galvanoscopique {contraclion induite ou scroiidaire^, soit par le galvanomèire, soit par l'électromètre de Lippmann (Marey, Marlius). D'après Waller, ces variations électro-motrices pourraient être constalées «bez riiomme à l'aide de l'électromètre de Lippmann en plaçant une électrode à la région du cœur et l'autre à la région dorsale.
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Innervation ganglionnaire du cœur
Ganglions du cœur. — Les ganglions du cœur, découverts par Romak, ont surfont été étudiés chez la grenouille. On les rencontre dans le sinus veineux, la cloison des oreillettes €t la rainure auriculo-ventriculaire.
D'après Schklarewski, ils forment deux r anneaux, l'un dans le sillon auricnio- ^^*?^| ventriculaire, l'autre à angle droit avec le précédent dans le sillon inlerauriculaire. C'est à eux que viennent probablement aboutir les branches cardiaques du pneumogastrique et du sympathique, et c'est d'eux que partent les filets qui vont au tissu nuisculaire du cœur. La fig. 552 représente, d'après Ranvier, les ganglions auriculo-ventriculaires ou de Bidder chez la grenouille verte. D'après les recherches de Ranvier, toutes les cellules ganglionnaires du sinus veineux sont à fibres spirales ; dans les reutlenients gangliounaires au contraire, comme dans les ganglions de Bidder, on trouve, outre les cellules à fibres spirales, d'autres cellules ditl'érentcs des premières, mais dont l'étude très difficile n'a pu encore être faite d'une façon satisfaisante. Dans le cœur des
poissons, le ganglion ventriculaire est disséminé irrégulièrement sur toute la surface du ventricule (Vignal).
Ces ganglions commandent les mouvements rhythmiques du cœur; si on coupe ou si on lie les diiïérentes parties du cœur, celles qui sont pourvues de ganglions continuent à battre, celles qui en sont dépourvues s'arrêtent en diastole ; cependant le phénomène est un [leu plus complexe. Les ganglions du cœur ne paraissent pas avoir tous la môme fonction physiologique ; les uns paraissent agir comme centres d'arrêt, et sont probablement en connexion avec les filets du pneumogastrique, les autres comme centres accélérateurs et correspondraient aux filets du grand sympathique. C'est ce que tendent à prouver les rechei'ches suivantes, dues à Stannius et faites sur des cœurs de grenouilles.
(*) Cloison des oreillettes de hi grenouille verte, vue du côté gaucho ; lu paroi de rorcillelle paurhe a été enlevée. — n, nerf postérieur; h', nerf antérieur; t, sa portion lioriziintale ; b, ganglion auricnlo-veutiiculaire postoi-ieur; //, ganglion antérieur; w, repli musculaire faisant sullie ilans l'oreillette droite et vu par transparence.
Fig. 552.
Gangliotrs de Bidder (*),
\° Si on coupe ou si on lie le ventricule, la pointe du ventricule reste immobile, tandis que la base du ventricule, l'oreilleltc et le sinus conlinuenl leurs pulsations; 2° si la coupe ou la ligature portent sur loreillette, le sinus et la partie aliénante à l'oreilletlp se contractent, le reste du cœur est immobile et cet airèl est d'autant plus long que la coupe se rapproche du sillon auriculo-ventriculaire, puis les battements reprennent ordinairement au bout d'un certain temps et on peut, en tout cas, les faire reparaître en excitant la base du ventricule. — 3° Si la lignture est faile à la limile du sinus veineux et de l'oreilletle, le sinus continue à battre; le ventricule et Toreillelte s'arrêtent en diastole : si alors on lie dans le sillon auriculo-ventriculaire, le ventricule bat de nouveau, — 4° Si la ligature est faile sur le sillon auriculo-ventriculaire, les oreillettes et les ventricules battent chacun de leur côté, et il y a une seule pulsation du ventricule pour deux, trois (ou plus) pulsations des oreillettes.
C':'S expériences semblent prouver que les ganglions d'arrêt se trouvent au niveau de l'oreillette, les ganglions accélérateurs à l'oi^iPice veineux et dans le sillon auriculo-ventriculaire. L'excitation directe des diiïérentes régions du cœur, qui seule permellrjiit de résoudre la question, n'a pas donné de résultats assez précis. On s'est demandé aussi si la ligature, au lieu d'agir comme interrompant la continuité entre les ganglions et les parties situées au delà de la ligature, n'agissait pas comme simple excitant sur les ganglions.
Il est difficile de dire comment agissent ces ganglions et dans quelles relations ils sont d'une part avec les filets du pneumogastrique et du sympathique et de l'autre avec le tissu même du cœur. D'après les recherches anatomiques de Ranvier, le rôle de centres d'arrêt devrait probablement être attribué aux cellules ganglionnaires à fibres spirales, les seules qu'on trouve dans le sinus, les autres ayant le rôle de centres excitateurs (1).
Kronecker et Schmey ont décrit, à la limite inférieure du tiers supérieur de la cloison, un centre de coordination pour les mouvements des ventricules. Une lésion de ce point paralyserait les mouvements des ventricules. G. Sée et E. Gley ont confirmé, avec quelques différences d'interprétation, les expériences précédentes.
Conditions influençant l'innervation ganglionnaire du cœur. — Il est difficile, dans l'étude des influences diverses cpii agissent sur le cœur, de faire la part de l'irrilabililé musculaire du cœur et de l'excitabilité de ses ganglions et de ses nerfs.
D'une manière générale, la c^a/eitr accélère les battements du cœur, le froid, au contraire, les diminue. Cette action est plus prononcée chez les animaux à sang froid (Calliburcès). Dans leurs expériences sur des cœurs de grenouille, Ludwig et Cyon ont vu l'augmentation de fréquence du cœur atteindre son maximum de 30" à 40° et être alors remplacée subitement par une diminution. D'après Eckhard, la chaleur agirait sur le muscle même; sur des cœurs d'embryon de poulet de dix jours, il sépare le ventricule de l'oreilletle : le ventricule s'arrête en diastole ; en le soumettant alors à une température de 41*' à 42", il se remet à batlrc,^ s'arrête quand la température retombe à 30° et reprend de nouveau si la température augmente, et ces observations ont été confirmées par Sclienk. Il y a donc, pour l'exercice des mouvements du cœur, une certaine latitude en deçà et au delà de laquelle les battements s'arrêtent. Le minimum et le maximum de température nécessaire sont plus écartés et par suite la latitude de température plus grande pour les animaux à sang froid (grenouille de + 4° à -|- 40°). Une observation de
(i) Pour la théorie de Ranvier sur le rôle physiologique des deux espèces de cellules, voh' : Leç. d'Anat. générale, Paris, 1880, p. 1C8 et suiv.
Gaule présente de l'imporlance au point de vue de l'action de la température sur le cœur. Si on injecte dans le cœur d'une grenouille refroidie artificiellement l'extrait du cœur d'une grenouille maintenue à une température plus élevée, ce cœur prosente des battements plus énergiques; il semblerait donc que sous l'influence de la chaleur il se produit dans le tissu musculaire du cœur des substances qui augmentent son excitabilité.
Les excitations mécaniques, piqûres, etc., amènent en général des pulsations du cœur; ainsi quand le cœur a cessé de battre par l'excitation du pneumogasttique, la piqûre avec une aiguille réveille les pulsations (i). La distension des parois du cœur, quand elle n'est pas portée trop loin, agit de la morne façon. L insulflalion d'air dans les cavités du cœur, expérience répétée par Robin sur un guillotiné trois heures après l'exécution, réveille les battements; c'est probablement par la distension des parois du cœur que les variations de la pression sanguine agissent sur les mouvements de cet organe. Tout ce qui augmente la pression intra-cardiaque produit, toutes choses égales d'ailleurs, une accélération des battements du cœur qui augmentent en môme temps de force (Cyon, Tschiriew). Des faits contraires ont cependant été observés. Si l'augmentation de pression est trop considérable, au lieu d'une accélération, on a un ralentissement, ralentissement dt^à observé par Chauveau et Marey. Il semble qu'une faible pression agisse sur les ganglions accélérateurs, une forte pression sur les ganglions d'arrêt et peut-être sur les terminaisons mêmes du pneumogastrique. Ce ralentissement du pouls par augmentation de pression ne se remarque plus si on a paralysé préalablement les centres d'arrêt par l'atropine. On dirait qu'une augmentation de pression excite à la fois les nerfs accélérateurs et les nerfs d'arrêt de façon que si cette distension est assez forte, l'action d'arrêt compense et au delà l'action accélératrice.
La galvanisation du cœur produit des résultats difTérents suivant le point sur lequel on agit. Chez la grenouille, la galvanisation du cœur en totalité ou de fragments assez étendus provoque des contractions rythmiques; quand le courant ne porte que sur de petits fragments dépourvus de ganglions, on n'a que des contractions comme celles d"un muscle ordinaire. La galvanisation du sinus du cœur arrête le cœur en diastole. Panum, S. Mayer, Vulpiaii ont vu aussi la faradisation des ventricules chez le chien et le chat produire l'arrêt du cœur. On a vu plus haut l'action de l'électricité sur le ventricule. Du reste les résultats des excitations électriques sont tellement difTérents suivant les divers observateurs que je ne puis que renvoyer aux travaux originaux.
La présence du sang favorise les battements du cœur et l'accélération des pulsations doit être due à l'oxyhémoglobine et probablement à l'oxygène. En ell'et, si on place un cœur détaché de l'animal dans un milieu gazeux saturé d'humidité, le cœur continue k battre plus ou moins longtemps suivant la composition du gaz; il bat dans l'hydrogène, l'azote, plus longtemps dans l'oxygène, qui paraît surtout favoriser la régularité des contractions ; il bat même dans le vide pneumatique saturé de vapeur d'eau; il s'arrête bientôt dans l'acide carbonique, l'hydrogène sulfuré, le chlore, etc. (Bernstein). Dans une solution de chlorure de sodium à
(I) Pagliani avait remarqué que si on dénude le cœur d'une grenouille de sou péricarde viscéral, le ventricule ue se contracte plus quand on touche avec une aiguille la partie dénudée ; il se contractait au contraire quand on touchait les points non dénudés. 11 eu concluait à l'existence dans le péricarde de nerfs scnsitifs dont l'excitation agissait sur les centres ganglionnaires pour produire une contraction rétlexe. Ranvicr a montré que cette inexcitabilité des points dénudés tenait à une destruction superficielle des fibres musculaires; si ou enfonce l'aiguille plus profondémeut, la contraction se produit.
•6o2 LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
0,6 p, 100, les pulsations cessent au bout d'un certain temps; il en est de même quand on entrelient la circulation artificielle du cœur avec la même solution. Les pulsations sont réveillées par le sérum, le carbonate de soude, les peptones, les solutions d'extrait alcoolique du sang, etc. Luciani a remarqué qu'en se servant de sérum frais absolument dépourvu de globules (obtenu par la force centrifuge), il se produit des groupes de pulsations séparés par des intervalles diastoliques (groupes de Luciani); ces groupes font place aux pulsations régulières quand on remplace le sérum par du sang défibriné.
L'action des substances toxiques sur le cœur est encore très obscure pour beaucoup d'entre elles, et il est souvent difficile de savoir si elles agissent sur les ganglions d'arrêt ou sur les ganglions excitateurs. Les pulsations du cœur sont accélérées par les solutions étendues de sels de potasse, d'acides acétique, tartrique, citrique, phospborique, par de faillies doses d'atropine, de vératrine, d'aconitine, par de fortes doses de digitaline, de morpbine, de nicotine, de calabarine ; elles sont ralenties par les solutions concentrées de bile, de sels biliaires, d'acides acétique, tartrique. citrique, pbosphorique, par le chloroforme, le chloral, l'étber, par de faibles doses de digitale, de morpbine, de calaliarine, de nicotine, par de fortes doses d'atropine, de vératrine, d'aconitine, de camphre ; elles sont arrêtées par l'upas antiar, la muscarine, etc.
Innervation d'arrêt du cœur
Les fibres d'arrêt du cœur sont contenues dans le tronc du pneumogastrique. L'excitation de ce nerf au cou produit, si l'excitalion est faible, une diminution du nombre des battements du cœur; si elle est forte, un arrêt du cœur en diastole avec réplétion des cavités du cœur et surtout des oreillettes; la section de ces nerfs, au contraire, amène une accélération du pouls. Cette découverte capitale est due à E, Weber (1845), Le ralentissement et l'arrêt du cœur ont lieu non seulement par l'excitation galvanique, mais par les excitants chimiques (sel marin) et mécaniques (tétanomoteur). Ce ralentissement se montre chez tous les animaux chez lesquels il a été recherché, tant à sang froid qu'à sang chaud, mais l'arrêt complet n'a pu être obtenu sur les oiseaux, avec la galvanisation, par Cl. Bernard. Einbrodt l'a cependant obtenu sur des oies et des poulets, mais par les excitations mécaniques. Chez l'homme, la compression de la carotide au bord antérieur du sterno-mastoïdien est suivie d'un ralentissement du cœur que Czermak attribue à une compression du pneumogastrique ; Henle l'a constaté directement sur un décapité.
La compression des deux pneumogastriques chez l'homme peut être suivie d'accidents très graves (von Thanhoffcr).
L'arrêt du cœur produit par la galvanisation du pneumogastrique dure 15 à 30 secondes environ (chien); puis les battements reprennent, même si on continue la galvanisation; l'épuisement se produit donc très vite pour cet appareil d'arrêt du cœur, mais il disparait aussi très vite par le repos; si on excite longtemps un des pneumogastriques jusqu'à ce que les battements du cœur aient repris (par fatigue) et qu'on excite l'autre pneumogastrique, l'arrêt du cœur ne se produit plus ; mais si on attend une à deux minutes pour laisser reposer l'appareil modérateur, l'arrêt se produit de nouveau (de Tarchanoff). Pendant toute la durée de
Tarrôt, le cœur n'a pas perdu son excitabilité, car si on l'excite directement, il se contracte et fait une pulsation, rarement plus. D'après Legros et Onimus, le ralentissement du pouls par l'excitation du pneumogastrique est d'autant plus considérable avec les courants interrompus, que le nombre des intermittences du courant est plus grand. Il faut 13 à 20 intermittences par seconde pour arrêter le cœur d'un chien, 2 à 3 seulement pour les animaux à sang froid. La durée de l'excitation latente (intervalle entre l'application de l'excitant et l'arrêt du cœur) est de 1/5* de seconde environ pour les courants constants; Legros et Onimus l'ont trouvé plus considérable, surtout pour les animaux à sang froid avec les courants intermittents (1 à 2 secondes chez les animaux à sang chaud ; une demi-minute quelquefois chez les animaux à sang froid). D'après Brown-Séquard, après l'arrêt, les battements reprendraient avec plus de rapidité et d'énergie.
Cet arrêt du cœur ne peut être attribué à un phénomène réflexe; c'est une action directe; en effet, si après avoir sectionné le pneumogastrique au cou, on excite le bout périphérique, on obtient le même résultat, plus prononcé môme que par l'excitation du tronc.
D'après Sollmann, Ewald, v. Anrep, l'aclion d'arrêt du pneumogastrique ne se développerait que quelque temps après la naissance et chez les nouveau-nés l'excitation de ce nerf ne produirait pas le ralentissement du pouls. Langendortf est cependant arrivé à des résultats opposés, tout en confirmant que la section des deux pneumogastriques n'est pas suivie d'une accélération du pouls.
Molescbott et Schiff ont prétendu que le ralentissement et l'arrêt du cœur ne se montraient que pour de fortes excitations, et qu'en employant des excitations très faibles, par exemple des courants au minimum, on avait au contraire une accélération des mouvements du cœur. Ces faits, confirmés par quelques observateurs, Longet, Arloing et Tripier, ont été niés par la plupart des physiologistes : V. Bezold, Eckhard, Pfluger, Brown-Séquard, etc., et il est impossible" de considérer le pneumogastrique comme un nerf moteur du cœur. Schelske, pour résoudre la question, a cherché à faire agir le pneumogastrique pendant que le cœur était en repos; il arrête le cœur en diastole par la chaleur et dit avoir vu dans ce cas des pulsations du cœur qui auraient quelquefois un caractère tétanique (Cyon); mais Eckhard n'a pu réussir une seule fois, en répétant l'expérience, h obtenir une contraction du cœur (Voir aussi page GoG).
L'accélération des battements du cœur qui suit la section des pneumogastriques est surtout facile à constater chez les animaux à pouls rare, chez lesquels on peut voiries battements doubler de fréquence. Cette action n'est pas, du reste, aussi constante que celle qui suit l'excitation des nerfs; aussi elle ne se produit pas chez les animaux à sang froid, grenouilles (Budge, A. Moreau), tortue, reptiles (Fasce et Abbate).
L'action du pneumogastrique droit sur le cœur paraît souvent plus prononcée que celle du gauche (Masoin, Arloing et Tripier), fait que l'anatomic explique facilement, les rameaux cardiaques étant ordinairement plus nombreux h droite qu'à gauche.
Le pneumogastrique n'agit pas seulement sur la fréquence des battements du cœur, il agit encore sur la grandeur des pulsations ; ces pulsations deviennent plus amples, de façon que, pour un temps donné, le travail du cœur resterait le même* cependant, d'après Coats, elles seraient en même temps plus faibles, de façon que le travail du cœur diminuerait; Nuel a constaté, chez la grenouille, en même temps que le ralentissement, un affaiblissement des contractions portant seulement sur l'oreillette. L'influence sur la pression sanguine sera vue plus loin.
La section de la moelle et des deux sympathiques au cou (accélérateurs cardiaques) augmente l'excitabilité du pneumogastrique, et, dans ce cas, une excitation même très faible produit l'arrêt du cœur. 11 en serait de même de tout ce qui empêche l'échange des gaz dans le sang (Suschtschinsky).
L'excitabilité des fibres d'arrêt du pneumogastrique est plus faible que celle des fibres motrices laryngées ou œsophagiennes contenues dans le môme nerf; des courants qui agissent sur ces dernières fibres sont sans action sur les fibres d'arrêt.
11 est probable que les fibres cardiaques du pneumogastrique alioulissent aux ganglions du cœur et non directement aux fibres musculaires; en etfet, après la section des deux pneumogastriques chez la grenouille (pneumogastriques qui contiennent (outes les fibres cardiaques), Bidder a vu que toutes les fibres à double contour étaient dégénérées, tandis que les globules nerveux des ganglions el les fibres fines beaucoup plus nombreuses qui en proviennent étaient saines.
D'où proviennent ces fibres cardiaques du pneumogastrique? Waller observa, le premier, que si on arrache le spinal et qu'on attende quelques jours pour laisser aux fibres qui viennent du spinal le temps de dégénérer, l'excitation du pneumogastrique n'a plus d'aclion sur le cœur, tandis que cette action se produit du côté où le spinal a été laissé intact, et Burckard a trouvé, après l'arrachement du spinal, toutes les fibres cardiaques du pneumogastrique dégénérées. Cependant l'arrachement des deux spinaux qui devrait, dans ce cas, produire une accélération du cœur, comme la section même du pneumogastrique, n'a donné que des résultats contradictoires; Heidenhain admet cette accélération, mais elle n'a pu être constatée par SchilT et Eckhard. Peut-être une partie seulement de ces fibres a-t-elle son origine dans le spinal.
L'effet de la section d'un pneumogastri([ue est plus prononcé quand l'autre a déjà été coupé (Ludwigl.
Les nerfs d'arrêt du cœur sont composés de fibres fines à moelle qui perdent leur gaine médullaire dans les ganglions intra-cardiaques (Gaskell).
Plusieurs auteurs admettent une action trophique du pneumogastrique sur le cœur. Cette action trophique semble en etfet ressortir des expériences de section et d'excitation de Wasilietf, Arthaud et Butte, etc. Gaskell distingue dans le cœur des ganglions moteurs et des ganglions trophiques et rattache même, suivi en cela par G. Fano, la fonction d'arrêt du pneumogastrique à une influence trophique directe sur la musculature du cœur. Il diminuerait l'activité du cœur, et cette diminution d'activité s'accompagnerait d'un processus réparateur, assimilateur [anabolisme de Gaskell).
D'après Stephani, le pneumogastrique produit une diastole active du cœur. Comment le pneumogastrique agit-il sur le cœur? Deux théories sont en présence, la théorie de Vépiiisement et celle des ner/"» d'arrêt; car on peut éliminer immédiatement les opinions qui, comme celle soutenue autrefois par Brown- Séquard, font dépendre l'arrêt du cœur d'une contraction vasculaire produite par l'excitation du nerf, ou, comme celle de Mayer, de Bonn, rattachent l'action de ce nerf à la circulation pulmonaire.
La théorie de V épuisement a été formulée principalement par Moleschott et Scbiff ; cette théorie se base sur le fait, admis par ces auteurs, mais nié par la plupart des expérimentateurs, à savoir, qu'une faible excitation produit une accélération du cœur; pour eux, le pneumogastrique est un nerf moteur.du cœur, mais un nerf d'une espèce particulière, d'une excitabilité plus délicate, plus fugace que celle de tout autre nerf moteur; il se fatiguerait beaucoup plus vite, et toute excitation un peu forte amènerait immédiatement son épuisement et sa paralysie : le ralentisse-
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inenl et l'arrêt du cœur seraient, dans ce cas, de simples phénomènes de fatigue. Mais, outre que le point de départ de la théorie est inexact, un épuisement aussi subit d'un nerf constituerait une exception peu admissible parmi les nerfs moteurs. Dans ces dernières années, Schiff est revenu sur ses premières idées et admet l'existence de nerfs d'arrêt dans le pneumogastrique.
La théorie des nerfs d'arrêt a été émise par E. Weber et est adoptée aujourd'hui par la plupart des physiologisles dans ses traits principaux. Dans cette théorie, le pneumogastrique représente un nerf d'arrêt pour les mouvements du cœur, mais il ne faut pas considérer cet arrêt comme s'exerçant diiectement sur le tissu nmsculaire même du cœur; il n'y a pas cessation de la contraction musculaire cardiaque existante, il y a seulement empêchement ou retard d'une contraction nouvelle. Cette influence du pneumogastrique ne peut doue s-,exercer que sur les nerfs (ou les ganglions) moteurs du cœur, de façon à empêcher que l'action de ces nerfs n'arrive jusqu'au cœur pour y exciter des contractions ou du moins y arrive en quantité suffisante. On pourrait donc, si on comparait l'innervation motrice du cœur à une chute d'eau, représenter l'action du pneumogastrique par la vanne qui règle la chute, et par suite le mouvement de la roue hydi'aulique ; si la vanne est baissée complètement (forte excitation du pneumogastrique), la roue reste immobile; si la vanne n'est qu'incomplètement fermée (état normal), la roue tourne; si elle est tout à fait levée (section des pneumogastriques), le mouvement de la roue acquiert son maximum de rapidité. Quant au mécanisme même de l'action de l'arrêt du pneumogaslrique sur le cœur, il est encore inconnu et on ne peut faire à ce sujet que des hypothèses.
Quelles sont, à l'état normal, les causes qui mettent en jeu cette action d'arrêt du pneumogastrique? Est-elle permanente, continue ou simplement intermittente? 11 est assez difficile de répondre d'une façon précise à cette question. Cependant on connaît aujourd'hui quelques-unes des conditions de cette action, conditions qui seront étudiées plus loin.
Innervation accélératrice du cœur (fig
Les nerfs accélérateurs du cœur sont contenus dans le grand sympathique, et en partie aussi dans le pneumogastrique.
A. Gî-and sympathique. — Les filets accélérateurs se rencontrent : l" Dans le cordon du grand sympathique au cou et le ganglion cervical supérieur (fig. o55, 4). — L'excitation du tronc ainsi que celle du bout périphérique (après sa section) accélère les battements du cœur; sa section, au contraire, les ralentit un peu (V Bezold). Mais, en tous cas, cette action n'est pas aussi prononcée que celle du pueumogaslrique et elle n'est pas constante. Quelquefois, surtout si les pulsations du cœur étaient déjà très fréquentes (exemple : lapin), il ne se produit rien; quelquefois môme on a une action identique à celle du pneumogastrique. Cyon, au contraire, croit que Texcilalion seule du sympathique est sans action sur le cœur. Cette action est niée aussi par llulherford.
Ces fibres cardiaques, niées par Cyon, proviendraient, d'après V. Bezold, du cerveau.
D'après François-Franck, elles proviennent du bulbe et de la partie supérieure de la moelle cervicale par les trois premières paires.
2" Dans le ganglion cervical inférieur. — L'irritation directe des nerfs cardiaques qui partent du ganglion (la troisième branche chez le lapin, la deuxième chez le •chien) amène une accélération des battements du cœur. Mais l'origine de ces fibres
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accélératrices ne se trouve pas dans le ganglion même, elle se trouve plus haut, dans la moelle épinière ; en effet, si I on fait la section des pneumogastriques, des sympathiques du cou et des nerfs dé|)resseurs des deux côtés, la section de la moelle cervicale et enfin la section des splanchniijues pour abolir l'influence des vasomoleurs et de la pression sanguine (l'animal étant curarisé et la respiration artificielle pratiquée), l'excitation de la moelle cervicale produit l'accélération des battements du cœur; or, cette accélération ne peut tenir à une action réflexe sur le cœur, puisque tous les nerfs du cou sont coupés; elle ne peut tenir non plus à l'influence de la pression sanguine, vu la section des dépresseurs et des splanchni-
ques ; il ne peut donc y avoir qu'une action directe de la moelle sur le cœur. Si on extirpe ce ganglion, l'action accélératrice ne se produit plus.
D'après François-Franck, ces fibres proviennent du nerf vertébral (du 4« au 7^ nerf cervical) et de la huitième paire cervicale directement.
Gaskell, au contraire, fait sortir tous les filets sympathiques accélérateurs par les racines^antérieures au-dessous du ganglion étoilé. Ces filets sont formés, d'après lui, de fibres médullaires fines qui perdent leur gaine médullaire dans les ganglions de la chaîne sympathique.
3° Dans les deux premiers ganglions dorsaux. — Leur excitation accélère les pulsations du cœur et, s'il est arrêté, réveille ses battements (V. Bezold, Schmiedeberg). Ces fibres accélératrices proviennent aussi de la moelle par les ranii communicantes (Cyon), ou par l'anneau de Vieussens (Schmiedeberg). V. Bezold, se basant sur l'accélération du cœur produite par l'excitation de la moelle à diverses hauteurs, l<"ig. 653. - Sclvima de linnervation croyait d'abord que les fibres accélératrices accélératrice du cœur (*). situées dans ces ganglions provenaient de
toute l'étendue delamoelle et remontaient pour arriver aux nerfs cardiaques; mais Ludwig et Thiry ont montré que le même effet se produit si on détruit, par la galvanocaustique, tous les nerfs du cœur, et que l'accélération vue par V. Bezold est une conséquence de l'excitation des nerfs vaso-moteurs. Au contraire, après la section des splanchniques, qui abolit une grande partie de l'innervation vaso-motrice, l'excitation de la moelle ne produit pas d'accélération.
B. Pneumogastrique. — D'après les recherches d'un grand nombre de physiologistes, le pneumogastrique contient aussi des fibres accélératrices. Ces fibres seraient contenues dans le tronc même du pneumogastrique. Seulement, pour les
(') BM, bulbe et nionlle. — CD. moelle cervico-dorsale. — 1, 2, 3, etc., nerfs rachidions. — P«, pneumogastriciue. — Rp, spinal. — Ls, laryngé supérieur. — A?iG, anastomose de Galien. — R, récurrent. — Gs, ganglion cervical supérieur. — GJ, ganglion cervical inférieur. — GT/t, premier ganglion tlioracique. — Zth, sympatiiique tlioracique. — \'lc, plexus cardiaque. — iNV, nerf vertébral . — ScZ, artère sous-clavière. — Al', artère vertébrale. (D'après François-Franck.)
mettre en évidence, il faut paralyser les fibres d'arrêt contenues dans le mt-me nerf; sans cela l'etfet modérateur i'emporle sur l'effet accéléraleur et le résultat de l'excitation est un ralentissement du cœur. Mais si on paralyse les fibres d'arrél par l'atropine ou le curare, l'excitation du nerf détermine une accélération (Schili', Bœhm, etc.). Il en est de même après l'action de la nicotine (Heidenliain). ScliiH' admet qu'une partie de ces fibres accélératrices passent du spinal dans le tronc du pneumoi^asiriquc ftig. oo3), de là dans le laryngé supérieur, l'anastomose de Galien, le nerf récurrent et de ce nerf dans le [)lexus cardiaque. D'après les recherches de François-Franck, l'existence de ces filets accélérateurs dans le nerf laryngé supérieur ne serait pas démontrée. Schiff admet même que tous les nerfs accélérateurs sont contenus dans le pneumogastrique (1).
Ces fibres accélératrices sont donc antagonistes des fibres d'arrêt; elles augmentent le nombre des pulsations du cœur, mais en raccourcissant la durée de la systole, et ne paraissent pas changer le travail total du cœur; elles ne feraient que le répartir autrement. Le raccourcissement porte surtout sur la diastole; cependant la systole est un peu abrégée; la secousse systolique est plus brusque et la pression intraventriculaire atteint d'emblée son maximum. Ces nerfs ne seraient donc pas des nerfs moteurs au sens strict du mot; leur excitation ne produit pas le tétanos du cœur, le curare est sans action sur eux ; il est probable qu'ils n'ont qu'une action indirecte sur les mouvements du cœur, qu'ils ne se terminent pas dans les fibres musculaires mêmes et qu'ils aboutissent aux ganglions intracardiaques. On ne peut supposer non plus qu'ils agissent sur les vaisseaux du cœur, comme le croyait Traube, car leur excitation ne produit aucune constriction de ces vaisseaux, et la ligature ou l'obturation des artères coronaires ne change rien aux phénomènes observés (V. Bezold). Ce qui les éloigne encore des nerfs moteurs ordijiaires, c'est la longue durée de l'excitation latente (fig. 554) qui est de près d'une seconde.
Fig. 554. — Accéléralion du cœur produite par l'excitation directe des nerfs
accélérateurs (*).
beaucoup plus longue par conséquent que celle des nerfs moteurs et plus longue aussi que celle des nerfs d'arrêt. Il semble qu'une certaine accumulation d'excitation (sommation) soit nécessaire pour que l'appareil accélérateur puisse surmonter la résistance de l'appareil modérateur. [>es recherches de Bowdilch et de Haxt ont montré en effet que l'excitabilité de l'appareil modérateur est plus considérable que celle de l'appareil accélérateur. Quand on excite simultanément les nerfs modérateurs et les nerfs accélérateurs, si les excitations ont la môme intensité,
(I) Klug a nié l'existence des fibres accélératrices dans le pneumogastrique de la grenouille. D'après Gaskell au contraire elles y existeraient, et ce nerf serait, chez cet animal, un vago- sympathique. II eu est de même chez la tortue. Chez lo crocodile les lilets accélérateurs du sympathique constituent un nerf distinct.
(*) Le début de Texcitatioa est indiqué sur la ligne E. — PI-', tracé de la pression fémorale. — .\ début de raccélération (une seconde et demie après le début de fexcitatiou). — B, reuforcement de l'accéié'ration. Beacnis. — Physiologie, 3" édition. II. — 42
c'est l'effet de raleiilissement qui l'emporte, et pour avoir l'accélération il faut réduire au minimum l'excitation des nerfs d'arrêt et élevDr au contraire l'intensité de l'excitalion des nerfs accéléraleurs ; entre ces deux effets extrêmes, on peut, en graduant les deux excitations, arriver à l'interférence complète des deux influences antagonistes; l'action ralentissante est compensée exactement par l'action accélératrice et le rythme du cœur n'est pas modifié.
L'excitation d'un second nerf accélérateur n'augmente pas la fréquence des pulsations déjà exagérée par l'excitation du premier. Elle ne prolonge pas non plus l'effet de l'excitation de l'autre (François-Franck).
Centres d'innervation du cœur
Les centres extra cardiaques d'innervation du cœur se trouvent dans la moelle et dans la moelle allongée (fig. ooo).
Les fibres accék'ratriccs du cœur ont leur origine dans les régions cervicales de la moelle épinière et peut-êlre dans la moelle allongée, 2. En effet, si on supprime
l'intervention du centre d'arrêt par la section des pneumogastriques, celle des actions réflexes par la section du sympathique du cou, celle de la pression vasculaire par la section des splanchniques ou par celle de la moelle au-dessus de leur origine, l'excitation de la partie supérieure de la moelle accélère les battements du cœur (V. Bczold, Cyon), Duval a obtenu des contractions de l'oreillette droite et du ventricule chez un guillotiné en électrisant la moelle cervicale, alors que l'application du galvanisme sur le cœur restait sans effet.
La moelle allongée contient, en outre, le centre d'arrêt, 1, des mouvements du cœur et l'origine des fibres d'arrêt cardiaques du pneumogastrique; pour la situation de ce centre, qui paraît se trouver dans le bulbe, et n'est pas encore bien déterminée (voir : Physiologie du bulbe). Ce qu'il y a de positif, c'est que la galvanisation directe du bulbe produit l'arrêt du cœur (Budge). L'état des gaz du sang parait avoir une influence marquée sur ce centre d'arrêt (Thiry). Si on pratique chez un lapin la respiration artificielle et qu'on l'interrompe subitement, on voit au bout de quelques secondes le pouls se ralentir et le cœur s'arrêter en diastole. Les origines du pneumogastrique (centre d'arrêt bulbaire) ont donc été excitées par le sang qui a pris le caractère veineux par l'interruption de la respiration, et ce qui prouve bien que c'est le pneumogastrique qui est enjeu, c'est que le phénomène ne se produit
Innervation du cœur {figure schématique
(*) M, moelle. — B, bulbe. — P, protubérance. — 0, oreillette. — V, ventricules. — 1, centre d'arrêt. — S, centre accélérateur. — 3, rami communicantes. — 4, grand sympathique. — 0, pneumogastrique. — 7, 8, 9, nerfs centripètes excitant le centre d'arrêt. — 10, nerfs centripètes excitant le centre accélérateur.
plus après sa section ou après la section ou l'arrachement du spinal. Comment le sang veineux excite-l-il le centre cardiaque d'arrêt? Est-ce par l'excès d'acide carbonique ou par l'insuffisance d'oxygène? Pour décider la question, Thiry fait respirer l'animal dans un mélange d'hydrogène, ce qui empêche l'accumulation d'acide carbonique dans le sang, et l'arrêt du cœur ne s'en produit pas moins; cependant, d'après de nouvelles expériences, il se rattache à l'opinion de Traube, qui considère l'acide carbonique comme l'excitateur du centre d'arrêt cardiaque. Le cenlre d'arrêt du cœur est excité aussi par l'interruption de la circulation, par l'augmentation de pression inlracérébrale, etc.
La moelle, dans sa partie supérieure, possède donc deux centres nerveux antagonistes pour les mouvements du cœur, un centre moteur et un centre d'arrêt. Aussi l'indépendance du cœur n'est-elle que relative, et si l'opinion de Legallois, ([ui considérait la moelle comme cenlre unique des mouvements du ca^ur, est infirmée par les faits, il n'en reste pas moins, comme conclusion, une subordination réelle du cœur à la moelle. Les influences qui agissent sur ces deux centres cardiaques se rattachent à deux catégories : état du sang, influences nerveuses. L'excès d'acide carbonique excite le centre d'arrêt; le sang oxygéné excite le cenlre accélérateur. Les influences nerveuses agissent aussi sur les deux centres, mais celles qui agissent sur le centre d'arrêt sont seules bien connues; ce sont : [° les excitations des nerfs sensilifs, tant de la sensibilité générale que de la sensibilité organique, et parmi ces nerfs, un des plus importants est le nerf dépresseur de Cyon; c'est à cette action que se rattache l'arrêt du cœur chez la grenouille par un choc brusque sur le ventre (Goltz), ou par le simple attouchement des intestins enflammées i^Tarchanoff) ; 2° les émotions. Le centre accélérateur peut aussi entrer en jeu par les émotions et peut-être aussi par des excitations faibles ou d'une certaine nature des nerfs sensitifs. D'après Asp, l'excitation du bout central des nerfs musculaires produirait ordinairement une accélération des battements du cœur. La volonté est sans influence directe sur ces deux centres.
Sans pouvoir préciser d'une façon certaine si on a affaire à de véritables centres ou simplement à des lieux de passage de flbres accélératrices, il est certain, comme le fait remarquer François-Franck, que les parties supérieures de l'axe médullaire ont une influence accélératrice remarquable. L'anémie brusque (compression des carotides, injection dans ces vaisseaux de poudres obturantes), l'élévation de température (chauffage du sang des carotides), déterminent l'accélération du cœur. Celle accélération se produit aussi d'une façon réflexe par l'insufflation pulmonaire (Héring), les excitations de l'estomac, de l'utérus, etc., par les irritations douloureuses ni trop fortes ni trop brusques.
Nerfs dynamiques du cœur. — Les nerfs accélérateurs et les nerfs d'arrêt (lu cœur sont des nerfs à fonction rythmique. Mais un certain nombre de physiologistes, Gaskell, Pohl-Pincus, ont remarqué que certains nerfs agissaient plutôt sur la force de contraction du cœur que sur son rythme. Les recherches les plus complètes sur cette question sont dues à Paulow. Il constata sur des chiens qu'il n'y avait pas de rapport entre le ralentissement du cœur produit par l'excitation du pneumogastrique elles variations de la pression sanguine. Chez le chien intoxiqué par le eonvallaria maialis, il vit se produire par l'excitation du pneumogastrique une baisse de pression sanguine sans ralentissement du cœur et en conclut à l'existence de deux espèces de fibres, de fibres d'arrêt du cœur paralysées par le eonvallaria et de fibres dépressives que le toxique n'atteignait pas. II put isoler aussi par l'excitation directe des divers filets cardiaques, des filets accélérateurs et des filets augmentant la pression sanguine, et déterminer le trajet de ces deux ordres
de filets. 11 fut donc conduit à admettre quatre sortes de nerfs cardiaques centrifuf,'es : 1" des yierfs rijthmiqties, nerfs accéléraleurs et nerfs d'arrêt; 2° des nerfs dynamiques agissant direcleinent sur rirrilabilité du cœur et sur l'énergie de sa contraction en déterminant, les uns un afl"aii)lissement de l'aclion du cœur et une baisse de pression, nerfs dépresaeurs, les aulies une augmentation d'énergie cardiaque et une élévation de pression, nerf presseurs, et croit qu'il s'agit là de nerfs spécifiques distincts des nerfs lytbmiques proprement dits.
Innervation sensitive du cœur
La sensibilité du cœur est nulle en tant que sensibilité consciente ; à l'état normal nous n'avons aucune notion des contractions cardiaques ; le cœur peut même être touché et piqué sans déterminer de douleurs, fait déjà constaté par Harvey. Celte immunité sensitive n'est cependant pas absolue, comme on l'a vu page 630. Le principal nerf sensitif du cœur est le nerf dépresseiir ; l'excitation de son bout central détermine un ralentissement réflexe des battements du cœur qui s'opère par les pneumogastriques et une chute de la pression artérielle qui résulte de la dilatation des vaisseaux périphériques; en même temps elle augmente l'amplitude de la respiration et peut provoquer aussi des manifestations douloureuses. D'après les recherches de François-Franck, le nerf dépresseur ne serait pas le seul nerf sensitif du cœur. Après la section des deux nerfs dépresseurs, l'irritation de la membrane interne du cœur par une solution concentrée d'hydrate de chloral produit un arrêt respiratoire ; cet arrêt ne se produit plus après la section des pneumogastriques à la base du crâne, preuve que ces filets sensitifs sont contenus dans le tronc même du pneumogastrique.
En outre on trouve dans le cœur des filets sensitifs ayant une action inverse de celle du nerf dépresseur. C'est ainsi que l'excitation mécanique de l'endocarde et de l'aorte détermine une accélération du cœur et une élévation de la pression artérielle. Ces effets se produisent encore après la section des pneumogastriques, pourvu que les sympathiques soient conservés (François-Franck).
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§ 2. — IiinerTation «les raisseaux.
Les muscles lisses des vaisseaux sont innervés par des nerfs particuliers, nerfs vaso-moteurs, ou mieux vasculaires, qui se trouvent en grande partie dans les rameaux du grand sympathique, mais dont les origines réelles doivent être cherchées plus loin dans les centres nerveux. La connaissance réelle des nerfs vaso-moteurs date d'une expérience célèbre de Cl. Bernard (1852); il vit que la section du grand sympathique au cou produisait une dilatation des vaisseaux et une augmentation de température dans le côté correspondant de la face ; sa galvanisation, au contraire, amenait une constriction des vaisseaux. Le môme observateur remarqua plus tard que certains nerfs vasculaires présentaient des propriétés inverses, le tympanicolingual par exemple ; la galvanisation de ces nerfs déterminait, non plus une constriction, mais une dilatation vasculaire, et Schiff proposa de les appeler nerfs dilatateurs ou vaso-dilatateurs^ par opposition avec les premiers, nerfs vaso-moteurs proprement dits ou vaso-constricteurs.
1. — Nerfs vaso-moteurs proprement dits ou vaso-constricteurs.
Jusqu'ici, on n'a guère étudié que les nerfs vaso-moteurs des artères, ce sont aussi ceux qui présentent le plus d'intérêt physiologique. Si on sectionne les nerfs vaso-moleurs d'une région, les artères de cette région se dilatent, la pression sanguine y augmente, la circulation y est plus active, et la température de la partie monte de plusieurs degrés. L'excitation chimique, galvanique, etc., produit l'effet inverse; les artères diminuent de calibre et la température baisse. Comme on l'a vu plus haut, la plus grande partie des vaso-moteurs se trouve dans le système du grand sympathique, et c'est par conséquent sur lui que portent les expériences les plus nombreuses et les plus concluantes.
L'expérience capitale déjà citée est celle de la section du grand sympathique au cou. Outre les phénomènes oculo-pupillaires qui seront mentionnés plus loin, les phénomènes du côté des vaisseaux sont les suivants, faciles à constater chez le lapin, le chien et le cheval : la circulation de l'oreille et de la moitié correspondante de la tète est plus active; les artères sont dilatées et, si on fait une incision comparative des deux oreilles, donnent beaucoup plus de sang du côté lésé ; le sang des veines est plus rouge ; les muqueuses (conjonctive, membrane nictitante) sont injectées; la température du côté opéré augmente et peut dépasser de cinq, dix degrés et plus la température du côté sain (température prise dans l'oreille, les narines, la profondeur des hémisphères cérébraux); en môme temps la pression s'est accrue dans les rameaux de la carotide du côté opéré; cette suractivité de la circulation réagit naturellement sur les autres fonctions ; les sécrétions sont activées (exemple : la sueur des cheveux); la sensibilité est exagérée; les parties, sans être cependant le siège d'une véritable congestion inflammatoire, sont plus disposées à l'inflammation (résultats mis en doute par plusieurs physiologistes); enfin, d'après BroAvIn-Séquard, les propriétés des muscles et des nerfs et les mouvements réflexes persisteraient plus longtemps que du côté sain. Tous ces phénomènes sont plus marqués chez les animaux en bonne santé, et ils sont plus nets encore après l'arrachement du ganglion cervical supérieur; ils se prononcent beaucoup plus si comme l'a montré A. Moreau, on fait la section du nerf auriculaire du plexus cer-
vicai. La durée des plu-'iioniènes est de vingt -quatre heures seuleinent après la section du grand sympathique, de quinze à dix-huit jours après rarrachement.
Celte vascularité plus grande n'a pas été constatée seulement pour les parties superficielles: on l'a constatée aussi pour les parties profondes, dans les vaisseaux de la pie-mère et des membranes du cerveau (Nothnagel et Goujon), dans ceux de la muqueuse du tympan (Prussak), dans ceux de la choroïde (Sinitzin); cependant Dcinilers n'a pu, à l'ophtalmoscope, constater de dilatation des vaisseaux de la rétine et de la choroïde.
L'excitation du ganglion cervical supérieur et du cordon du sympathique cervical produit des effets inverses dans le détail desquels il est inutile d'entrer : ainsi, si on incise l'oreille d'un lapin, après la section du sympathique, la galvanisation arrête immédiatement l'écoulement sanguin. Cette galvanisation fait aussi disparaître de suite la congestion intlarumatoire produite par l'application de rubéfiants sur la conjonctive ou sur l'oreille d'un lapin. On verra plus loin les recherches de Dastre et Morat sur ce sujet (voir : Nerfs vaso-moteurs).
Le ganglion cervical inférieur et les premiers ganglions Ihoraciques contiennent aussi des fibres vaso-motrices qui se rendent aux vaisseaux du membre supérieur et du thorax. La galvanisation du [tremier ganglion thoracique produit un refroidissement et une constriction vasculaire bien sensibles, surtout sur les muscles (Cl. Beriiard), et la section de ces ganglions amène une augmentation de température dans le membre supérieur et le côté correspondant de la poitrine. Il en est de même pour la partie lombaire du grand sympathique.
Les nerfs splanchniques, vu l'étendue de la région à laquelle ils se distribuent, paraissent être les principaux nerfs vasculaires du corps ; ils fournissent en effet la plus grande partie des organes abdominaux. Après leur section, les vaisseaux des viscères de l'abdomen sont gorgés de sang; ces vaisseaux, énormément dilatés, détournent ainsi vers l'abdomen une grande partie de la masse sanguine, d'où diminution considérable de pression dans la carotide; ces phénomènes sont bien plus prononcés chez le chien, et au bout d'un certain temps, quand l'animal survit à l'opération, la pression revient à l'état normal sans que les nerfs se soient réunis. L'excitation galvanique du bout périphérique des splanchniqiips produit au contraire une diminution du calibre des vaisseaux de l'abelomen et fait monter la pression dans la carotide au double de sa valeur normale. Les filets vaso-moteurs du foie peuvent être suivis assez haut ; Cyon et Aladoff ont vu, en excitant l'anneau de "Vieussens chez le chien, les vaisseaux du foie pâlir et la surface de l'organe se couvrir de taches blanches. Le pneumogastritpie contiendrait aussi, d'après quelques physiologistes, des vaso-moteurs pour l'estomac et l'intestin (CEhl) et pour les artères coi'onaires du cœur (Brown-Séquard, Panum).
Les nerfs rachidiens renferment des fibres vaso-molrices qui proviennent soit du grand sympathique, soit de la moelle. La section du nerf sciatique produit la dilatation des vaisseaux des doigts et de la membrane interdigitale (grenouille) : si sur un chien on fait une plaie à la pulpe des orteils du côté lésé, on a un écoulement sanguin abondant qui s'ari'ète par l'électrisation du nerf sciatique. Les mêmes faits s'observent sur les nerfs du membre supérieur et peuvent môme être constatés chez l'homme. Ainsi, Waller place le coude dans un mélange réfrigérant et, quand au bout d'un certain temps le nerf cubital est atteint par le froid, il constate une augmentation de température dans l'annulaire et le petit doigt, augmentation due à la dilatation des vaisseaux produite par la paralysie a frigore des vaso-moteurs contenus dans le nerf cubital. Pour la tête même, tous les nerfs vaso-moteurs ne proviennent pas du grand sympathique; les nerfs cervicaux chez le lapin (nerf
auriculaire) donnent des nerfs vasciilaires (Schift). Le trijumeau fournit les nerfs vaso-moleiirs de Tiris, des cavités nasales el d'une partie de la cavité buccale.
L'action de la moelle sur les vaisseaux a été démontrée en 1839 par Nasse, qui observa une élévation de température dans les membres après la section de la moelle épinière. En 1852, Brown-Séquard fit la section d'une moitié latérale de la moelle dorsale, et constata une augmentation de température dans le jnembre postérieur correspondant. La galvanisation de la moelle produit l'elfcl inverse et diminue le calibre des artères correspondantes (Pfluger). Sur des animaux curarisés, chez lesquels on a coupé les pneumogastriques et les sympathiques, l'excitation électrique d'une coupe de la moelle au niveau de l'atlas produit un rétrécissement de toutes les branches de l'aorte, rétrécissement très sensible surtout sur les artères rénales (Ludwig et Thiry), et qui manquerait cependant, d'après Hafiz, pour les artères musculaires. Il en est de même de la galvanisation des racines antérieures, tandis que celle des racines postérieures ne produit rien. Brown- Séquard a bien vu la section des racines postérieures des cinq ou six derniers nerfs dorsaux et des deux premiers lombaires suivie de dilatation des vaisseaux et d'augmentation de température des membres postérieurs ; mais il s'agissait probablement d'une action réflexe vaso-dilatatrice.
Les libres vaso-hiotrices paraissent remonter jusqu'à la moelle allongée ; Stricker et Kessel ont vu chez la grenouille l'électrisalion de la moelle allongée produire la conslriction des artères du tympan et de la membrane interdigitale, et Budge, par Télectrisation du pédoncule cérébral chez le lapin, a constaté un rétrécissement de toutes les artères du corps.
En résumé, d'après les faits précédents, les nerfs vaso-moteurs sont distribués de la façon suivante dans les diverses régions du corps :
1° Les vaso-moteurs de la tète sont fournis par la partie cervicale du grand sympathique et proviennent en partie du sympathique même, en partie de la moelle cervicale par les racines antérieures des nerfs cervicaux inférieurs et des nerfs thoraciques supérieurs et les rami communicantes. Une partie de ces fibres passent dans les branches du facial et du trijumeau, et peut-être ce dernier nerf fournit-il les vaso-moteurs de la rétine (1).
2" Les vaso-moteurs des membres supérieurs et des parois du thorax viennent: 1° du ganglion cervical inférieur et des ganglions thoraciques supérieurs du sympathique ; 2° de la moelle par les rami communicantes situés entre le troisième et la septième vertèbre dorsale. La preuve qu'à ces fibres médullaires s'ajoutent des fibres sympathiques réside dans ce fait que la section des racines du plexus brachial en dehors des trous rachidiens produit une dilatation des artères plus considérable que la section en dedans du canal vertébral, c'est-à-dire avant qu'il ait reçu les anastomoses du grand sympathique.
3° Les vaso-moteurs des membres inférieurs et des parois du bassin sont fournies par la moelle (racine des nerfs sciatique et crural) et par la partie abdominale du sympathique ; de ces filets, les uns rejoignent les nerfs précédents, les autres vont directement aux vaisseaux.
4" Les vaso-moteurs viscéraux sont fournis par le grand sympathif[ue et particulièrement par les nerfs splancliniques ; mais une partie des filets prend son origine dans la moelle; le pneumogastrique parait fournir aussi des tilcts vasomoteurs de l'estomac et de l'intestin.
Les nerfs vaso-moteurs ont donc deux sources principales, la moelle d'une part,
(1) Voir pour les détails de l'innervation vaso-motrice de la tôte, le travail de François- Franck sur les nerfs vasculaires de la tète.
le grand sympalhique de l'aiilre. Quant à la localisation de ces centres nerveux vaso-moteurs, elle est très diftlcile à établir dans l'état actuel de la science. Y a-t-il dans la moelle un seul ou plusieurs centres vaso-moteurs ? D'après Owsjannikow, le centre vaso-moteur se trouverait dans les parties supérieures de la moelle allongée, au-dessous des tubercules quadrijumeaux. Dittmar le place dans le faisceau intermédiaire du bulbe (noyau antéro-latéral de Clarke), et les fibres vasomotrices y arriveraient en suivant le cordon latéral de la moelle (Nawrocki). Vulpian, Goltz, Schlesinger, au contraire, sans nier l'existence d'un centre principal dans la moelle allongée, croient que des centres vaso-moteurs sont disséminés dans toute l'étendue de la moelle. D'après la plupart des pbysiologistes, les centres vasomoteurs ne remonteraient pas plus haut que la moelle allongée, et c'est à cette conclusion que Couty a été conduit par ses expériences, dans lesquelles il produisait l'obstruction des vaisseaux des diilerenles parties de l'encéphale par l'injection de poudres fines. Quelques auteurs ont cependant admis des centres vaso-moteurs dans les parties supérieures de l'encéphale et jusque dans la substance corticale (voir : Physiologie de Vencéphale). C'est ainsi que Slricker admet des centres vasomoteurs dans la partie antérieure des corps striés et dans la région psycho-motrice.
Pour les vaso-moteurs sympathiques, celte dissémination des centres dans les ganglions du grand sympathique ne peut faire de doute.
D'après Gaskell, les nerfs vaso-moteurs de toutes les parties de corps sortent par les racines antérieures des nerfs rachidiens entre la deuxième paire Ihoracique et la deuxième lombaire inclusivement, et vont aux ganglions du cordon du grand sympathique, où ils perdent leur gaine médullaire. De là ils se distribuent aux organes, soit directement, soit après s'être mis en communication avec les ganglions prévertébraux ou les ganglions périphériques. On pourrait, d'après lui, appeler la chahie sympathique chaîne vaso-motrice. Il n'y aurait pas, d'après lui, de filets vaso-moteurs dans les racines des nerfs rachidiens (voir aussi : Grand sympathique).
Outre les centres vaso-moteurs cérébro-spinaux, on a admis aussi des centres vaso-moieurs périphériques. On trouve en effet sur le trajet des nerfs vasculaires des cellules ganglionnaires (Arnold, Hénocque), niées encore cependant par quelques histologistes, et certaines expériences paraissent indiquer que ces cellules peuvent jouer le rôle de centres vaso-moteurs; mais la question est encore très obscure.
Aux variations de calibre des vaisseaux amenées par les vaso-moteurs correspondent deux ordres de phénomènes principaux, des variations de température et des variations de pression sanguine.
Les voriations de température marchent parallèlement avec les variations de calibre. La paralysie des vaso-moteurs augmente la température des parties , l'excitation de ces vaso-moteurs amène un abaissement de température. Cette action, regardée d'abord par Cl. Bernard comme directe (nerfs calorifiques), n'est en réalité qu'indirecte; la dilatation artérielle amène dans la région correspondante un afflux sanguin plus considérable; ce sang, qui arrive en grande quantité et se renouvelle très vite, est à la température du sang du cœur, et la rapidité de la circulation empêche un refroidissement de la partie à laquelle il se distribue; aussi, après la paralysie des vaso-moteurs, la température est-elle augmentée surtout dans les par ties qui, comme l'oreille, sont, à cause de leur minceur et de leur grande étendue, les plus soumises aux causes de refroidissement.
Lu pressio7i sanguine dépend, à quantité de sang égale, du calibre des vaisseaux;
(1) Cependant, d'après l''orster et Uiegcr, l'excitation du sympathique rétrécit les vaisseaux rétiniens (lapin).
quand ce calibre augmente, la pression baisse; elle augmente quand ce calibre diminue. La section de la moelle, en paralysant les vaso-moteurs de presque toutes les artères, les l'ait dilater et fait par conséquent baisser la pression dans les artères; l'abaissement de pression est d'autant plus marqué que la section de la moelle est plus rapprochée de la moelle allongée, puisqu'il mesure qu'on remonte, un plus grand nombre de fibres vaso-motrices sont comprises dans la section. Pour avoir le phénomène dans toute sa pureté et éliminer les influences accessoires, il faut employer des animaux curarisés, chez lesquels on pratique la respiration artificielle, et faire, préalablement à l'expérience, la section des pneumogastriques et des sympathiques. L'excitation delà moelle produit au contraire une augmentation de tension. Les centres vaso-moteurs sympathiques agissent de même sur la. pression sanguine; mais l'action, à cause même de la multiplicité de ces centres, est plus localisée, et des conditions accessoires souvent difficiles à déterminer viennent obscurcir le phénomène; c'est ainsi que, après la section du sympathique au cou, on constate une augmentation de pression (Vulpian).
Les variations de pression produites par l'influence locale des centres vaso-moteurs ne se bornent pas toujours à la seule région innervée par le centre vaso-moteur (]ui entre en jeu; ces variations peuvent s'étendre à d'autres régions et quelquefois à tout le système circulatoire, quand le centre vaso-moteur agit sur une grande circonscription vasculaire. Tel est le cas des nerfs splanchniques qui innervent la masse des viscères abdominaux, dont les vaisseaux sont si nombreux et si dilatables. Si l'on fait la section des splanchniques, le sang afflue dans les artères de l'abdomen par suite de la dilatation paralytique de ces artères; une dérivation 'aussi considérable du courant sanguin opère une forte déplétion du reste de l'appareil vasculaire et amène une diminution de pression dans la carotide, et la diminution de pression est presque aussi marquée qu'après la section de la moelle. L'excitation du bout périphérique des nerfs splanchniques produit au contraire une augmentation considérable de pression. Traube a observé dans certaines conditions (chiens curarisés, à pneumogastriques coupés et soumis à la respiration artificielle) des variations rythmées de la pression sanguine {o7îdiUat.io7is de Traube) qui sont indépendantes du cœur et de la respiration, et qui semblent devoir être rattachées à l'action des centres vaso-moteurs. Leur interprétation est encore très discutée.
A l'état physiologique, les centres vaso-moteurs paraissent être en état continuel d'activité, de sorte que les vaisseaux sont toujours en état de demi-contraction permanente ; c'est ce qu'on appelle tonus vasculaire (Vulpian), Goltz a montré que ce tonus vasculaire suffit pour faire progresser le sang dans les vaisseaux pendant un certain temps, quand le cœur a été soustrait par une ligature au système vasculaire.
Les centres nerveux vaso-moteurs, tant médullaires que sympathiques, peuvent être excités de deux façons: i" par des états particuliers du sang (excitation vasomotrice directe); 2" par des excitations partant de nerfs sensitifs (excitation vasomotrice réflexe).
Le sang veineux agit comme excitant sur les centres vaso-moteurs, spécialement sur les centres médullaires; cet etfet parait dû à la présence de l'acide carbonique (Traube). L'interruption de la respiration amène une contraction de toutes les petites artères; si on adapte une canule à la trachée d'un animal, au moment où l'on ferme la canule on voit pâlir tous les vaisseaux de l'intestin; la respiration de l'hydrogène ou de tout autre gaz irrespirable produit le même effet. D'après Nawalichin, l'anémie (interruption de l'abord du sang) serait suivie du même résultat de sorte qu'il peut y avoir du doute pour savoir s'il faut rattacher l'excitation du
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centre vaso-moleur à l'excès d'acide carbonique ou à l'absence d'oxygène. Le curare n'a pas une aclion très tranchée sur les cenlres vaso-moteurs; cependant il les affaiblil un peu, sans les paralyser; les membranes sont plus rouges, le nez et les membres plus chauds; on a donc là uri bon moyen d'isoler dans les nerfs mixtes les actions vaso-motrices des actions motrices ordinaires.
Le point de départ des réflexes vaso-moteurs peut se trouver tantôt dans des nerfs sensilifs rachidiens, tantôt dans des nerfs sympathiques, tantôt dans les centres nerveux eux-mêmes (émotions).
L'excitation des nerfs sensilifs produit tantôt un rétrécissemenl, tantôt une dilatation des petites artères, et, dans ce dernier cas, il est difficile de préciser si la dilatation doit être attribuée à une paralysie réflexe des vaisseaux ou à une excitalion directe des vaso-dilatateurs (voir plus loin). Ce qui complique le phénomène, c'est que l'excitation du nerf sensitif peut agir à la fois et sur les centres médullaires et sur les sympathiques, et que les effets peuvent être difTérenls. Cette action des nerfs sensitifs se traduit souvent par un rétrécissement; ce rétrécissement, quelquefois très fugace et suivi d'une dilatation, surtout pour les réflexes partiels, n'est pas dû uniquement à la douleur, car il se produit encore sur les animaux narcotisés ou après l'extirpation du cerveau. Cependant, d'après Cyon, l'extirpation du cerveau empêche l'action vaso-motrice réflexe et ne laisse place qu'à la paralysie réflexe; mais ces résultats n'ont pas été confirmés par la plupart des physiologistes. Une expérience de Tholozan et Brown-Séquard donne un exemple chez l'homme de contraction vaso-motrice réflexe; si on maintient la main dans de l'eau très froide, l'autre main se refi'oidit au bout de quelque temps ; il est vrai que, d'après Vulpian, l'expérience est loin de donner des résultats constants.
Pour le grand sympathique, il en est de même; si on excite le bout central des nerfs splanchniques ou le bout supérieur du grand sympathique, on obtient un rétrécissement des artères et une augmentation de pression sanguine.
i\Iais l'action des nerfs sensitifs se traduit souvent, non par un rétrécissement, mais par une dilatation réflexe. A ce point de vue, le plus important est le nerf déprcsseitr de Cyon. On avait déjà observé- que l'excitation du bout central du pneumogastrique produisait dans certains cas une diminution de pression. Cyon le premier, en 1866, découvrit chez le lapin un nerf naissant par deux racines du laryngé supérieur et du tronc du pneumogastrique, et allant au ganglion cervical inférieur; l'excitation du bout central de ce nerf produit une diminution de pression dans le système artériel et une diminution de fréquence du pouls ; l'excitation du bout périphérique est sans action. Ces deux phénomènes, diminution de pression artérielle, diminution de fréquence du pouls, ne sont pas sous la dépendance immédiate l'un de l'autre; car si, avant l'excitation du nerf dépresseur, on sectionne le pneumogastrique, la diminution de pression se produit toujours, tandis que le pouls ne change pas; le résultat se produit, que l'animal soit ou non curarisé. Le nerf dépresseur agit directement sur les centres vaso-moteurs et non par l'intermédiaire du cœur; fin effet, on peut détruire toutes les connexions du cœur entre la moelle et le cerveau, sans empêcher la dépression de se produire par l'excitation du nerf; la section des splanchniques no l'empêche pas non plus et ne fait que la diminuer.
D'après Stilling, le nerf dépresseur n'agirait pas sur tous les vaso-moteurs du corps, mais seulement sur ceux de l'abdomen et des extrémités inférieures; en effet, après la compression de l'aorte au-dessous du diaphragme, la section des splanchniques ou la section de la moelle à la hauteur de la troisième vertèbre dorsale (lapin), l'excitation du nerf dépresseur ne produit presque plus de diminution
de pression dans la carotide. Chez la plupart des autres espèces animales, le nerf dépresseur est confondu, soit avec le pneumogastrique, soit avec le yrand sympathique. Ouant à Taclion intime du nerf dépresseur, il est difficile de dire s'il agit en paralysant les centres vaso-constricteurs ou au contraire en excitant les centres vaso-dilatateurs, si tant est qu'il faille les admettre (voir plus loin). Quel (jue soit du reste son mode d'action, grâce au nerf dépresseur, il y a une solidarité complète et un balancement perpétuel entre la circulation centrale et la circulation périphérique; dès que par suite de l'excitation des centres vaso-moteurs, la constriction des artères périphériques a fait monter la pression sanguine au delà d'une certaine quantité, cette pression sanguine, transmise au cœur, amène une distension des parois cardiaques qui excite le nerf dépresseur; il s'ensuit alors une dilatation des artères qui diminue la pression cardiaque et dégage le cœur aux dépens de la périphérie.
Quant à Tintluence des émotions sur les vaso-moteurs, il suffira de la mentionner ; tout le monde sait combien les inlluences morales, comme la honte, la colère, la peur, etc., agissent sur la coloralion et la vascularité de certains organes et de certaines régions.
Nerfs vaso-dilatateurs
Cl, Bernard avait remarqué que l'électrisation du nerf tympanico-lingual et de la corde du tympan produisait une dilatation des vaisseaux de la glande sous-maxillaire. Schiff, se basant sur cette expérience et sur le mécanisme de l'érection, admit des nerfs agissant directement sur les vaisseaux pour les dilater et reconnut par conséquent deux espèces de dilatation vasculaire, une dilatation névro-pai^alytique, par paralysie des vaso-moteurs ordinaires, une dilatation active, par excitation des nerfs vaso-dilatateurs. L'existence des nerfs vaso-dilatateurs se base surtout sur les propriétés de la corde du tympan et sur le mécanisme de l'érection.
La galvanisation de la corde du tympan est suivie d'une dilatation des vaisseaux de la glande sous-maxillaire et de ceux de la moitié correspondante et de la partie antérieure de la langue (Vulpian); l'excitation du lingual produit le même efl'et; mais si on sectionne la corde du tympan et qu'on attende quinze jours pour laisser aux fibres de la corde contenues dans le lingual le temps de dégénérer, l'électrisation du lingual ne produit plus rien; la corde du tympan serait donc le nerf vasodilatateur de la langue. Vulpian a prouvé récemment que le glosso-pharyngien a le même effet sur les vaisseaux de la base de la langue, le trijumeau sur les vaisseaux des lèvres, des joues, des gencives et de la conjonctive.
L'électrisation des nerfs érecteurs qui proviennent du plexus sacré produit l'érection chez le chien (Eckhard, Loven) ; les mailles du tissu caverneux se remplissent de sang et, si on fait une plaie aux corps caverneux, le sang coule abondamment, et ce sang est rutilant au lieu d'être noir. Cette dilatation des mailles n'est pas due à un rétrécissement des veines efférentes, car la ligature des veines ne produit pas l'érection; seulement, après cette ligature, si on électrise le nerf érecteur, l'érection est plus forte. On a encore invoqué d'autres faits, mais moins positifs, pour prouver la dilatation vasculaire par action nerveuse directe; ainsi Schiff admet un nerf auriculaire dilatateur dans l'oreille du lapin; l'anastomose du nerf auriculo-temporal avec le facial aurait la môme action d'après Cl. Bernard - le même physiologiste a vu une dilatation des vaisseaux du rein par l'excitation des branches lerminales du pneumogastrique.
De quelle façon expliquer ces phénomènes? Deux théories sont en présence la dilatation active et la dilatation passive. '
La dilatation active de Schiff esl peu compréhensible au point de vue anatomique. Schifî, il est vrai, ne cherche pas à expliquer le mécanisme de cette dilatation active, il croit seulement qu'elle existe; mais les raisons qu'il donne pour la distinguer de la dilatation névro-paralytique ne me paraissent pas concluantes. L'augmentation des mouvements péristaltiques des artères admise par Legros etOnimiis, et soutenue par Bricon, ne peut guère être acceptée ; ces mouvements péristaltiques n'ayant pas été observés directement après l'excitation des vaso-dilatateurs. L'allongement actif de la libre lisse admise par Grunhagen en se basant sur la dilatation pupillairo est tout à fait hypothétique. D'après Kxner, les nerfs dilatateurs agiraient en faisant contracter les fibres longitudinales des artères, tandis que les vaso-constricteurs n'agiraient que sur les fibres circulaires, opinion qui n'est guère plus soutenable.
La dilatation passive est admise, au contraire, par la plupart des physiologistes ; » mais les opinions diffèrent sur ses causes et son mécanisme. On a admis une
t constriclion des veines, mais cette constriction n'existe pas ; au contraire, très
souvent, conmie dans la glande sous-maxillaire, par exemple, les veines sont dilatées; cependant dans certains cas, comme dans l'érection, la constriction veineuse faTorise la dilatation passive, en amont des veines. Brown-Séquard et Vulpian en avaient cherché l'explication dans une sorte d'attraction du sang pour les tissus (vis a fronte de Carpenter), attraction qui ferait affluer le sang dans les artères. Vulpian avait vu qu'en déposant sur Varea vasculosa (tout à fait dépourvue de nerfs) de l'embryon de poulet une goutte de nicotine, il se formait une congestion intense. L'afflux sanguin dans la glande sous-maxillaire sous l'influence de l'excitation de la corde tiendrait alors à l'action de ce nerf sur les éléments sécréteurs de la glande. Mais Heidenhain a montré l'indépendance des deux actions sécrétoire et vasculaire; en électrisant la corde du tympan sur un chien empoisonné par l'atropine, il n'y a plus de sécrétion, et l'action vasculaire persiste.
Vulpian, Cl. Bernard, Rouget, admettent, avec quelques variantes dans l'explication, une action analogue à celle du pneumogastrique sur le cœur, une action nerveuse d'arrêt sur les nerfs constricteurs, d'où cessation d'action des muscles lisses des artères. Les ganglions trouvés sur le trajet des nerfs érecteurs, sur les terminaisons du nerf lingual (corde du tympan), joueraient dans ce cas le rôle de ganglions modérateurs ou d'arrêt, de même que les ganglions du cœur auxquels aboutissent les rameaux du pneumogastrique (Rouget). L'action vaso-dilatatrice se réduirait en somme à une paralysie des vaso-constricteurs. On a objecté, il est vrai, que la congestion produite par l'électrisation des vaso-dilatateurs est plus forte que celle produite par la section des vaso-constricteurs; mais, comme le fait observer Vulpian, dans le premier cas (éleclrisation des vaso-dilatateurs), on paralyse tous les vaso-constricteurs de la région, tandis que dans le second cas (section des vaso-moteurs) la paralysie ne peut jamais être complète, car il reste toujours dans l'organe même des ganglions qui maintiennent un certain degré de constriction vasculaire.
Goltz a tout récemment cherché à généraliser les actions vaso-dilatatrices, et s'appuie pour cela sur les faits suivants. On a vu qu'après la section du nerf sciatique la température du membre paralysé s'élève, et cette élévation de température est attribuée à la dilatation paralytique des vaisseaux par suite de la section des vaso-moteurs contenus dans le sciatique ; mais on a fait moins attention à ce fait que cette augmentation de température n'est que passagère; au bout de quelques jours la différence de température du membre sain et du membre paralysé diminue, et au bout de quelques semaines, la jambe paralysée peut être plus froide que
l'autre. Cet équilibre de température a lieu à une époque (dix jours quelquefois) où il ne peut y avoir encore de régénération nerveuse; du reste, la section d un segment du nerf, qui empêcherait la transmission nerveuse, n'empêche pas l'équilibre de s'établir. Si, sur un chien dont le nerf sciatique a déjà élé coupé et chez lequel l'équilibre de température des deux membres est à peu près établi, on seclionne la moelle en travers à la partie supéi ieure de la région lombaire, on constate que la température s'abaisse du côté où le sciatique était déjà coupé et qu'elle s'élève de l'autre côté. Au bout de quelque temps, l'équilibre de température s'établit de nouveau; si alors on détruit complètement la moelle lombaire, on voit la température augmenter encore une fois dans le membre dont le nerf sciatique est intact, taudis que l'autre reste froid (1). Si sur un chien dont la moelle lombaire a été incisée, on coupe un des nerfs sciatiques, la patte du côté opéré augmente de température.
Tous ces faits prouvent que non seulement la section de la moelle ou d'un nerf sciatique est suivie de la dilatation des vaisseaux dans toutes les parties qui sont en rapport d'innervation avec le nerf coupé, mais que la dilatation vasculaire qui suit la section nerveuse est d'autant plus prononcée que la section est plus récente; ainsi, si on pratique plusieurs sections nerveuses successives sur un animal, les parties qui correspondent aux nerfs sectionnés les derniers seront les plus chaudes. Les théories ordinaires de Tinnervation vaso-motrice ne peuvent expliquer ces phénomènes; pourquoi, par exemple, après la section de la moelle lombaire, la section d'un nerf sciatique sans communication aucune avec un centre vaso-moteur, est-elle suivie cependant d'une augmentation notable de température à la périphérie?
Goltz admet d'abord dans les vaisseaux eux-mêmes des centres ganglionnaires analogues aux centres ganglionnaires du cœur; ces centres périphériques seraient influencés dans leur activité par les centres médullaires, comme le cœur par la moelle allongée; si une partie du corps, une patte par exemple, perd ses connexions avec la moelle, la tonicité de ses vaisseaux n'est pas perdue pour cela, puisque les petits centres d'où dépend cette tonicité ont leur siège dans les vaisseaux eux-mêmes. Il admet en outre que la section du nerf agit comme excitant sur les fdjres vaso-dilatatrices qu'il contient, et que les eiîets produits par cette excitation peuvent persister assez longtemps. La dilatation vasculaire et l'augmentation de température observées après la section seraient des phénomènes d'excitation et non de paralysie; mais cette dilatation s'épuise peu à peu après avoir persisté pendant un temps plus ou moins long et fait place à un rétrécissement définitif. Ce stade de dilatation correspondrait, dans ce cas, à la paralysie des petits centres vaso-moteurs périphériques par suite de l'excitation de section des nerfs vaso-dilatateurs qui agissent sur eux comme nerfs d'arrêt, comme le pneumogastrique, par exemple, sur les ganglions du cœur ; le stade ultérieur de rétrécissement correspondrait à l'activité de ces petits centres et au rétablissement de la tonicité vasculaire. En accord avec sa théorie et contrairement à la plupart des auteurs, Gollz dit avoir constaté par l'excitation directe du nerf sciatique (galva-
(I) La série d'expériences suivantes est encore plus instructive : on coupe sur un chien le sciatique droit; quelques jours après on coupe la moelle en travers; au bout de quatre jours la température de la patte droite est de 29°, celle de la patte gauche de 38°; ou coupe alors le sciatique gauche et quelques minutes après on trouve la tempéi*ature de la patte droite de 24°, celle de la gauche de 39o; il y a donc entre les deux pattes une différence de 15° ; et cependant elles se trouvent toutes les deux dans les mômes conditions d'innervation (section de la moelle, section du sciatique), avec cette seule différence que la section du sciatique est plus récente sur le membre gauche, qui est le plus chaud.
nique, chimique, etc.) une dilatation et non une conslriction vasculaire. F. Pulzeys et de Tarchanoff ont confirmé une partie des faits observés par Gollz ; mais s'ils concluent à l'existence de centres vaso-moteurs périphériques, ils ne croient pas que lescialique contienne des fibres vaso-dilatatrices.
Dans un travail ultérieur, Goltz donne à l'appui de sa théorie de nouvelles expériences et combat les objections qui leur ont été faites de divers côtés, spécialement par Putzeys et Tarchanolf. 11 avoue que l'on constate souvent par l'excitation du nerf ischiatique un rétrécissement vasculaire, mais ce stade de rétrécissement est très court et fait place presque immédiatement à une dilatation persistante avec augmentation de température. Il admet toujours que cette dilatation est due à une excitation de nerfs vaso-dilatateurs. L'accroissement de température est d'autant plus considérable que le nombre des excitations portées sur le nerf est plus grand, et les excitations mécaniques avec le tétano-moteur d'Heidenhain, la cautérisation avec l'acide sulfurique concentré, ont le même résultat que la section et l'excitation électrique.
Les expériences de Goltz ont été répétées de divers côtés et avec des résultats différents suivant les expérimentateurs, les uns, tels que Masius et Vanlair, confirmant purement et simplement les conclusions de Goltz; les autres, comme Putzeys et Tarchanoff, n'admettant dans le sciatique que des filets vaso-constricteurs, les derniers enfin, comme Lépine, Kendall, Luchsinger, etc., admettant à la fois les deux espèces de filets dans le tronc du sciatique; dans ce dernier cas les variations des résultats obtenus tiendraient aux conditions différentes de l'expérimentation (température du membre, intensité de l'excitation, etc.). Quoi qu'il en soit, il est jusqu'à présent impossible de tirer une conclusion précise de ces expériences pour le détail desquelles je renvoie aux travaux originaux.
Tout récemment, Dastre et Morat, reprenant l'expérience de Cl. Bernard sur le sympathique cervical (p. 663), sont arrivés à un résultat tout à fait inattendu. Tls ont vu, contrairement à l'opinion courante, l'excitation du sympathique cervical chez le chien déterminer une dilatation immédiate des vaisseaux de la moitié delà cavité buccale, des lèvres et des joues. Il y aurait donc à côté des filets vasoconstricteurs du sympathique des filets vaso-dilatateurs buccaux; ces filets vasodilatateurs proviendraient des 2'', 3'=, 4'' et h° paires dorsales; contenus d'abord dans les racines antérieures, ils passent dans les rameaux communicants, remontent dans le sympathique dorsal, puis par l'anneau de Vieussens et le cordon cervical jusqu'au ganglion cervical supérieur, et vont finalement se distribuer avec le trijumeau par l'intermédiaire des plexus carotidien et intercarotidien. Ils combattent donc l'opinion de Jolyet et Laffont, qui considèrent le maxillaire supérieur comme un nerf dilatateur type. D'après les mêmes auteurs, les vaso-dilatateurs de l'oreille viennent de la moelle par la 8" paire cervicale et le premier ganglion thoracique; ceux du membre supérieur se trouveraient dans la partie thoracique, ceux du membre inférieur dans la partie supérieure du cordon abdominal du grand sympathique.
On voit, par les lignes qui précèdent, combien les divergences sont accusées entre les physiologistes et combien il y a encore d'obscurité sur cette question. Il me paraît cependant impossible de nier l'existence de nerfs vaso-dilatateurs. Dans cette hypothèse, les vaisseaux, de même que le cœur, auraient deux sortes de nerfs : 1° des nerfs moteurs, vaso-moteurs proprement dits ou vaso-constricteurs, comparables aux fibres cardiaques accélératrices du grand sympathique et de la moelle; 2° des nerfs d'arrêt, vaso-dilatateurs, comparables au pneumogastrique. L'excitation vaso-motrice est continue, tandis que l'excitation vaso-dilatatrice est
temporaire et ne s'exerce qu'à certains moments et sous certaines inilucnces. Seulement, les allernalives de contraction et de dilatation des vaisseaux ne sont pas rt'j:,'ulières et rythmiques comme celles du cœur, ou du moins ne le sont que tout à fait exceptionnellement (voir : Coniravlilité artérieUc) .
Les nerfs dilatateurs conservent plus longtemps leur excitabilité que les nerfs constricteurs.
Les centres des nerfs vaso-dilatateurs n'ont pu encore être déterminés d'une façon précise. On a supposé qu'ils se trouvaient dans la moelle et dans la moelle allongée. Quelques auteurs, Stricker entre autres, en admettent même dans l'encépliale. Le trajet de ces fibres dilatatrices n'est pas mieux connu. Siricker les fait passer par les racines postérieures, Dastre et Morat au contraire par les racines antérieures.
Nerfs sensitifs des vaisseaux. — Heger a fait l'expérience suivante qui lui semble démontrer l'existence de nerfs sensitifs spéciaux dans les vaisseaux. Il seclionne sur un animal tout le membre inférieur, à l'exception du nerf du membre, et injecte ensuite dans les capillaires une solution irritante; il voit alors des troubles de la pression sanguine se produire dans les carotides, comme ceux qui se produisent par l'excitation des nerfs sensitifs.
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NERFS GLANDULAIRES
Y a-t-il, indépendamment de l'action indirecte des nerfs vaso-moteurs sur les glandes, une action directe des nerfs sur ces organes ? Y a-t-il des nerfs glandulaires spéciaux ? La c|uestion doit être résolue par l'affirmative.
Pflïiger a décrit la terminaison des nerfs dans les cellules glandulaires ; mais la disposiLioii anatomique qu'il figure est loin d'être admise par tous les histologistes et l'on ne peut que s'en rapportera l'expérimentation physiologique. Or, les expériences de Lydwig et d'autres physiologistes ont donné des résultats décisifs. 1/excitation du facial, de la corde du tympan, du nerf auriculo-temporal, du sympathique, produit la sécrétion salivaire, celle du nerf lacrymal la sécrétion de la glande du môme nom; la galvanisation du grand sympathique cervical produit de la salivation dans les glandes sous-maxillaires et sublinguales, elc. On peut admettre aujourd'hui, d'une façon générale, que toutes les sécrétions se font sous une influence nerveuse agissant directement sur les éléments anatomiques, et les expériences récentes sur les nerfs sudoripares n'ont fait que confirmer celle opinion.
Des phénomènes plus difficiles à expliquer sont ceux qui se produisent après la section des nerfs qui se rendent aux glandes. Dans beaucoup de cas, cette section, au lieu d'être suivie d'un arrêt de la sécrétion, est suivie d'une sécrétion plusabonilante et même continue. La parotide et la glande sous-niaxillaii'e continuent à sécréter après la section de tous leurs nerfs ; il en est de même de la glande lacrymale ; A. -Moreau énerve une anse d'intestin, et voitcetle anse se remplir de liquide,
(1) A consulter : E. Cyon : Ueber den N. depre^sor lioiin Pferde (Acad. des se. de St.- Pet., 1870). — Vulpian : Leçons sur l'appareil vaso-moteur, 1874-187.'>. — Goltz : Ueber gefasserweilernde Nerven (Arch. de Pflugcr, t. IX et XI). — Ludwig : Die Nerven der Blutgefàsse, 1H7G. — Fr. -Franck : Rech. sur l'anal, et l<i physiol. des n. vascuîaires de la tête (Trav. du lab. de .Marey, 1875). — Bcrusteiu, etc. : Vers, zur ïnnervdion der Blutgefà'sse (Arch. de Plluger, t. XV). — Stricker : Uni. ûb. die Gefi'ismerven-Wurzeln des Iscliiadicus (Wien. Akad., 1877). — Dastre et Morat : Art. du sympatbicjue cervical sur la pi-ession et la vitesse du sang (Comptes rendus, t. LXXXVII). — Id. : Bcc/i. sur les nerfs vaso-moteurs (id.). — Gaskell : Preliminary note of further investig. upon the vaso-motor nerves of striait' d muscle (Journ. of physiol., 1878). — Id. : Furliier res. rm the va-o-motor nerves, etc. ;id.). — François-Franck : Effets i-cfl.exes produits par l'excit. des filets sensibles du pneumogastrique et du laryngé supérieur, etc. (Comptes rendus, t. LXXXIX;. — Laffont : Contrit), à l'étude des nerfs vaso-dilatateurs (Progrès méd., 1879j. — Id. : Le système grand sympathique (Bull, scieutif. du dép. du iNord, 1880).
tandis que les anses dont les nerfs sont intacts restent vides; il est vrai que dans ce cas on a plutôt une transsudalion de plasma sanguin qu'une vérilahle sccrclion. (IL Bernard a vu la quantité d'urine augmenter après la section des splanchni(|ues ; après la section du sympa thi([ue au cou chez le cheval, la sueur coule abondamment du côté opéré. Une partie de ces faits peut certainement s'expliquer par une paralysie vaso-motrice; mais il en est d'autres dans lesquels cette influence n est pas évidente, et l'on est bien obligé d'admettre une sécrétion par cessation d'action nerveuse ou, comme on l'a appelée, une sécrétion paralytique.
11 semblerait, d'après ces faits, que les nerfs peuvent agir de deux façons sur les ulandes et que celles-ci posséderaient deux sortes de nerfs antagonistes : 1° des nerfs excitateurs de la sécrétion; 2" des nerfs d'arrêt, suspendant ou diminuant la sécrétion. 11 y aurait dans ce cas deux espèces de sécrétions, une sécrétion active par excitation des nerfs excitateurs ou sécréteurs, une sécrétion paralytique, par cessation d'action des nerfs d'arrêt.
Ce qui rend la question très obscure et fait qu'on ne peut arriver que très difficilement à des résultats précis, c'est que la part de la sécrétion et de l'excrétion du liquide sécrété n'est pas faite d'une façon satisfaisante. Certaines recherches tendraient à faire croire que l'inlluence des nerfs sur ces deux actes n'est pas la même, lùigolmann, dans ses recherches sur les glandes cutanées de la grenouille, a vu que l'excitation des nerfs ischiatiques qui excitent l'excrétion de ces glandes et [iroduisenl l'expulsion de leur contenu, exerce au contraire une action d'arrêt sur la sécrétion même des glandes.
Pour les détails de l'innervation glandulaire et les centres de sécrétion je ne puis ijuc renvoyer aux paragraphes (jui traitent des sécrétions salivaire (p. 36), sudorale (p. 193) et lacrymale (p. 196), les seules à peu près sur lesquelles on ait des connaissances positives.
Action réflexe des nerfs sur les sécrétions. — Celte action est plus nette et [ilus connue que l'action directe. Sans entrer dans les détails qui ont été étudiés [lour chaque sécrétion en particulier, je me contenterai de dire que l'excitation initiale, point de départ de la sécrétion réflexe, peut partir soit d'un nerf péiiphérique, comme quand Lexcitalion de la deuxième branche du trijumeau produit la sécrétion lacrymale, soit des centres nerveux eux-mêmes, comme dans les larmes qui accompagnent certaines émotions. Du reste cette excitation excito-réflexe des nerfs peut agir soit sur les nerfs sécréteurs, soit sur les nerfs d'arrêt, et on peut avoir, suivant les cas, une augmentation ou un arrêt de la sécrétion. Les faits d'arrêt de sécrétion partant des centres nerveux ne sont pas rares; il suffit de citer la sécheresse de la bouche qui se montre dans certains étals moraux; quant aux arrêts de sécrétions réflexes, ils sont moins connus; cependant on en a observé quehiues cas; ainsi Bernstein a vu l'arrêt de la sécrétion pancréatique par l'excitation du bout central du pneumogastiique.
Ilibli(){£;rnpiiic. — Adamkiewicz : 7Air Lehre von dcr SchwcisssecreUon (Aroli. f. l'Iivtfiol., l<S80j. — B. LcciisiMiEit : Seuc Hcilr. zi/r Plvjsiul. der Sc/iireisssecrefio7i (A. de Pli.^ XXII). — E. N'.wvHOCKi ; Zur Frarje uber die Schweissneroen des Kopfes (Med. Cbl. IS80'. — 13. Gkeu)Ei\berg : Sur la sécrétion de la suew (Le niudocin, Il ; en russe, 1881) — .M. Afanasiew : Sur l'innervation de la sécrétion biliaire, Diss. St-Potersb., 1881 (en rusrfc). — A. Valkntowicz : Ueber den Einfliiss der Nervi speninilici e.rlorui auf dii- Milcltabsonderung, etc. (Cbl. f. Physiol., 1888).
CHAPITRE V
NERFS TROPHIOUES
La question des nerfs tropliiiiues est aussi obscure au moins et aussi coniroversée que celle des nerfs glandulaires. Y a-t-il, en dehors des nerfs vaso-moteurs, des nerfs spéciaux agissant directement sur la nutrition des tissus? Samuel a cherché à le démontrer; mais la difficulté de la démonstration est très grande, car dans la plupai t des expériences, en même temps qu'on agit sur les nerfs trophiques dont on veut démonirer l'existence, on agit aussi sur les nerfs vaso-moteurs, et les phénomènes observés peuvent être attribués à ces dei'niers. Ce qui le ferait croire, c'est que, dans beaucoup de cas, après la section des nerfs d'une partie, on observe un accroissement plus intense, au lieu d'une atrophie à laquelle on pouvait s'attendre, de sorte qu'on est en droit de rapporter cet accroissement à un afflux sanguin plus considérable par section des vaso-moteurs. Ainsi Adelmann a vu la lésion du nerf tibial chez le cheval être suivie d'un accroissement du sabot. L'œdème observé par Ranvier après la section du nerf ischiatique peut rentrer aussi daus la môme catégorie de faits. 11 en est d'autres cependant qui sont plus difliciles à expliquer; ainsi Nélaton a constaté l'atrophie du testicule à la suite de la section du nerf spermatique ; Obolensky ayant fait chez le chien et le lapin la résection des nerfs du cordon, au bout de deux à trois semaines, le testicule était atrophié, et, quatre mois après, il avait subi la dégénérescence graisseuse. On a vu plus haut (p. 610), les faits d'altération de la cornée après la section intra-crânienne du trijumeau. Les cas d'altérations de nutrition circonscrites à la suite de maladies des nerfs d'une partie (paralysies, etc.), sont aujourd'hui communs dans la science, et la localisation de ces altérations parle plutôt en faveur d'une influence nerveuse que d'une influence vasculaire (exemple, dans le zona). Ces altérations de nutrition ont été souvent produites expérimentalement; Laborde et Leven, après la section de l'ischiatique chez le lapin et le cobaye, ont constaté la pâleur et la sécheresse delà peau, des ulcérations, la chute des cheveux et des ongles, des hémorrhagies, la nécrose des phalanges, etc. Joseph a vu chez le chat une atrophie des bulbes pileux succéder à l'extiipalion du deuxième nerf eervical. Les irritations du pneumogastrique produisent des altérations du myocarde, du foie, du rein, etc. (Wassilieiî, Arthaud et Butte). Pitres et Vaillant ont observé chez le cobaye à la suite d'injections d'étherdans le voisinage du nerf sciatique des destructions ulcéreuses et les lésions du mal perforanl plantaire.
L'influence des nerfs et en particulier du sympathique sur l'inflammation n'est pas douteuse. Brown-Séquard a remarqué que la cicatrisation des plaies se faisait plus vite du côté où le sympathique était coupé. Snellen, ayant placé une perle de Terre dans chacune des oreilles d'un lapin, et sectionné le grand sympathique d'un côté, trouva que du côté lésé les tissus étaient cicatrisés autour de la perle, tandis que, du côté sain, il s'était formé un abcès.
Dans ces cas, lorsque l'action nerveuse ne s'exerce pas par l'intermédiaire des vaisseaux et par les nerfs vaso-moteurs, elle parait influencer surtout les tissus épithéliaux; ordinairement, en effet, c'est par l'épiderme que débutent les altérations, et les lésions consécutives (ulcérations, etc.) peuvent s'expliquer par cette altération épidermique primitive.
Goltz a cherché à démontrer que les centres nerveux exerçaient une influence directe sur l'absorption ; mais, d'après les recherches de Vulpian, Bernslein, Ileubel, celte influence ne serait autie chose qu'une influence purement vaso-motrice.
PHYSIOLOGIE DE L'INNEIWATION. 677
Bibliographie. — S. Lewasciiew : Ziw Lchre von den trophischen Nerven (Cbl. f. motl. Wiss.^ 1SS:5). — M. Joseph : Beitr. ztir Lchre von dm trophischen Serven (Bcrl. pliysiol. Ges., I88t!, et : Arch. fïir pat. An., 1887). - S. Lewasciiew : Infï. du syst. nerveux sutla nutrition des tissus (Arch. sL de bioL, 188G). - Arloing : Dégénérution et centres Irophiques des nerfs (Soc. de bioL, 188G).
GRAND SYMPATHIQUE
Procédés. — 1° Section du grand sympathique au cou. — Même procédé que pour la section du pneumogastrique, au coté interne duqnel il se trouve ; ehez le chien, les deux nerfs sont dans la même gaine. — '2° Ej tirpaiion du ganglion cervical supérieur. On suit le nerf eu haut, et après avoir sectionné le stylo-hyoïdien ou arrive sur le ganglion, qu'on extirpe ou qu'on arrache. — S» Extirpation du ganglion cervical inférieur. On suit le pneumogastrique en bas jusqu'à l'artère sous-clavière ; il est placé à gauche, en arrière de l'embouchure du canal thoraci(iue, dans la veine sous-clavière gauche; il répond, chez le lapin, au ganglion moyeu de l'iioniuie ; le ganglion cervical inférii'ur de l'homme correspond au premier ganglion thoracique du lapin. — 4" Extirpation du pronier ganglion th<jrari(/ae. Carville et Bochefontaine out donné un procédé pour son extirpation (voir : Bull.'tin de la Société de biologie). — 5° Destruction du plexus cardiaque par Li galvanocaustique (Lndwig et Thiry). — 6o Mise à nu du sympathique abdominal. Ouverture de la cavité abdominale ; le gauche est le plus accessible. — 7° Section du nerf splanchnique gauche. Ouverture delà cavité abdominale; il longe l'aorte abdominale; le droit est caché par la capsule surrénale droite et beaucoup plus difficile à découvrir. — 8° Extirpation du plexus cœliaque et des ganglions semi-lunaires. Môme procédé. — 9° Extirpation du plexus rénal. 11 marche entre l'artère et la veine rénale.
La physiologie du grand sympathique se confond en grande partie avec celle des nerfs qui ont été étudiés jusqu'ici et en particulier avec celle des nerfs vasculaires. Il ne constitue pas à proprement parler un système à part, comme on l'a cru pendant un certain temps ; cependant il a, grâce à de nombreux ganglions, une certaine indépendance, de façon que ses fibres peuvent être divisées en deux catégories, celles qui prennent leur origine dans les centres nerveux et celles qui naissent dans les ganglions du sympathique. Seulement il est, la plupart du temps, impossible d'isoler, anatomiquement et physiologiquement, ces deux espèces défibres et de faire la part de ce qui revient aux centres nerveux ou au grand sympathique.
Quoi qu'il en soit, le grand sympathique préside spécialement par ses libres sensitives, motrices et peut-être glandulaires et Irophiques, à la plupart des actes de la vie organique et végétative, et il semble n'avoir aucun rapport avec les actions volontaires. C'est ainsi que ses fibres sensitives partent en général des muqueuses et des organes viscéraux et que ses fibres motrices vont surtout, sinon exclusivement, aux fibres lisses de ces organes et des vaisseaux. Ce qui a été dit plus haut de l'innervation du cœur et de l'innervation vaso-motrice, des nerfs glandulaires et des nerfs Irophiques, s'applique donc en partie au grand sympathique et me permettra d'abréger la physiologie de ce nerf.
Les ganglions du grand sympathique peuvent se diviser en ganglions centraux et ganglions périphérique?,. Les ganglions centraux sont située, soit sur le trajet même du cordon du sympathique, soit sur le trajet des plexus que fournit le nerf (ganglions du plexus cardiaque, ganglions senii-
lunaires du plexus cœliaque, etc.). Les ganglions périphériques se trouvent dans le tissu môme des organes ; tels sonlles ganglions microscopiques du cœur, ceux qu'on trouve dans les tuniques de l'intestin ou dans le tissu de l'utérus.
Tons ces ganglions du grand sympathique peuvent être considérés physiologiquemeut comme centres d'action nerveuse, mais des centres d'une espèce particulière.
Ils oui d'abord une aclion tonique, c'esl-ù-dire que leurs cellules exercent untinfluence conservatrice temporaire siu- les propriétés contractiles des muscles organiques et qu'ils maintiennent les organes en état d'activité un certain temps après leur séparation d'avec les centres nerveux (action tonique du ganglion cei vical supérieur sur l'iris, des ganglions s,ympathi(]ues sur les vaisseaux).
Ils ont une aclion iriqihiqiie sur les nerfs qui partent de ces ganglions.
Leur rôle comme centres ri^'flcxes est plus controversé. Cependant certains faits semblent parler en faveur de cette opinion. On a déjà vu, page 40, les idées de Cl. Bernard sur le rôle du ganglion sous-maxillaiie comme centre réflexe salivaire. Un autre exemple a été fourni par Sokowin qui a déterminé des contractions réflexes de la vessie par l'intermédiaire des ganglions mésentériques. Enfin, Francois-Fianck considère comme à peu près démontrée l'action réflexe du ganglion ophtbalmiiiue sur la dilatation pupillaire.
Je ne ferai que mentionner la fonction motrice, la fonction ô.\irrêt et la fonction sdcrétoirc des ganglions sympathiques, quoique peut-être les véritables centres do ces diverses actions doivent être cherchés plus loin dans les centres nerveux.
Gaskell a récemment, dans un travail d'ensemble, étudié l'anatomie et la physiologie des nerfs sympathiques cenliifuges. Ces nerfs centrifuges sont de deux ordres. — Li^s uns, qui iiaiasent directemenl des ganglions du grand sympathique et représentent en réalité la partie indépendante de ce système, sont constitués par des fibres grises sans moelle et se rendent au tissu conneclif qui entoure les vertèbres, aux membranes spinales et aux nerfs rachidiens.
Les autres, qui forment la giande masse du système sympathique, naissent dr t'axe nerveux cérc'bro-spinal et an ivont aux ganglions du cordon du sympathiqufî par les rami communir.antes. (]es nerfs se distribuent à trois catégories d'organes et forment ainsi ti'ois groupes de nerfs, nerfs vasculaires ou mieux cardio-vasculaires, nerfs musculo-viscéraux et nerfs glandulaires. Dans chaque groupe ou rencontre deux sortes de filets nerveux, des i^erfs inotcurs et des nf:rfs d'arrêt. Ou aura ainsi :
Pour les nerfs cardio-vascidaires : des nerfs accélérateurs du cœur et des nerfs vaso-moteurs d'une part, de l'autre des nerfs d'arrêt du cœur et des nerfs vasodilatateurs ;
Pour les nerfs musculaires viscéraux: des nerfs moteurs et des nerfs d'arrêt; Pour les nerfs glandulaires : des nerfs sécréteurs et des nerfs d'arrêt. Voici, d'après Gaskell, quelles seraient les origines et la distribution de ces diverses branches.
Les nerfs accélérateurs du cœur et les nerfs vaso-moteurs sortent de la moelle par les racines antérieures des nerfs rachidiens de la deuxième paire thoracique à la deuxième lombaire (inclusivement) et sont constitués par des fibres sans moelle; leurs libres perdant leur gaine médullaire dans les ganglions de la chaîne sympa-
tlliquc.
Les nerfs d'arrêt du cœur et des vaisseaux {vaso-dilatateurs) soi tenl de l'axe médullaire par les racines des septième, neuvième et dixième paires crâniennes et les racines (postérieures?) des nerfs du plexus sacré (nerf érecleur ou splanch-
nique pelvien de Gaskell). Ils sont conslilués par des libres à moelle (jni ne perdent leur gaine médullaire que dans les ganglions périphériques.
Les nerfs mukws viscrraiix naissent de la moelle par les racines des neuvième, dixième et onzième paires crâniennes et des racines antérieures des nerfs du plexus lombaire. Ils sont formés de fibres sans moelle.
Les nerfs iVarrc't des muscles des viscères, dans lesquels il comprend les Idcts dilatateurs de la pupille, sortent de la moelle par les racines antérieures des nerls lachidiens, de la deuxième paire thoraci([ue à la deuxième lombaire et les racines des nerfs du plexus sacré. Us sont formés par des libres à moelle.
Son travail ne comprend pas la distribution des nerfs glandulaires. (Voii', pour les détails, le mémoire original de l'auteur.)
Les différentes branches du sympathique ont été étudiées déjà dans le courant du livre. Je ne ferai que les rappeler brièvement.
A. Sympathique cervical. — Il contient:
{° Des libres vaso-motrices qui se rendent à la moitié correspondante de la tète; le ganglion cervical inférieur et le premier thoracique fournissent les vaso-moteurs du membre supérieur;
2° Des fibres accélératrices pour le cœur (voir: Innervation du cœur) ;
3" Des fibres qui dilatent la pupille (1).
4" Des fibres sécrétoires pour les glandes salivaires (pages 6.t2 et OiiO) et la glande lacrymale (page 829);
0° Des fibres pour le muscle lisse orbitaire; 6° Des fibres centripètes qui excitent le centre d'arrêt du cœur; 1° Des fibres centripètes qui excitent les centres vaso-moteurs; 8" Des fibres vaso-dilatatrices.
li. Sympathique thoracique. — Les plus importants des nerfs de cette partie du cordon du sympathique sont les nerfs splanchniques. Ils contiennent :
1" Les fibi es vaso-motrices des vaisseaux des organes abdominaux ;
2° Des fibres d'arrêt pour le mouvement de l'estomac et de l'intestin; cette action d'arrêt disparaîtrait, d'après S. Mayer et V. Basch, quand le sang a pris le caractère veineux ; ces fibres seraient facilement épuisables ;
3° Des fibres motrices pour les mouvements de l'estomac et de l'intestin ; d'après Nasse ces libi'es n'entreraient en jeu (ju'après l'épuisement des libres d'arrêt ; leur existence est douteuse; d'après Munk, elles donneraient aussi les libres motrices pour les muscles lisses des voies biliaires ;
4" Des libres d'arrêt pour la sécrétion rénale; Cl. Bernard a vu, après leur section, une augmentation de la sécrétion urinaire ;
5° Des fibres dont l'excitation produit l'apparition du sucre dans l'urine ;
6° Des fibres centripètes dont l'excitation produit l'arrêt du cœur;
7° Des libres rentri[)ètes dont l'excitation produit un rétrécissement des artères.
C. Sympathique abdominal. — Sa distribution est fort peu connue; ou sait seulement qu'il fournit des vaso-moteurs et vaso-dilatateurs au bassin, aux membres inférieurs et à la plus grande partie des organes contenus dans la cavité abdominale, rate, gros intestin, vessie, uretères, utérus, etc. Il fournit en outre les nerfs moteurs et sensitifs des mêmes organes.
Capsules surrénales. — Leur richesse en nerfs a fait rattacher les capsules surrénales au système du grand S3'mpalhique ; mais en réahté on ne sait rien de
(1) Je rectifierai ici une erreur qui s'est glissée, page 516, à propos du nerf vertébral. François-Franck, qui avait d'abord attribué une action irido-dilatatrice directe au bout supérieur du nerf vertébral, a rccounu depuis qu'il s'agissait d'un phénomène réfloxc.
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précis sur leurs fonctions. Leur extirpation est en général suivie d'une mort assez rapide duc [irobablenient aux lésions produites par celte extirpation. D'après Brown-Séquaid, après l'ablation des capsules surrénales, il se ferait dans le sang line accumulation de pigment. Dans la maladie bronzée crAddhon, caractérisée par une pigmentation considérable de la peau, on observe souvent des dégénérescences des capsules surrénales. Ces organes seraient, pour Drown-Séquard, en relation avec la formation du pigment dont elles limiteraient la production. Dans leurs expériences sur les cbiens, Russo-Gilibcrli et Mattei n'ont noté après l'extirpation des capsules surrénales qu'une destruction passagère des globules rouges, avec passage dans l'urine des produits de destruction de l'bémoglobine (urobiline).
Biblio«^rni>hie. — G. Rein : Beilv. zur Le/ire von der Innervait on des Utérus (A. de Pt\., XXllI). — Gru.miaokn : Das lonische Vernioyen des Gamjlion cervicale supr. (Berl. kl. Wochcnsclir., 1880). — A. Alosso et P. Pei-lacaxi : Sidle funzione délia vescica ^Acad. d. Lincci, ]881-8!2). — J. Coii^stki-s : Zur Innervation der GebnnnuUer (Arcti. f. Gyuacol., XVIII). — J. Tuwim : Ucber die plu/siul. Bezichiiny des Ganglion cervicale supremurn zu der Lis (A. de Pli., XXIV). — L. Fellxek : Ueber die Innervation des Rectum (Cbl. f. nied. Wiss., 1882). — Dasthe et Mohat : Du rôle tonique et inhibitoire des gan~ fflions sij)npatkiques (C. rendus, XCVl). — Id. : Co)itrib. à Tétude des (jangfio)is sipapathiques (Soc. de biol., 188:}). — A. De.vibo : Zur Frage ûber die Unab/u'ingigkeit der Contractionen der Geburmidter, Diss. St. -Peter])., 1883. — L. Fellnek : Die Dewegungs-und Hcmmungsnerven. des Ik'ctums (Med. Jalirb., 1884). — H. Gaskell : Oîi t/ie action of the nerves which dilate the pupil (Procecd. of the physiol. Soc, 1887). — II. Pye-Smitii : Obs. upon the persistent e/f'ects of division of the cervical si/mpatJietic (Jourii. of physiol., Vlll). — W. IIai.e White : Oti the histologg and function of the mamniaiian superior cervical ganglion (Joui'u. of physiol., Vlll;. — J. G au : Zw Anal, und P/iysiol. der Spinalganglien (D. nictl. Wochcuschr., 1887). — Gaskell : Do the nervi erigentes leave ilie spinal cord in anterior or posi. roots (Jouru. of physiol., VIII). — G. Artuaud et D. Dt'PRAT : Note sur ri}inervation de la vessie (Soc. de Liol., 1887). — N. Langley : On secrelorg fibres in the sympathetic nerves supplying the j)arotid gland of the dog (Procced. of the phys. soc, 1888) (1).
Biblio^^rapbie des capsules surrénales. — Tizzoxi : Sulla fisiopatol. d. capsule soprarenali (Gazz. d. Osp. 1884). — A Russo-Giluîehti et Mattei : Su/l'influenza délia estirpazione délie capsule soprarenali sull'organisrno animale, 1886.
CHAPITRE PREMIER
Pin'SIOLOGIE DE LA MOELLE ÉPINIÈRE
Procédés. — Section de la moelle. — L'animal est attaché solidement, et endormi par TtHlier ou les Injections de ehloral ; la colonne vertébrale est mise à nu par l'ablation des
i l) A consulter : Cl. Rernard : Sur les effets de la section de lu p. ce'phalique du gr. sympathique (Gaz. méd., 1852). — Id. : Rech. exp. sur le gr. sympathique, etc., 1854. — Buiige : Ueber das Centrum genito-spinale (Arch. fi'ir pat. An., t. XV, 185(1). — Dastre et Morat : Sur l'expér. du grand sympathique cervical (Comptes rendus, 1880). Biblioaraphie des capsules surrénales. — Brown-Séquahd : Rech, expër. sur la
physiologie et la pathologie des capsules surrénales (Comptes rendus, 1856, et Arch. do
miid., 1856). — h). : Souv. rech. sur l'importance des fonctions des capsules surrénales
(Gaz. méd. , 1858).
Bibliographie générale des nerfs. — Ch. Bell : Expos, of the natural System of Ikc nerves of the hut/ian body, 1824.
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Compression ou la ligature t-nnporaire de la crosse de l'aorte a gauche de la sous-ciaviti. gauche (lapin'. (Voir aussi : Encêpluile.) _ . ^ r,ri
Résumé de l'anatomie de la moelle épinière. - Je crois devoir ^irc précéder l'étude physiologique de la moelle d'un résume d(> l'anatomie de cet organe, Da^t . la fois sur les recherches anatomiriues et anatomo-pathologiques, résume lait uniquemeiu
au point de vue physiologique. _ ,• * i „,.^£.coa
A. Substance grise. - La mhstancc grise des cornes antérieures contient de grosses cellules {cellules motrices), ayant de 4 à 10 prolongements parmi lesquels un prolongement non ramifié, prolongement de Ueiters,. et disposées en trois groupes distincts. - Les cornes postérieures renferment trois sortes de eellules : I» des cellules plus petites [ceLlulcs sensitives), à prolongements moins nombreux, tous ramifiés; 2° des cellules analorrues constituant a la base delà corne postérieure un groupe distinct {colonne vésiculeuse de Clarke); 3» les cellules de la substance gélatineuse de Rolando, petites, arrondies ou triani?u:aires. à trois ou quatre prolongements.
H. Substance blanche [ûg. 55G). - Les cordons postérieurs comprennent une partie interne, cordon de Goll, une partie externe, cordon cunéiforme ou de Burdack. — 1° Le cordon de Goll ^5) est constitué par des fibres longues ce?itripétes qui remontent jusqu'au niveau du quatrième ventricule et se continuent avec les pyramides postérieures du bulbe pour se terminer probablement ilans la substance grise de cet organe. Leur centre trophique se trouve dans la substance grise de la moelle et peut-être dans les ganglions des racines postérieures. Après la section de la moelle ils subissent la dégénérescence ascendante, c'est-à-dire que leurs fibres dégénèrent de bas en haut (fig. 557). — 20 Le cordon externe ou de Burdach (2) est constitué par des flbres couimissurales courtes, probablement centripètes aussi, qui vont des cellules de la substance
grise aux cellules de la même substance situées un peu plus haut et réunissent en même temps les fibres des racines postérieures aux cellules de la substance grise. Dans leur développement, elles précèdent les cordons de Goll. Après la section de la moelle, elles ne subissent pas de dégénérescence ou ne la subissent que dans une très courte étendue (dégénérescence ascendante). Les cordons de Burdach varient d'épaisseur dans les diverses régions de la moelle et sont plus vulumineux au niveau de l'émergence des nerfs des membres.
Les cordons latéraux se divisent en plusieurs parties : 1" La partie postérieure (7), faisceau pyramidal croisé, se continue en haut, an niveau du bulbe, avec une partie de la pyramide antérieure du côté opposé [décussalion des pyramides) ; ce faisceau pyramidal diminue de volume de haut en bas, et cette diminution de volume est surtout sensible au niveau des reullements cervical et lombaire. Les fibres qui le composent prennent leur origiiu; dans la moitié opposée de l'encéphale, et descendent pour se terminer probablement dans les cellules motrices des cornes antérieures; elles sont centrifuges, sont les dernières à se développer des fibres de la moelle et ne sont pas encore complètement formées à la naissance (fig. 5.")8). Après les lésions de la moelle, du bulbe ou des parties encéphaliques qui seront mentionnées plus loin, elles subissent la dégénérescence descendante (fig. 5.59). 11 faut noter que, chez le chien, ces fibres pyramidales croisées d'origine cérébrale, au lieu d'être groupées en un faisceau cohérent, sont disséminées dans toute l'étendue du cordon latéral. — La partie externe et postérieure, faisceau cérébelleux direct de Fleschig (6), forme une mince bandelette superficielle en dehors du cordon précédent. Ses fibres naissent dans la partie supérieure de la moelle dorsale, des
(*) 1, pjirtie externe du cordou antérieur. — 2, cordon de Burdacii. — .3, partie antérieure du cordon latéral. — 4, partie du cordon latéral avoisinant la suhsiance grise. — 5, cordon de Goll. - 6, faisceau cérébelleux direct de f-'lechsi;,'. — 7, faisceau |iyramidal croisé. — 7', faisceau iiyraniidal direct ou faisceau de Turck. — y, racines antérieures (Kdingei'; d'après l'Ieclisig).
(**) Les parties qui ont subi la dégfnéresceuce ascendante à la suite dune lésion de la moelle dorsale (cordons de Goll et faisceau de Fleclisig) sont ombrées (lîdingcr, d'après Striimpell).
Fig. 55G. — Coupe schématique de la moelle (').
Kig. 557
- Dégénérescence ascendante Ç*).
cellules de la colonne de Ciarke et par leur intermédiaire des racines postérieures (fig. ôGO), et se terminent dan? les corps restil'ormcs en remontant probahlemeut jusqu'au cervelet. Elles sont centripèles, et, après les sections de la moelle, subisseut la dégénérescence ascendante {iv^. 5571. Elles se développent avant les faisceau.x pyramidaux et après les cordons de IJurdach. — 3° Faisceau profond du cordon latéral (4). Ce faisceau se trouve à la partie interne profonde du cordon latéral entre le faisceau pyramidal croisé et la substance grise, il se compose de fibres courtes. — Faisceau de Gowers. Ce faisceau, récemment
décrit, se trouve en avant du faisceau pyramidal croisé et du faisceau cérébelleux direct de Klechsig et répond à la partie superficielle du faisceau suivant, r3, dont il n'est pas séparé sur la ligure o5G. D'après Gowers, il aurait un caractère sensitif et recevrait ses libres par la commissure postérieur^ des racines sensitives de la moitié opposée de la moelle. — 5° La partie antérieure du cordon latéral (3, fig. 550) est formée par la pai'tie restante du cordon latéral. Elle est constituée par des fibres commissurales, courtes, qui réunissent les cellules motrices des divers étages. L'épaisseur de ce faisceau varie dans les diverses régions de la moelle. Ses fibres Fig. 558. — Coupe de la moelle cerviccde d'un sont formées les premières avec celles du nouveau-né (*). faisceau de Burdach. Je mentionnerai aussi
un faisceau particulier, zone marginale de Lissauer, non indiqué sur la figure 55G et qui se trouve à la pointe des cornes postérieures entre le lieu d'émergence des racines postérieures et la partie postérieure du cordon latéral. Il est formé par des fibres des racines postérieures ([ui devienneut ascendantes, puis
se recourbent pour pénétrer dans la substance gélatineuse.
Les cariions antérieurs se divisent eu deux parties : — 1° La partie interne ou cordon de Turck, faisceau pyramidal direct {'i'), a la même signification que le faisceau pyramidal croisé du cordon latéral. 11 provient de la pyramide antérieure du même côté; ses fibres, centrifuges, se terminent dans les cellules motrices des cornes anté-
V\". 55!j. Dér/é- vieures et subissent la dégénérescence descendante. Ce cordon peut
nérescence descen- niauquer d'un côté. — 2° La partie externe, faisceau externe du dante du faisceau cordon antérieur (1), a la même signification que la partie antérieure pyramidal (Ediu- corduu latéral et la même constitution (voir plus hautj. ger, d'après Erb.). G. Racines (fig. 560). — 1° Racines antérieures. Les racines antérieures (1 à 6) vont presque toutes aux cellules motrices de la corne antérieure du même côté (1, 3, 4); d'après Birge (contredit par Gad), le nombre de leurs fibres correspondrait au nombre de ces cellules. (^)uelqnes fibres vont aux cellules motrices du côté opposé par la commissure antérieure (5j. D'autres fibres, dont l'existence est moins certaine, iraient : au cordon latéral (faisceau pyramidal croisé) du même côté, soit directement (2) soit par l'intermédiaire d'une cellule motrice (3) ; au cordon antérieur du côté opposé (faisceau pyramidal direct) (6); à la substance grise de la corne postérieure du même côté ou du côté opposé (4). — Racines postérieures. Les racines postérieures sont constituées de la façon suivante. Les fibres les plus externes pénètrent dans le cordon latéral, montent dans ce Cdrdou en furmaut le faisceau de Lissauer et après un trajet assez court entrent dans la substance gélatineuse. Les libres suivantes, en allant de dehors en dedans, pénètrent dans la substance gélatineuse (1 , 2), la traversent, et arrivent dans la substance grise. Là elles se recourbent ])our devenir ascendantes (I; ou se mettent en rapport avec le réseau et les cellules de la substance grise des cornes postérieures. Les fibres les plus internes, développées les premières, pénètrent dans le cordon de liurdach (3, 4); les unes (4), vont aux cellules de la colonne de Ciarke par l'intermédiaire desquelles elles sont en communication avec le faisceau cérébelleux de Fleclisig (voir la figure); les autres paraissent aller dans le cordon de Goll (3). Le trajet des fibres des racines postérieures est moins bien connu que celui des racines antériaures.
(*) Les nerls des voies pyramidales étant dépourvues de myéline, doiiiiciit au faisceau pyramidal (direct et croise) un aspect trauspareut (Kdiiiger).
Co»wu.ss^iires. - I.a commissure antérieure est formée : par des fibres allant des racines antérieures aux cllules des cornes antérieures du côté opposé ; par des lil)res allant de la corne antérieure au cordon antérieur du côté opposé; par des libres allant du faisceau pyramidal croise au faisceau pyramidal direct du côté opposé; par des fibres conimissùrales unissant les deux cornes antérieures. — La commissure postérieure est constituée par des ril)res allant des racines postérieures dans le cordon de GoU du côté opposé ; par des libres allant des cornes postérieures aux cornes antérieures du côté opposé.
En résumé, on voit que les cordons blancs de la moelle contiennent des libres inlrinsèques et des fibres extrinsèques. Les filtres intrinsèques naissent et se terminent dans la moelle elle-même et en relient entri; eux les divers étages cellulaires; ces fibres intrinsèques sont courtes, commissurales, apparaissent les premières dans le développement et ne subissent qu'une dégénérescence très limitée leur nombre (volume des cordons)
Kig. 5G0. — Trajet des fibres des racines ante'rieures et postérieures (Edinger).
varie dans les diverses régions de la moelle. Elles comprennent, d'une part, le cordon de Burdach, qui relie les cellules des cornes postérieures, et, d'autre pari, la partie antérieure du cordon latéral et la partie externe du cordon antérieur qui relient les cellules motrices. Les fibres extrinsèques rattachent les cellules de la substance grise de la moelle aux parties supérieures de l'axe nerveux (bulbe, cervelet, encéphale). Elles sont longues, diminuent graduellement de noud)re de haut en bas et se développent après les précédentes; elles dégénèrent dans toute leur longueur. Les unes »oul centripètes et subissent la dégénérescence ascewlanle ; tels sont le cordon de (loll et le faisceau cérébelleux direct. Les autres sont ctntripKies et subissent la défié nérescmce descendante, tels sont le faisceau pyramidal croisé et le cordon de Turck ; ces libres paraissent les dernières de toutes et manquent dans les cas d'arrêt de dêveloiipeuKMit des hémisphères.
La moelle épinière peut être envisagée à deux points de vue, comme organe de transmission et comme aggloim-ralion de centres nerveu.x ; mais avant de l'étudier à ces deux points de vue, il est nécessaire d'étudier l'excilabiliLé de ses différentes parties.
De l'excitabilité de la moelle épinière
Procédés. — Pour Otiulier l'cxcUabilitc de la moelle, il est nécessaire de pouvoir localiser l'excitatiou sur des poiuts circonscrits et déterminés; aussi, d'une façon générale, les résultats ne peuvent être certains rpie quand on se sert d'aiguilles fines avec lesquelles on pique ou on gratte la substance médullaire; les courants électriques, même quand ils sont très faibles, ne présentent pas une localisation assez précise et diffusent toujours plus ou moins au drlà du point d'application des électrodes. L'excitabilité de la moelle s'apprécie ordinairement soit par des mouvements (volontaires ou réflexes), soit par des signes (cris, mouvements) indiquant que l'animal éprouve de la douleur; mais comme ces manifestations sont souvent incertaines et difficilement appréciables, on a cherché d'autres moyens d'apprécier la sensibilité de la partie excitée. Dittuiar, Miescher et d'autres physiologistes l'ont appréciée par les variations que subit la pression sanguine prise avec un manom'tre introduit dans une artère; ils ont vu l'excitation des parties sensibles se traduire par une augmentation de pression. D'autres auteurs, Scliifl' en particulier, ont pris comme réactif de la sensibilité le diamètre de la pupille (dilatation pupillaire).
Les physiologistes sont loin d'être d'accord sur rexcilabililé des diverses parties de la moelle. Pour la substance grise, l'accord est à peu près complet, et sauf AladofT et Cyon, tous croient qu'elle est absolument ine.xcitable. Cependant dans ces derniers temps Birge a admis l'excitation de la substance grise de la moelle de la grenouille sous une influence mécanique. En piquant la moelle avec une aiguille il produit un tétanos qui persiste quelques secondes après l'excitation et se limite toujours au côté excité et à des muscles déterminés, jusqu'au troisième nerf rachidien aux muscles du bras, de là au septième aux muscles du tronc, plus bas aux muscles des membres postérieurs. Ce tétanos se produit encore après l'ablation des cordons blancs et gris postérieurs et après celle de la plus grande partie des cordons latéraux; il ne se produit plus après l'ablation des cornes antérieures. Birge croit à une excitation directe des cellules motrices qui transforment une excitation simple en excitation continue tétanique.
Pour la substance blanche, les auteurs ne sont pas d'accord, et ils se partagent en deux camps : les uns, comme van Deen, Chauveau, etc., croient qu'elle est inexcitable et que son excitabilité apparente lui vient des racines rachidiennes qui la traversent ; les autres, comme Yulpian, Fick, etc., croient qu'elle a une excitabilité propre indépendante de ces racines. D'après quelques auteurs, la moelle serait surtout excitable par les agents chimiques, sel marin, sang, etc. Une chose certaine, c'est que les centres moteurs delà moelle sont excitables par le sang asphyxique et par la ciialeur (sang chaufl^é H 40"). Après la section de la moelle, chez un animal, si on provoque la dyspnée ou si on chauffe le sang, il se produit des contractions des extenseurs, des mouvements de la vessie, du rectum, des sueurs, etc. Certains poisons (picrotoxine) agissent de la même façon. Les vaso-moteurs (vaso-constricteurs) contenus dans la moelle paraissent être excitables par toute espèce d'excitants.
Vexcitabilité des cordons postérieurs se traduirait, d'après "Vulpian, par des mouvemenls dus à la douleur et par des mouvements réflexes; pour Brown-Sequard, leur excitation ne déterminerait que des mouvemenls réflexes. Van Deen avait au
contraire trouvé la moelle de la grenouille complètement insensible à tous les excitants. Chauveau, expérimentant sur do grands animaux, ce qui permettait de localiser l'excitation d'une façon très précise, est arrivé à peu près aux mômes conclusions que van Deen. Cependant, Gianuzzi a trouvé les cordons postérieurs excitables après la section des racines postérieures et la dégénérescence consécutive de leur bout central. Diltmar a constaté une augmentation de pression par l'excitation des cordons postérieurs. Schilf, Fick, Enjelken admettent aussi l'excitabilité de ces cordons. L'excitabilité est plus marquée dans les cordons de Burdach que dans les cordons de GoU. Ces derniers, pour la plupart des auteurs, seraient même absolument inexcitables. En tout cas, la sensibilité des cordons postérieurs est toujours plus faible que celle des racines postérieures.
Les mêmes contradictions existent pour les cordons anléro-laléraux. Van Deen, Huinzingua, AladotT, Chauveau, les considèrent comme tout à fait inexcitables. €1. Bernard leur attribue (sauf pour les cordons latéraux) la sensibilité récurrente et la fait provenir des racines antérieures. D'après Fick, Enjelken, Vulpian, leur excitation, pourvu qu'elle soit assez forte, déterminerait des mouvements moins intenses cependant que l'excitation directe des racines antérieures. Si on sectionne les racines antérieures et postérieures de la moelle dans une étendue de 6 à 10 centimètres, et qu'on enlève ensuite les faisceaux postérieurs et latéraux sur la même étendue, l'excitation des cordons antérieurs produit des contractions dans les muscles du train postérieur (Vulpian). Dittmar n'a pas vu d'augmentation de pression par l'excitation des cordons antérieurs ; il en a vu une légère par celle des cordons latéraux. Mendelsobn admet l'excitabilité des cordons antérieurs, en se basant sur le temps de réaction de la contraction du gastro-cnémien, après l'excitation de ces cordons. Ce temps de réaction est plus court de 1 à 2 centièmes de seconde fju'après l'excitation des cordons postérieurs; or, comme cette dernière contraction est réflexe, celle qui suit l'excitation des cordons antérieurs est directe et prouve leur excitabilité. Il faut noter, cependant, que Gad, en employant le même procédé, n'a pu obtenir les résultats annoncés par Mendelsohn, dont Scbiiï" combat aussi les conclusions. Chez la grenouille, l'excitation électrique des cordons antérieurs et même, dans des conditions particulières d'excitabilité, l'excitation mécanique, détermine des contractions (Biedermann) ; mais, d'après Schitf, ces contractions seraient de nature réflexe et dues à l'excitation de fibres sensitives contenues dans ces cordons antérieurs,
Beclilerew a fait des recherches sur l'excitabilité de la moelle chez les chiens nouveau-nés, en partant de ce fait que les fibres nerveuses sans moelle ne sont pas excitables chez le nouveau-né. Pour les cordons postérieurs, l'excitation de la partie antéro-externe des cordons de Burdach produit des mouvements comme l'excitation des racines postérieures. Celle des cordons de Goll ne produit des réflexes généraux qu'à partir du cinquième jour. Pour les cordons antéro-latéraux, le faisceau pyramidal n'est excitable que le dixième jour.
Pour Yhyp(>resthésie qui suit certaines sections de la moelle, voir : De la transmission dans la moelle (i).
fl) J'ai fait moi-même sur la grenouille des recherches sur la contraction musculairo deterunuee par 1 excitation directe de la moelle, recherches qui me paraissent troùvor leur place ici. "uuvli
Les seuls procédés d'excitation que j'aie employés sont, pour l'excitation électrique Ip, courants intcrmi tents de ircquencc variable et surtout les courants induits de ramnVoil a glissement de Du Bois-Reymond, pour l'excitation mécanique, les sections à ditrKto. hauteurs. Les chocs simples d'induction ou de courant constant ne m'oiU donn.' mV» i secousses simples qui ne m'ont pas paru se différencier sensiblement des "ecousses mus'
Bibliographie. — li. Luciisinger : Ei?i neuer Versuch znr Lehre von den directcn Reizharkeit des lUichcn marks (A. de Pfl.. XXII). — M. SciiiKi-- : Veber die Erreqharla'il des Mckcnmarks <'n\.. t. XXVIII, XXIX, XXXi. — A. Biruk : Ueber die Reizbùrkeil der molor .
culaircs dirocli^s. La piqûre avoc nno ai^ïuilie, que j'ai p-;sayée dan^; quchiiics cas, ne m'a donné que des résultats variables, tandis que ceux que j'obtenais par la section étaient beaucoup plus nets.
J'ai essayé d'abord Vexcilalion comparée de la moelle el du ?ierf moffw avec les courants intermitlenls. L'expérience était dispusée de la façon suivante : la moelle est sectionnée à sa partie supérieure; les deux gastro-cnémicns sont attachés au.\ leviers du myographe double; un des nerfs sciatiques est mis à nu. Dans certains cas. au lieu de sectionner la moelle, l'avant-train de l'animal était curarisé pour éviter les mouvements. Un interrupteur électrique donnant des interruptions de fréquence variable est disposé de façon à interrompre un courant de pile; ce courant actionne un appareil de Du Bois-Reymond qui donne des chocs d'induction variant de 1 à 40 environ par seconde. Une disposition appropriée enregistre les interruptions du courant inducteur. Les électrodes sont bifur- {(uées et conduisent le courant à la moelle et au nerf sciatique. Des interi'upteurs sont placés sur leur trajet de façon à pouvoir exciter à volonté :
Le nerf seul ;
La moelle seule ;
La moelle et le nerf sinmitanémeut.
Avec cette disposition, quand ou excite le nerf seul, le muscle gastro-cnémieu du côté correspondant est seul excité; quand on excite la moelle seule, les deux nerfs sciatiques et les deux gastro-cnémiens sont excités simultanément el théoriquement les excitations des deux côtés sont égales ; quand on excite à la fois la moelle et le nerf, les deux côtés sont excités à la fois, mais l'excitation doit être plus forte du côté eori'espondant au nerf excité. Les effets observés dans ces conditions sont les suivants quand l'inlemité du courant est assez forte :
1" La fusion des secousses a lieu {ilus rapidement pour le nerf moteur (|uo pour la moelle. Ainsi, avec une intensité = 35 de l'appareil, il fallait, avec l'excitation de la moelle, plus de 20 excitations par seconde pour avoir la fusion complète, tandis qu'avec 'excitation du nerf moteur, elle était conqjléte à 1 1,5 excitations par seconde. On jiourrait supposer que cette différence tient sinq)lemeut à une dillérencc d'intensité d'action du courant, la moelle représentant un cylindre plus volumineux que le nei"f et par suite déterminant une diminution de densité du courant qui la parcourt, mais cette explication est en désaccord avec les faits physiologiques et il est facile de démontrer que cette cause ne peut avoir aucune influence.
2" Si on continue l'excitation tétanisante sur le nerf moteur, le tétanos finit [)ar disparaître au bout d'un certain temps, le plateau descendant peu à peu et régulièrement vers la ligne de repos. En continuant l'excitation tétanisante de la moelle, les phénomènes sont différents ; le tétanos, complet ou incomplet, s'arrête beaucoup plus vite et il survient des séries de secousses plus ou moins inconq)lètement fusionnées et plus ou moins régulières.
30 Fréqucmn)ent, après la cessation des excitations do la moelle, qu'elles aient été ou non tétanisantes, il survient des contractions irrégulières ayant un tout autre caractère que celles qui sont déterminées pendant l'excitation et qui rappellent certaines fornies de contraction nmsculaire réflexe.
Quand, les courants employés pour l'excitation de la moelle sont plus faibles, le résultat est différent et le caractère des contractions varie suivant la hauteur à laquelle a lieu l'excitation. Voici ce qu'on observe le plus habituellement.
L'excitation de la partie supérieure de la moelle détermine des secousses irrégulières, précédées souvent d'une contraction initiale et n'ayant pas une très grande tendance ;i se fusionner. Cependant dans certaines conditions, ces secousses peuvent se fusionner en ini tétanos presque complet.
Au-dessous, dans la partie moyenne et inférieure de la moelle, on a une série de secousses irrégulières plus ou moins prolongées; le tétanos est toujours très imparfait à moins que l'intensité de l'excitation ne soit très considérable.
Enfin à la partie tout à fait inférieure de la moelle, dans la région correspondante à l'origine des nerfs moteurs du membre inférieur, on retrouve le tétanos pur identique a celui qu'on obtient par l'excitation directe de ces nerfs.
Les phénomènes ne se présentent pas toujours aussi régulièrement. Il peut arriver par exemple fjue les contractions irrégulières consécutives à la cessation de l'excitation se montrent dans toute la hauteur de l'axe nerveux. Il en est de même de la tendance des
(:anf)Uenzellen des Riickenmarhs {Xvch. L l'IiysioL, 1882). - T. Skdowick : On variai, of reflex irvUabiritii in fro(j (IJiol. Laborat. J. Hopkiurf Univ., Il, 1882!. — M. Sciufk : lierichiig. Nuchtrag, etc. (A. de PU., XXXI). — .M. Mendelsoiin : Beitniff zur F rage nach
secousses à prendre la forme tétanique et de la contraction initiale .Mais les driix laits t'ssentiels qu'on peut considérer comme constants, sont les suivants :
1" Le tétanos pur, classique, ne se produit que par l'excitation de la région de la moelle qui correspond à l'origine des racines motrices qui fournissent les nerfs des membres inférieurs. Dans tout le reste des centres nerveu.K, à moins de forcer outre mesure l'intensité du courant, on n'obtient que des secousses incomplètement fusionnées;
2" Ces secousses incomplètement fusionnées prennent plus facilement le caractère tétanituruie quand on excite les parties supérieures de l'axe nerveux que quand on excite les parties situées plus bas.
On voit que, sauf des cas très rares, le tétanos pur, classique, ne se produit que par l'excitation de la partie inférieure de la moelle; il est très probable que dans ce cas ce sont les racines motrices qui sont excitées directement; peut-être faut-il aussi admettre nue excitation efficace des grosses cellules motrices décrites par Birge dans les cornes antérieures (Archives de Du liois-Beymund, 1.S82, p. 48i.). Quoi (|u'il en soit, du moment (lue les excitations, quand elles sont portées plus haut, produisent des contractions de forme dill'érente, il faut bi.Mi admettre que d'autres éléments ont été excités. Quels sont ces éléments? Sont-ce des libres nerveuses ou des cellules et dans quelles parties de l'axe nerveux sont-elles situées? Je nie contente ici de poser la question sans chercher à la résoudre. Il me sul'lit [)()ur le moment de constater le fait de l'existence dans les centres nerveux d'éléments excitables autres que les racines motrices et leurs cellules d'origine.
On a vu plus haut que, lorsqu'on augmente l'intensité du courant, l'excitation de la moelle, à toutes les hauteurs, peut produire le tétanos. Les faits précédents rendent très vraisemblable que dans ce cas le courant a dill'usé jusqu'aux origines des racines motrices et que c'est l'excitation de ces racines qui a déterminé le tétanos.
Les résultats fournis par les sections transversales de la moelle à différentes hauteurs eoucordent sur beaucoup de points avec les résultats fournis par l'excitation électrique.
.\ la partie supérieure et à lu partie moyenne de la moelle, les conti'actions consécutives à la soctiou ont le caractère suivant : A la secousse initiale, ordinairement assez forte, succède une contraction irrégulière, rarement tétaniforme.
A la partie inférieure de la moelle, au niveau des origines des racines motrices des membres inférieurs, apparaissent des contractions fibi'illaires dissociées, irrégulières, très multipliées et qui se prolongent plus ou moins longtemps après la section.
Enfin, au-dessous de ces noyaux d'origine, on n'a plus qu'une secousse simple, identique à celle qu'on obtient par la section du nerf moteur.
Eu résumé, tant des effets de l'excitation électrique que de ceux de l'excitation mécauif|ue de la moelle de la grenouille, on peut tirer les conclusions suivantes :
Les contractions consécutives à l'excitation de la moelle se composent de deux parties :
1° Une secousse initiale immédiate;
2° Une contraction ou une série de contractions consécutives.
La secousse initiale se [iroduit au moment même de l'excitation et se montre pour toutes les hauteurs de l'axe nerveux. Elle a partout le même caractère et la même forme et est analogue à la secousse obtenue par l'excitation pure et simple des racines motrices ou des nerfs moteurs.
La conlmclion consécutive ne se montre qu'après le début de l'excitation et souvent même après la cessation de l'excitation. Cette contraction change de caractères et de furme suivant la hauteur à laquelle a lieu l'excitation de l'axe nerveux. Dans les régions supérieure et moyenne de la moelle, elle est irrégulière et sa courbe, toujours plus ou moins dentelée, a la forme, tantôt d'une secousse un peu allongée, tantôt d une série de deux ou trois secousses inégales. Dans la région tout à fait inférieure enfin, la contraction consécutive se compose de secousses très courtes, dissociées, qui s'éteignent j)cu à ptMi et durent un temps plus ou moins long. Ces secousses sont souvent précédées d'une rontraction irrégulière analogue à celle des régions supérieure et moyenne de la moelle.
D oLi viLiment ces différences dans la forme de la contraction et ((uelle peut en être l'iiilerprétation ?
Si je prends d'abord la contraction initiale, le premier fait qui frappe, c'est l'analogie de cette contraction avec la siîcousse qu'on obtient par l'excitation directe du nerf moteur, et comme cette contraction initiale s'observe pour l'excitation à toutes les hauteurs on est porté à admettre que des fibres motrices qui proviennent des racines antérieures! soit directement, soit après avoir traversé les cellules motrices ganglionnaires, remontent
der directen Errer/bar/ceit dcr Vorderstrange des Ruchcnmarhs (A. f. PliysioL, 188-3). — J. Gad : Ueber die Irrilabililat des Huckeiwiarkes (id.)- — W. Uikdf.umaniN : Ueber die Erregbarkeit des ÏXuckenmarkes (Wicn. Acad., LXXXVII). — S. Mayer : Nervenphysiol. Piolizen [Pvi\g. Z'-itsch. f. Hcilk., IV, 1883). — H. Beaums : Rec/i. sur les formes de la contraction musculaire, etc. (dans ; l\ech. exp. sur les condilions de l'activité cérébrale, 1884). — M. Mendelssoiin : Ueber die IrritabiUtiit des Rûckenmarkes (Arch. f. Physiol., 188.")). — M. SciiiKK : Neue Vers. ûb. die Erregbarkeit des Riickenmarkes (A. de Pfl., XXXVIII), 1885). — U.SCIIIXSKY : Ueber die Reizung des Froschrilckenmarks, etc. (id., X.\XVII, 1885). — W. Beciitehew : liech. de l'excitabilité des cordons de la moelle chez le nouveau-né (Wratsch., 1887 ; en russe et : Neur. Cl)l., 1888).
De la moelle comme organe de transmission
J'étudierai d'abord les résultats donnés par les sections ou les lésions des diverses parties de la moelle, prises une à une; ces résultats permettront de connaître par quelles voies se font dans la moelle les transmissions motrices, sensitives et réflexes.
A. Section des diverses parties de la moelle. — Ces sections présentent de très grandes difficultés expérimentales qui expliquent les divergences qui existent entre les expérimentateurs.
i° Section des cordons postérieurs. — La section des cordons postérieurs seuls ne produit ni paralysie des mouvements volontaires, ni paralysie de la sensibilité. Tous les expérimentateurs sont d'accord sur la persistance de la 7notililé; mais il n'en est plus de même pour la sensibilité ; ainsi, van Ueeu l'a trouvée diminuée et Kusmin a constaté des troubles de ce côté, très peu notables, il est vrai; Scbiff a trouvé la sensibilité tactile disparue ; mais ces résultats sont contredits par presque tous les physiologistes.
jusqu'à l'encéphale, et que ces fibres motrices peuvent être excitées absolument comme les nerfs moteurs eux-mômes. L'existence de ces fibres motrices est du reste en accord avec les données physiologiques courantes; elles constitueraient les voies de transmission entre les centres moteurs encéphaliques et les muscles. Cette intei'prétation soulève cependant une difficulté. Si des fibres motrices existent ainsi dans toute la hauteur de l'axe nerveux, comment des excitations intermittentes ne produisent-elles pas toujours le tétanos comme on l'obtient par les excitations intermittentes portées sur les nerfs moteurs ou sur les racines motrices?
Il faut remarquer d'abord que, dans un certain nombre de cas, ce tétanos s'observe en réalité, comuje j'en ai vu un exemple. Mais dans les cas où il ne se produit pas, il faut faire intervenir, à mon avis, des actions d'ari'êt dont j'ai donné de nombreux exemples. Ce sont ces actions d'arrêt qui, mises en jeu par l'excitation, enqîèchcut ce tétanos de se produire, l'enrayent ou l'arrêtent quand il a commencé et donnent à la contraction ces formes irrégulières qui ne sont que l'expression de la lutte engagée entre les iiilluences excitantes et les influences d'arrêt.
Quant aux variations dans la forme des contractions consécutives, elles seraient dues dans cette hypothèse soit à des différences d'intensité des actions excitantes et des actions d'arrêt, soit à des différences d'excitabilité des fibres nerveuses.
Restent les contractions fi.br illaires, les secousses dissociées qui suivent l'excitation de la partie inférieure de la moelle. Ces secousses ressemblent beaucoup à celles qu'on remarque après l'arrachement d'un nerf moteur. Par cet arrachement, les filets nerveux intra-musculaires sont brisés irrégulièrement à une certaine distance de leur terminaison en plaques motrices, comme ou peut s'en assurer au microscope, et les muscles sont alors agités de contractions fibrillaires qui durent assez longtemps. L'excitation des noyaux d'origine des racines motrices produit le même effet. Il semble que les cellules qui les composent soient inégalement excitées, de sorte qu'au lieu d'une excitation en bloc qui produirait une contraction d'ensemble, on a une série de petites contractions successives (Voir : Rech. sur les formes de la contraction 77iiêsculuire, p. 126 et suiv.).
D'après Brown-Séquard, celle section serait suivie d'une hypércsthésie dans les parties de la peau situées au-dessous de la section et du même côté; d après Oit et Meado, au contraire, elle ne s'observerait que quand la substance grise a été mleressée. WoroscbilolT('t Osawa n'on'. jamais pu constater celle hypéreslhésie. Après cette section, les mouvements coordonnés ne se font plus avecla même précision, S on fait successivement, à des hauteurs variables de la moelle, des coupes transversales des cordons postérieurs (expérience de Todd), on détermine des troubles de la coordination des mouvements (jui rappellent les symptômes de Vataxie locomotrice progressive ; or, dans celle maladie, on constate une dégénérescence des cordons de Burdach et des cordons de Goll, I.a dil'llculté est de savoir si ces troubles tiennent à la lésion de libres servant à la sensibilité musculaire ou, ce qui est plus probable, à la lésion de libres associant et coordonnant les réflexes tactiles qui entrent en jeu dans les mouvements de la marche, de la course, etc. Dans ce dernier cas, ces libres réflexes seraient sans doute les fibres courtes, commissurales du cordon de Burdach, le rôle des cordons de (îoU restant jusqu'ici indéterminé; cependant, leur terminaison dans la moelle allongée me porterait à admettre que leurs libres transmettent aux centres bulbaires des mouvements généraux de la station, de la marche et de la course, les impressions sensitives nécessaires à la coordination de ces mouvements. D'après Schiff, les cordons postérieufs serviraient aussi à la transmission des impressions tactiles proprement dites ; il a vu, en efîet, chez les animaux chez lesquels il avait coupé toute la moelle, à l'exception des cordons postérieurs, la persistance de la sensibilité au contact, tandis que la sensibilité à la douleur était abolie. Cette persistance de la sensibilité dans ces conditions a été aussi constatée par Kusmin, tandis que, au contraire, Osawa a vu la molililé et la sensibilité tout à fait abolies, quand il avait sectionné toute la moelle, à l'exception des cordons postérieurs. Après la section des cordons postérieurs et d'un cordon latéral d'un seul côté, Herzen et Lowenthal n'ont guère constaté autre chose qu'une diminulion de la sensibilité tactile du côté lésé et un peu lie paresse dans les mouvements des membres du même côté.
2° Section des cordons latéraux. — Après la section d\in cordon latéral, la molililé est conservée du côlé opposé à la section; tous les auteurs sont d'accord sur ce point, mais ils ne le sont plus sur l'état de la motilité du côté de la section ; pour N. Weiss, Osawa, elle serait conservée intacte, tandis que pour Tiirck, Schilf, Woroscliiloff, Kusmin, elle serait diminuée; je ne fais que mentionner l'opinion de Hohn et de Longet, d'après laquelle elle aurait disparu complèlement, dpinion due évidemment à une erreur d'observation. Pour la sensibilité, mêmes dissident-es. Si on l'examine du côté de la lésion, elle serait conservée, d'après Schilf et Longet, tantiis (jue pour N. Weiss, Osawa, Kusmin, elle serait diminuée. Du côté opposé à la lésion, elle serait conservée aussi d'après Schiff et Longet, abolie pour Tiirck et Hohn, simplnmont diminuée pour Woi'oschiloff et N. Weiss. Quelques auteurs ont constaté de riiyperesthésie du côté tie la section.
La section complète des deux cordo7is latéraux, avec conservation de la plus grande partie de la substance grise et des cordons antérieurs et postérieurs, abolit la motricité volontaire, les mouvements respiratoires, et, d'après certains auteurs, la sensibilité générale et la sensibilité musculaire. D'après Scliilf, au contraire, la seiisibdilé serait conservée; elle serait seulement affaiblie d'après Ott et Meade. La transmission des réflexes serait aussi en partie perdue. Après la section transversale de toute la moelle, à Vexception des cordons latéraux, les mouvements volontaires, la transmission réflexe et la sensibilité seraient conservées; il y aurait seulement de l'ataxie des mouvements. Les cordons latéraux paraissent être les voies Beaunis. — Physiologie, 3'' édition. II. — 44
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par lesquelles passent les fibres de la nioUicité volontaire, peut-être une partie des fibres seiisitives (^sensibilité tactile et masculaire\ les fibres vaso-tnoirices, les fibres respiialoiiTS, les fibres cilio-spinales. Les fibres moliices volontaii-es se trouvent probablement dans le l'aisceau pyramidal croisé ; quant au\ autres, leur situalion dans le cordon latéral est encore indéterminée. D'après Schill", il n'y aurait pas de fibres sensitives dans le cordon latéral.
3° Section des cordojis antérieurs. — La section des cordons antérieurs seuls est à peu près impraticable; cependant, dans leo expériences faites dans ce but, la plupart des expi-rimentateurs ont constaté la conservation de la motililé et de la sensibilité, quoique quelques-uns, Brown-Séipiard jiar exemple, aient trouvé une diminution de ces fondions, explicable probablement par l'opération même. Après la section transversale de la moitié antérieure de la moelle, les mouvements volontaires et la sensibilité paraissent être conservés, quoique leur diminution et même leur abolition aient été constatées par un certain nombre d'auteurs. Quand on sectionne toute la moelle, à l'exception des cordons antérieurs, on constate, en {général, la disparition de la sensibilité et Tabolition complète ou presque complète de la motilité volontaire. Quelques physiologistes ont admis, sans que le fait soit encore absolument démontré, que les cordons antérieurs servaient à transmettre les influences d'arrêt que l'encéphale exerce sur les réflexes médullaires [fibres d'arnU des réflexes).
4" Section de la substance grise. — Api-ès la section complète de la substance grise, opération presque impossible, comme on le conçoit facilement, sans lésion des cordons blancs, les mouvements volontaires sont conservés. Les auteurs ne sont pas d'accord sur les altérations de la sensibilité qui succèdent à cette section. Pour Tihck, Woroschiloff, N. Weiss, elle sei-ait conservée, tandis que ponrSlilling et Piccolo et Santi Sirena, elle serait abolie et simplement diminuée pour van Deen. D'après SchifT, la sensibilité à la douleur serait seule abolie (analgésie), la sensibilité tactile étant conservée; la destruction de la substance grise et des cordons postérieurs amènerait au contraire une abolition complète de la sensibilité. D'après le même auteur, la substance grise pourrait servir aussi à transmettre les mouvements volontaires; après la section complète des cordons blancs, la motililé serait encore conservée, quoique afTaiblie, lani qu'on laisse un point de substance grise. Ott, Meade, Weiss n'admettent dans la substance grise ni fibres sensitives, ni fibres motrices. Il est cependant difficile de ne pas admettre dans son intérieur des fibres pour certains mouvements involontaires et incoordonnés (mouvements convulsifs) et des fibres pour la transmission des réflexes.
5° Section de la moitié postérieure de la moelle. — La motilité est diminuée notablement; la sensibilité serait abolie d'après van Deen, Stilling, N. Weiss, tandis qu'elle serait simplement diminuée pour Schitf et Woroschilotl'. Ces divergences tiennent probablement à des ditiérences dans l'étendue de la lésion.
6° Hémisection de la moelle. — La section transversale d'une moitié de la moelle produit des troubles sur lesquels les expérimentateurs sont loin d'être d'accord. Nous les examinerons d'abord du côté de la lésion, puis du côté opposé. Du côté de la lésion, les uns ont trouvé la motililé conservée (Stilling, N. Weiss, Osawa), les autres l'ont trouvée diminuée (van Bezold, von Kampen, Tiii cU, SchifT, Woroschiloff;; enfin, d'autres auteurs ont constaté son abolition (van Deen, Eigenbrodl, Brown-Séquard, 11. Weiss, Millier). La plupart des expérimentateurs ont vu la persistance de la sensibilité, et un grand nombre même de l'hypereslhésie ; celte hypereslhésie est cependant niée par N. Weiss, qui n'a vu, du reste, qu'une diminution de la sensibilité. Pour Schitf, la sensibilililé tactile serait abolie. Du côté opposé à
la lésion, la motililé est conservée, d'après la plupart des expérimentateurs; pour ce qui concerne la sensibilité, les divergences sont beaucoup plus grandes ; elle serait conservée d'après les uns (van Deen, Stilling, R. Weiss, Osawa), diminuée d'après les autres (von Bezold, Scliill", AYoroscliilotl', N. Weiss), tandis ({ue d'autres observateurs, tels que Hrown-Séquard, admettent son abolition complète. Ferrier, qui a pratiqué sur le singe l'bémisection de la moelle, a constaté, du côté de la lésion, une paralysie complète du mouvement de la jambe, avec conservation de la sensibilité, et du côté opposé, perte de la sensibilité et conservation du mouvement; il y avait aussi perte delà sensibilité musculaire dans la jambe paralysée ; les réflexes tendineux de cette jambe furent abolis dans les premiers jours, après l'opération, puis reparurent au bout d'un certain temps. A l'autopsie, il trouva une dégénérescence descendante du cordon pyramidal gauclie et une dégénérescence ascendante du cordon gauche de Burdach et du faisceau cérébelleux gauche.
Quand on fait la section transversale des deux moitiés de la moelle à dos hauteurs différentes, les troubles de la motililé et de la sensibilité sont bien plus considérables ; mais là encore les assertions des expérimentateurs sont contradictoires, quoique le plus grand nombre ait observé dans ce cas une paralysie complète du mouvement ol de la sensibilité; cependant d'après Osawa cette paralysie complète ne s'observeçait qu'après trois hémisections de la moelle. On serait donc porté à admettre que chaque moitié de la moelle contient des fibres pour la sensibilité et le mouvement des deux côtés du corps et que ces deux catégories de fibres ont un trajet serpentant d'un côté delà moelle à l'autre, allant tantôt adroite, tantôt ii gauche.
~° Section limgitiidinale de la moelle. — Quand on sépare par une section longitudinale la moelle en deux moitiés, la molilité et la sensibilité sont abolies des deux côtés d'après von Bézold (grenouille), tandis que, d'après Stilling, elles sont simplement diminuées. Quand la section est incomplète et porte seulement sur une certaine partie de la longueur de la moelle, on observe seulement une diminution de la motilité et de la sensibilité ; cependant quelques auteurs admettent la conservation de la motilité et l'abolition de la sensibilité (Brown-Sequard). 11 est très probable, comme on le verra plus loin, que les phénomènes varient suivant l'espèce animale.
On voit par les lignes qui précèdent quelles divergences existent entre les expélimentateurs au sujet des elibts des sections de la moelle et quelle difficulté on éprouve à s'orienter, quand on veut tirer une conclusion positive de ces expériences. Ces divergences s'expliciuenl du reste facilement si on a égard aux considérations suivantes ;
1° Le trajet des fibres nerveuses dans la moelle n'est pas le môme chez tous les animaux. Pour n'en citer qu'un exemple, je rappellerai que chez le chien le faisceau pyramidal croisé n'a pas la môme indépendance que chez l'homme et ne forme pas, comme chez ce dernier, un faisceau cohérent dans le cordon latéral.
2° Le trajet des fibres nerveuses de la moelle peut dans la même espèce présenter des anomalies d'un individu à l'autre. C'est ainsi que le faisceau pyramidal direct peut manquer d'un côté,
3» Dans une môme espèce, la réactivilé peut différer d'une race à l'autre; le lapin domestique par exemple, dégénéré par resclavage,se prête moins aux expériences sur la moelle que le chat ou le chien.
4° La limitation exacte des sections est pour ainsi dire impossible à cause de la conformation même des dill'érentes parties de la moelle. 5° Les suites immédiates de l'opération (choc, épuisement, hémorrhagies, etc )
peuvent masquer, aggraver ou modifier les phénomènes dans une mesure très difficile à déterminer.
6° L'inflammation consécutive à l'opération peut produire les mêmes résultats.
7*' Il est Irt'S facile de confondre chez les animaux les mouvements réflexes et les mouvements volontaires.
8° Les phénomènes d'arrêt qui se passent dans la moelle peuvent intervenir aussi pour fausser les résultats sans que nous puissions nous en rendre exactement compte, les conditions de leur production nous étant encore très peu connues.
9° Enlin les voies de transmission normale peuvent, après leur destruction, être suppléées par des voies de ti ansmission nouvelles.
Toutes ces conditions, qu'il me suffira de mentionner, expliquent facilement les contradictions que j'ai signalées plus haut; malheureusement elles ne permettent pas de les interpréter d'une façon complète. On peut cependant, en utilisant ces expériences avec réserve, en faisant un choix parmi elles, et en s'aidant des données anatomiques et analomo-pathologiques, arriver à des conclusions assez précises au sujet des voies de transmission dans la moelle.
B. Transmission de la sensibilité dans la moelle. — Il faut distinguer H ce point de vue la sensibilité à la douleur, la sensibilité tactile et la sensibilité musculaire. D'après Schiff, la sensibilité à la douleur se transmet principalement par la substance grise; cependant le fait est nié par Wood Field d'après ses expériences sur le chat, et, d'après Osawa, la transmission delà sensibilité peut se faire sans l'intervention de la substance grise; elle existerait, en elTet, après la section de toute la moelle à l'exception des cordons latéraux. La sensibilité tactile ne parait pas suivre la même voie; d'après Schiff, sa transmission se ferait par les cordons postérieurs tandis que d'après les recherches récentes de Woroschiloff et de quelques autres physiologistes, elle aurait lieu surtout par les cordons latéraux; il en serait de même de la sensibilité musculaire.
Brovvn-Sequard admet dans la moelle des conducteurs spéciaux pour les diverses espèces d'impressions sensilives, et il a cherché à en déterminer le trajet. D'après lui, les impressions tactiles passeraient par les parties antérieures de la substance grise, les impressions de douleur, plus disséminées, par les parties postérieures et latérales, celles de température par les parties grises centrales ; tous ces conducteurs s'entre-croiseraient dans la moelle. Les conducteurs de la sensibilité musculaire, au contraire, passeraient par les cornes grises antérieures ou dans leur voisinage et ne seraient pas entre-croisés. Schiff, Danilewsky, etc., font passer les impressions tactiles par les cordons postérieurs, les impressions de température et de douleur suivant la voie de la substance grise. Mais toutes ces assertions ne peuvent encore être acceptées qu'avec beaucoup de réserve et n'ont pu encore être justifiées expérimentalement. Le seul fait important au point de vue pratique, c'est la persistance de la sensibilité malgré l'existence de lésions profondes de la moelle.
Ce qui ressort cependant des expériences, c'est que la voie principale des transmissions des impressions sensilives se trouve dans les cordons latéraux et qu'accessoirement ces impressions peuvent passer dans les cordons postérieurs et la substance grise. Quant aux cordons antérieurs, tous les auteurs sont d'accord pour les exclure de la transmission sensitive. 11 semblerait du reste qu'il y a des différences suivant la hauteur à laquelle on considère la moelle. Ainsi les cordons pos-
térieurs delà moelle lombaire ne contiendraient que les nerfs tactiles des organes du bassin, des organes sexuels et de la région anale, les nerfs tactiles des membres infériem-s seraient dans les cordons laléraux ou ne passeraienl dans les cordons postérieurs qu'au niveau des dernières vertèbres dorsales (\N oroschilofî).
Les colonnes de Clarke et le faisceau cérébelleux direct serviraient d'après les uns h la transmission des impressions sensitives qui entrent en jeu, dans la coordination des mouvements, d'après les autres à la transmission des impressions viscérales.
La transmission des impressions sensitives dans la moelle parait être en partie croisée; autrement dit, les conducteurs de ces impressions s'enlre-croisent sur la ligne médiane (Brown-Séquard). Cependant il parait y avoir à ce point de vue des dill'érences entre les diverses espèces animales ; ainsi, cbez les oiseaux (pigeons) l'entre-croisement ne commencerait qu'au-dessus du renllement lombaire, et chez la grenouille il manque tout cà fait (Sestchenow). Du reste, les conclusions de Hrown-Sequard sont loin d'être adoptées par tous les physiologistes, et il est plus probable (|ue le croisement n'est que partiel (Vnlpian, Woroschiloff).
Les expériences sur lesquelles Hrown-Séquard s'appuie pour admettre la transmission croisée sont les suivantes:
1° Si on fait une section verticale médiane et antéro-postérieure de lamoelle, de façon à la séparer dans une certaine étendue en deux moitiés indépendantes (Galien), on constate de l'anesthésie dans les parties qui reçoivent leurs nerfs de la région de la moelle sur laquelle on a opéré, et l'anesthésie existe des deux côtés.
2° Si on fait une section transversale comprenant une moitié latérale de la moelle, on constate de l'anesthésie du côte opposé à la section, et de l'hyperesthésie dans les parties du corps situées du côté de la section. Cette hyperesthésie est assez difficile à expliquer, étonne peut admettre l'hypothèse de Brown-Séquard qui la considère comme due à une dilatation paralytique des vaisseaux de la moitié coupée de la moelle. Goltz l'attribue à la section d'une partie des fibres sensitives qui rendrait les réfiexes plus forts et plus réguliers. Lud\vig et Woroschiloff croient que cette hyperesthésie est due à la section des fibres d'arrêt provenant de l'encéphale. Koch a constaté cette hypéresthésie non seulement à la peau, mais aux articulations, au périoste, etc., Miescher etWeiss, au contraire, ne l'ont pas constatée.
3° Si on fait une section transversale de plus en plus profonde d'une moitié de la moelle (hémisection de la moelle), la sensibilité s'afTaiblit de plus en plus du tôlr oppoAi'' il mesure que la coupe est plus profonde, mais elle existe toujours partout; quand la coupe atteint la ligne médiane, la sensibilité disparait tout à fait du côté opposé.
Cependant certaines expériences s'accordent peu avec une transmission croisée des impressions sensitives. Si on fait une hémisection double de la moelle à des hauteurs différentes, l'une à droite, l'autre à gauche, la sensibilité est conservée des deux côtés (van Deen). Le fait est confirmé par les expériences d'Osawa, et chaque moitié de la moelle contiendrait des fibres sensitives pour les deux côtés du corps.
C. Transmission motrice dans la moelle. — Les fibres qui servent à la transmission motrice volontaire suivent le faisceau pyramidal des cordons latéraux et le cordon de Turck. C'est aussi dans les cordons laléraux que passent les fibres des muscles respiratoires, les filets vaso-moteurs, les fibres cilio-spinales, les fibres motrices de la vessie, les fibres sudoripares. La substance grise, d'après Schifî, pourrait aussi servir à la transmission motrice volontaire. En tout cas elle paraît contenir des fibres transmet-
tant les excitations motrices des mouvements incoordonnés, convulsifs.
D'caprès Htlweg, les filels vaso-moteurs des organes abdominaux se trouveraient dans la partie externe des cordons antérieurs, ceux des extrémilés dans la partie antérieure ilu cordon latéral.
La Iransniission motrice dans la moelle est directe. Si on fait une section transversale d'une moitié de la moelle, le mouvement est aboli du côté de la section; si on fait une section longitudinale qui par tage la moelle en deux moitiés (grenouille), le mouvement est conservé des deux côlés.
Van Kempen admet cependant un entre-croisement partiel dans la région cervicale. Vulpian croit qu'il y a un entre-croisement partiel dans la substance blanche; l'excitation il'un cordon antérieur déterminerait des mouvements dans le membre correspondant au faisceau excité et des mouvements plus faibles dans le côté opposé. Les recherches de IS'. Weiss et d'Osawa tendent aussi à faire admettre que chaque moitié de la moelle contient des fibres motrices pour les deux côtés du corps.
Les fibres vaso-motrices (et les fibres sudoripares ?j paraissent subir un entrecroisement partiel dans la moelle. C'est ce qui résulte des expériences de Nicolaïdes sur les vaisseaux du rein ; d'après lui, il en serait de même pour les vasomoteurs des autres régions, et il lui paraît vraisemblable que toutes les régions vasculaires reçoivent des vaso-moteurs des deux moitiés de la moelle.
D'après les recherches de François-Franck et Pitres, la transmission des incitalions motrices partant du cerveau se ferait dans la moelle avec une vitesse de
10 mètres par seconde.
D. Transmission des réflexes dans la moelle. — Les fibres qui servent à la transmission et à la coordination des réflexes médullaires paraissent exister dans les cordons postérieurs, dans les cordons antérieurs (?), dans la partie antérieure des cordons latéraux et probablement aussi dans la substance grise.
E. Transmission des arrêts des réflexes. — Les fibres d'arrêt des réflexes paraissent se trouver surtout, sinon exclusivement, dans les cordons antérieurs.
On ne peut qu'être très réservé sur l'admission de ces voies de transmission en tant que fibres nerveuses indépendantes. Il en est de môme des fibres d'arrêt décrites par Ott et qui partiraient des couches optiques pour aller au centre ano-spinal arrêter les mouvements rythmiques du sphincter de l'anus et du vagin.
En résumé on voit que, sauf pour ce qui concerne les mouvements, volontaires,
11 règne encore beaucoup d'obscurité sur les voies de transmission dans la moelle. C'est qu'en etfet, comme le dit Vulpian, « il est probable que dans l'état normal, lorsque la moelle épinière est intacte, les impressions suivent constamment une certaine route, toujours la même; mais si cette route est coupée ou rendue impossible par une lésion quelconque, la transmission se poursuit sans doute par des voies de traverse, jusqu'à ce que, par l'intermédiaire de ces voies, elles puissent regagner leur chemin ordinaire, à une distance plus ou moins grande des points où elles ont dù le quitter. » (Art. Moelle, Dicl. encijrl., p. 598). Cette sorte d'indifférence conductrice, si l'on peut s'exprimer ainsi, parait surtout exister pour la substance grise et pour les impressions sensitives, si l'on en juge d'après les expériences de Vulpian et de Schilf. Ces expériences, confirmées par les faits
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cliniques, démontrenl en elFet que la conduction dans la moelle peut encore se faire malgré la destruction de la plus grande partie de ses voies de transmission.
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I. — DES ACTIONS RÉFLEXES DE LA MOELLE EN GÉNÉRAL
L'élude générale des actions réflexes a déjà été faite avec la physiologie du tissu nerveux; il ne s'agira donc ici que des phénomènes réflexes spéciaux à la moelle. Ces phénomènes consistent principalement en mouvements réflexes, et ces mouvements se voient surtout bien quand on sépare, par la décapitation, la moelle de l'encéphale ; il suffit, du reste, pour que le réflexe se produise, qu'il reste interposé entre le neif sonsilif et le nerf moteur un noyau de substance grise; ainsi les mouvements réflexes se montreront avec des tronçons isolés de moelle comme avec la moelle entière.
On peut employer pour déterminer des mouvements réflexes médullaires les diflorents procédés d'excitation qui ont été déjà étudiés à propos des nerfs, ( lectricité, chaleur, actions mécaniques, agents chimiques, et ces divers agents ont un mode d'action diflcreut qui dt^pend surtout de la partie excitée. Les résultats sont en effet tuut autres si on c.\citc le nerf sensilif lui-même ou la périphérie scnsitive ([)eau, muqueuses, etc.). Ainsi d'une façon générale les excitations déterminent plus difflcilemenl des mouvements réflexes quand elles sont portées sur le nerf que quand elles sont portées sur la peau, et les excitations électriques sont moins efflcaces (pie les excitations mccani(pies ou chimif(ucs. 11 faudra donc suivant les cas taire varier la na-
0) A consulter : Woroscliilorf : Der Verlauf de-- m dor. u. sensihl. Bahnen durch dus L-ndenmark, etc. (Sachs. Acad, 1874. — Sc.iuef : L'eher die l.eitung der Gefuhlseindrucke, etc. (Wien. uicd. Zcit., 1879).
lure de l'excitalion ; malheureusement les excitants les plus efficaces sont au<ïsi les plus difficiles à graduer et produisent au bout d'un certain temps une altération de la partie excitée; tels sont les agents mécaniques ou chimiques.
Le mode d'excitation n'a pas moins d'influence. En général il est bien rare qu'une seule excitation puisse à l'état normal déterminer un phénomène rcfl''xe médullaire, à moins que l'intensité d'excitation ne soit considérable; il faut presque toujours une série d'excitations ou une excitation continuée pendant un certain temps. D'après Ward, l'intervalle entre les excitations successives n'aurait aucune iniluence, et pour une excitation d'intensité donnée (choc d'induction) le réflexe se produirait après le même nombre d'excitations, qu'il yen eût deux ou vingt par seconde. On peut même espacer considérablement les excitations, ainsi mettre entre chaque excitation deux à cinq secondes d'intervalle et obtenir encore des contractions réflexes.
J'ai étudié précédemment à propos de la physiologie générale de la substance nerveuse la forme et les caractères de la contraction musculaire réflexe; je n'ai donc pas à y revenir ici. Mais ces contractions musculaires ne sont que les éléments des mouvements réflexes et ce sont ces mouvements qu'il reste à étudier.
Les mouvements réflexes médullaires tels qu'on les observe après la séparation de la moelle d'avec le reste des centres nerveux (section au-dessous du V du caïamus scriptorius) peuvent se présenter sous diverses formes.
On a d'abord des réflexes simples, tels qu'on les observe dans les rôjlexes tendineux par exemple, oix la contraction se limite à un seul muscle, savoir, à celui dont le tendon a été excité par la percussion [réflexe palellaire par l'excitation du tendon rotulien). Telle est encore la dilatation pupillaire par l'excitation des nerfs sensitifs.
D'autres mouvements mettent en jeu plusieurs muscles ou groupes musculaires. Ces mouvemetîts réflexes complexes, seront par exemple des mouvements de flexion ou d'extension des membres, des mouvements légers du rachis, etc., en un mot des mouvements tels que les mouvements avanteoureurs dont il a été parlé déjà (page 074, 1. 1) et qui ont pour caractère de ne pas présenter de but et de n'être pas coordonnés.
Les mouvements réflexes coordonnés sont très nombreux et beaucoup plus intéressants à étudier. Nous retrouverons la plupart de ces mouvements à propos des centres moteurs médullaires, aussi me contenterai-je de les signaler ici. Ces mouvements peuvent présenter du reste tous les degrés depuis les mouvements simples d'un membrejusqu'aux mou vements généraux de progression .
Ces mouvements réflexes coordonnés sont quelquefois croisés ou diagonaux. Ainsi chez la salamandre, le triton, la tortue, le lézard, l'attouchement d'une patte antérieure produit un mouvement de progression de la patte postérieure du côté opposé. La môme chose a lieu avec les chiens et les chats profondément éthérisés. Ce réflexe diagonal paraît du reste être en rapport avec le mode de progression habituel de l'animal.
Ces mouvements coordonnés s'observent aussi bien chez les mammifères et les oiseaux que chez les animaux à sang froid ; ils sont même très intenses chez les oiseaux (canard); chez les mammifères on les constate aussi après
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Ces mouvements paraissent souvent avoir un caractère intentionnel, être <iéterminés par un but, ce qui a donné lieu d'attribuer à la moelle une véritable activité psychique. Je reviendrai bientôt sur cette question après avoir étudié les centres médullaires.
Vexcitabilité réflexe augmente par la décapitation, et d'une façon générale par toutes les causes qui suppriment l'activité cérébrale (ligature des artères, etc.); les sections successives de la moelle d'avant en arrière augmentent aussi l'excitabilité des parties situées en arrière de la section ^Schifl]. Si l'on prend deux grenouilles d'égale force, qu'on décapite l'une, qu'on coupe la moelle lombaire de l'autre, les réflexes sont plus prononcés chez la seconde que chez la première (Yulpian). Cette excitabilité peut persister très longtemps après la section, plusieurs mois, comme l'ont vu Longet et Gollz. Chez les animaux à sang chaud, elle se perd très vite après la décapitation, et il est probable que les mouvements observés par Robin et Marcelin Duval chez des suppliciés une heure après la décapitation n'étaient que des mouvements idio-musculaires. Mendelsolhn a étudié les effets des sections partielles ou totales de la moelle sur l'excitabilité réflexe chez la grenouille.
La strychnine, la brucine, l'acide phénique, le curare, la caféine, les opiacés, le camphre, l'atropine, la cocaïne, augmentent l'excitabilité réflexe, soit qu'ils agissent sur les racines postérieures et les fibres sensitives, comme le croit Cl. Bernard, soit qu'ils agissent sur la moelle elle-même (Vulpian). L'aconitine, l'acide cyanhydrique, l'éther, le chloroforme, le chloral, le bromure de potassium, produisent l'effet opposé. Il en est de même de l'arrêt de la circulation (expérience de Sténon, ligature du cœur), de l'apnée (Vulpian). L'action de l'électricité est controversée ; d'après Legros et Onimus, les courants ascendants produiraient un renforcement, les courants descendants une diminution des réflexes. Uspenski n'est pas arrivé aux mêmes résultats.
La chaleur paraît diminuer l'excitabilité réflexe; cependant cette influence a été niée par quelques auteurs (Sedgwick),
L'excitabilité réflexe se perd plus vite que l'excitabilité motrice directe.
La durée de la transmission réflexe dans la moelle (temps que l'excitation met k passer du nerf sensitif au nerf moteur, temps de réflexion), est de 0,008 à 0,015 secondes chez la grenouille, ce temps diminuerait avec l'intensité de l'excitation ; on voit qu'il y aurait sous ce rapport une diflérence entre la transmission dans la moelle et la transmission dans les nerfs (llosenlhal). Cependant d'autres physiologistes et en particulier Wundt, sont arrivés à des résultats contraires. Cette durée augmente avec la fatigue de la moelle et avec l'abaissement de la température (1).
Le mécanisme de l'action réflexe médullaire est encore peu connu. Marshall- Hall croyait que les fibres qui présidaient à ces phénomènes étaient distinctes des fibres sensitives et motrices proprement dites, et il admettait un système particulier, système excito-moteur ; mais l'admission de ce système
(I) D'après Francke, la transmission dans le sens transversal dans la moelle demanderait plus de temps que la transmission longitudinale.
n'a aucune raison d'être cl les phénomènes s'expliquent au=;?i bien sans avoir besoin de recourir à une nouvelle catégorie de Qbres; pour ce qui concerne Varrêt des rrfleies, je ne puis cpie renvoyer au chapitre qui traite des phénomènes d'arrêt.
TI. — r.ENTRI'S I»'lNNKIÎV.\T10N DANS LA MOELLE.
On a pu déterminer d'une façon assez précise l'existence et la situation d'un certain nombre de centres réflexes dans la moelle. Nous allons les passer successivement en revue.
1° CenU'ea motfvrs i/ns muscles du fronc el des membres. — On peut admettre comme démontré (pie chaque muscle et chaque groupe musculaire a son centre moteur dans la moelle; mais la façon dont se fait la relation entre les muscles et les grosses cellules motrices des cornes antérieures n'est pas encore élucidée. On pourrait admettre, par exemple, que chaque muscle est innervé par un centre ganglionnaire spécial (uni ou |iluri-ceilulaire), et qu'un centre ganglionnaire supérieur relie entre eux tous les centres spéciaux des muscles qui servent à un mouvement déterminé, par exemple, à la flexion ; mais il est peu probable qu'une localisation aussi rigoureuse ait lieu, surtout chez les animaux supérieurs, et il semble plutôt qu'il y ait une sorte de difl'usion nerveuse, de sorte qu'un muscle donné est en rapport avec une ou plusieurs cellules nerveuses de centres difl'érents de la moelle et que, d'autre part, une cellule nerveuse fournit à plusieurs muscles. En tout cas, il y a certainement dans toute l'étendue de la moelle une série de centres moteurs échelonnés, plus ou moins indépendants, qui commandent tous les mouvements partiels de flexion, d'extension, de rotation, etc. d'une articulation donnée.
A ces centres moteurs simples, partiels, se superposent des centres plus étendus comme distribution nerveuse et qui commandent des mouvements complexes. Ces mouvements, quoique moins multipliés que les précédents, sont encore très nombreux et il serait impossible de les mentionner tous; je me contenterai d'en donner quelques-uns comme exemples. Ces mouvements ont été surtout bien étudiés chez la grenouille. Si on place une goutte d'acide sur la peau du dos ou de la cuisse, la patte du même côté se porte au point excité et exécute des mouvements de frottement comme si l'animal voulait se débarrasser de l'agent excitant; si on le prend entre les doigts, il se débat comme pour s'échapper et repousser avec la patte la main qui le retient ; si on frôle légèrement la peau de la région sternale chez un mâle au printemps, les bras, comme mus par un ressort, ombrassent immédiatement le corps étranger. Sur des serpents à moelle coupée, on observe aussi des mouvements réflexes, dont la dilîérencc tient uniquement à la différence de constitution anatomique ; en piquant ou touchant un côté de la queue, ou en approchant un charbon ardent, la queue se courbe du côté excité ; en pi(|uant sa pointe, elle se soulève du sol; si l'excilalion de la queue est faible, il n'y a que des mouvements de fouet, si elle est forte, on a des mouvements de rciitation. Si sur un serpent à tête coupée, on saisit la
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partie supérieure du corps, ranimnl s'enroule autour du bras Ir. s rapidement, et si on serre plus fort ou sent les anneaux se resserrer. En résume, les excitations faibles produisent des contractions du côté opposé a l excitation, les excitations fortes des contractions alternatives des deux côtés (Osawa et Tiegel). Sur des anguilles, on a des eflets du même genre avec quelques variantes.
Mêmes résultats chez les vertébrés supérieurs. Des expériences très intéressantes ont été faites sur ce sujet par Freusberg dans le laboratoire de Goltz sur des chiens à moelle coupée; la moelle lombaire, complètement isolée du reste de l'axe nerveux, peut encore, sous l'iiitluence d'excitations sensitives, déterminer un certain nombre de mouvements des pattes de derrière (acte de se gratter) et des organes génito-urinaires. J'ai mentionné plus haut les réflexes croisés ou diagonaux. Des faits semblables peuvent s'observer chez l'homme dans les cas pathologiques.
Des mouvements plus complexes encore ont été constatés chez les oiseaux, ainsi par Singer sur les pigeons et surtout chez le canard par Tarchanofi'. Un canard décapité continue à faire des mouvements de nage réguliers, très actifs, qui s'interrompent pendant quelque temps pour reprendre sans excitation préalable; si pendant les intervalles de repos on touche les pattes ou si on les plonge dans l'eau les mouvements de nage recommencent immédiatement. On observe aussi des mouvements de va-et-vient de la queue, des mouvements des ailes comme pour le vol, des mouvements du cou comme quand l'animal plonge sa léte dans l'eau, en un mot, des mouvements tout à fait analogues aux mouvements normaux d'un canard intact : les mouvements se restreignent du reste à mesure que les sections transversales de la moelle sont faites plus bas. Il est à remarquer que dans ce cas, ces mouvements sont automatiques et peuvent se produire sans excitation préalable. Chez la plupart des autres animaux, ces phénomènes ne se produisent pas à cause de la rapidité avec laquelle se perd l'excitabilité de la moelle; il a cependant observé chez des lézards, des chauves-souris, des lièvres, des mouvements coordonnés durant quelquefois cinq à dix minutes. 11 a réussi à les obtenir chez des rats blancs en donnant de faibles doses de strychnine pour augmenter l'excitabilité réflexe médullaire.
La situation de la plupart de ces centres moteurs dans la moelle n'a pu être encore déterminée d'une façon satisfaisante. On sait seulement d'une manière générale que les centres moteurs des membres correspondent aux renflements cervical et lombaire.
2" Centres de tonicilé musculaire. — L'influence de la moelle sur la tonicité musculaire a déjà été traitée dans la physiologie du tissu musculaire.
3" Centre respiratoire. — La moelle contient bien les centres moteurs des muscles respiratoires, mais ces centres sont eux-mêmes sous la dépendance d'un centre respiratoire plus élevé, placé dans le bulbe (Voir : Bulbe). Ainsi la section de Ja moelle au-dessous de la huitième paire dorsale paralyse les muscles abdominaux; au-dessus de la première paire dorsale, les intercostaux ; au-dessus de la cinquième paire cervicale, le grand dentelé et les pectoraux ; enfln la section au-dessus de la quatrième paire cervicale, en para-
lysant en plus le nerf phrénique, paralyse le diaphragme et abolit tout mouvement respiratoire. Pour Ch. Bell, les cordons latéraux seraient le lieu d'origine des nerfs respiratoires, et Clarke place le centre des nerfs intercostaux et des nerfs des autres muscles respiratoires dans le cordon intermédio-latéral, mais la preuve expérimentale fait défaut. SchifT admet bien que la section d'un faisceau latéral au niveau du premier nerf cervical, ou l'hémisection de la moelle à ce niveau, abolit les mouvements respiratoires du côté correspondant; mais Vulpian et Brown-Séquard ont obtenu des résultats contradictoires.
Les centres respiratoires contenus dans la moelle peuvent cependant agir, dans certaines conditions, d'une façon indépendante et automatique. Sur des lapins à moelle coupée on voit s'établir des mouvements respiratoires réguliers par réchauffement de l'animal (V. Schroff), en lui donnant de faibles doses de strychnine. Ces expériences ont été conûrmées par Lautenbach et plus récemment par LangendorfT et Nitschmann. Ces derniers ont vu sur des jeunes lapins ou sur des lapins nouveau-nés auxquels ils avaient sectionné la moelle des respirations réflexes ou automatiques. Des excitations sensitives, pincement de la peau, chatouillement de la région anale, insufflation de la peau, déterminaient, soit une seule contraction de diaphragme, soit quelquefois une série de contractions ou de respirations ; ces phénomènes étaient plus évidents en administrant de faibles doses de strychnine. Dans d'autres cas, ils ont constaté des respirations automatiques ; ainsi en suspendant la respiration artificielle après la section de la moelle allongée, on voyait parfois (surtout sur des jeunes chats) se produire une série de respirations sans excitation préalable. Ces respirations ressemblaient tout à fait à celles de l'animal intact,
Wertheimer, qui a étudié aussi cette question, a vu, chez des animaux adultes, mais encore jeunes (chien), les mouvements respiratoires du tronc reprendre et persister après la section de la moelle ; ces mouvements respiratoires spéciaux seraient, d'après lui, caractérisés par leur fréquence et leur inégalité d'am[)litude. 11 admet donc, comme Langendorff, des centres respiratoires médullaires (1). Marckwald avait prétendu que les mouvements respiratoires observés par LangendorfT avaient le caractère de crampes et non de mouvements réguliers ; mais les expériences de contrôle instituées par LangendorfT ne permettent guère de refuser à ces contractions la signiflcation de véritables mouvements respiratoires.
Hénocque etEloy, sur des cobayes et Nitschmann, sur des lapins de six à dix semaines, sectionnent la moelle cervicale sur la ligne médiane dans toute sa longueur et voient la respiration continuer d'une façon normale. Mais Nitschmann a observé que la moindre déviation de la section paralyse la moitié correspondante du diaphragme quand elle a lieu au-dessus de la quatrième vertèbre cervicale.
4" Centre cilio-spinal ou dilatateur pupillaire. — Ce centre, découvert par Budge, se trouve dans la moelle cervico-dorsale entre le niveau de la cin-
(1) Schilf admet que les contractions oliservées par Wertheimer sont dues à l'excitation du phrénique par les pulsations du cœur.
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quième vertèbre cervicale et celui de la sixième vertèbre dorsale. Les filets qui en parlent se rendent à l'iris par les rameaux communicants, le premier ganglion Ihoracique et le sympathique cervical. L'excitation de cette région de la moelle (électricité, sang aspliyxique), détermine une dilatation de la pupille; son extirpation produit le rétrécissement de la pupille; après la section de la moelle, l'excitation sensitive du tronc produit la dilatation pupillaire.
5" Centre accélérateur des mouvements du cœur. ■ — La moitié supérieure de la moelle, moelle cervicale et moitié supérieure de la moelle dorsale, fournit au cœur des filets accélérateurs qui se rendent au ganglion cervical inférieur et au premier ganglion thoracique, et vont de là au plexus cardiaque. Ce centre a donc des rapports intimes de voisinage avec le centre précédent. On voit aussi qu'il ne faut pas comprendre ce centre comme une région circonscrite bien délimitée, mais comme un ensemble de cellules nerveuses disséminées dans toute l'étendue de la moitié supérieure de la moelle. Cependant on n'a pu jusqu'ici obtenir par voie réflexe l'accélération du cœur en agissant sur la moelle après sa séparation de la moelle allongée, de sorte qu'il est possible que cette région de la moelle ne soit qu'un lieu de passage pour les fibres accélératrices provenant de parties plus élevées de l'axe nerveux. Quand on supprime l'intervention du centre d'arrêt du cœur par la section du pneumogastrique, celle des actions réflexes par la section du sympathique au cou, celle de la pression vasculaire par la section des splanchniques ou par celle de la moelle, l'excitation de la partie supérieure de la moelle accélère les battements du cœur (von Bezold, Cyon). Duval a obtenu des contractions de l'oreillette droite et du ventricule chez un guillotiné en éiectrisant la moelle cervicale, alors que l'application du galvanisme sur le cœur restait sans effet. Mais dans ces expériences on peut toujours se demander s'il n'y a pas eu simplement excitation des fibres de transmission et non des noyaux nerveux d'origine. Les influences nerveuses qui agissent à l'état normal sur le centre accélérateur du cœur sont imparfaitement connues; tout le monde connaît l'influence des émotions; les excitations sensitives faibles ou d'une certaine nature agiraient spécialement sur ces centres. D'après Asp, l'excitation du bout central des nerfs musculaires produirait habituellement uneiaccélération des battements du cœur.
6° Centres vaso-moteurs médullaires. — Des centres vaso-moteurs (vasoconstricteurs) se trouvent disséminés dans toute l'étendue de la moelle. Lister avait déjà vu les vaisseaux de la membrane interdigitale de la grenouille devenir d'autant plus larges qu'on enlevait des parties plus étendues de la moelle. La galvanisation de la moelle diminue le calibre des artères. Sur des animaux curarisés chez lesquels on a sectionné les pneumogastriques et les sympathiques, l'excitation électrique d'une coupe de la moelle aa niveau de latlas produit un rétrécissement de toutes les branches de l'aorte, rétrécissement très sensible surtout sur les artères rénales (Ludwig et Thiry), et qui manquerait cependant, d'après Hafiz, pour les artères musculaires. Il en est de même de la galvanisation des racines antérieures tandis que celle des racines postérieures ne produit rien. Les effets déter-
minés par la moelle sur la température et sur la pression sanguine s'accordent avec les i'ails précédents. Nasse a constaté le premier une élévation de température dans les membres après la section de la moelle épinière ; quand la section portait seulement sur une moitié de la moelle, l'augmentation de température n'avait lieu que dans le membre postérieur correspondant (Brown-Séquard).
Les premières expériences faites à ce point de vue sur la pression sanguine datent de Schtesinger; chez des animaux à moelle coupée, il observa, après les avoir légèrement strychnisé^, une augmentation de pression par l'excitation des nerfs sensitifs, et Grunhagen constata plus tard les mêmes phénomènes sur la grenouille, sans avoir môme besoin de strychniser l'animal. Celte augmentation de pression se voit aussi chez les chiens et les lapins auxquels on a lié les quatre artères cérébrales pour abolir l'action de l'encéphale et chez lesquels on suspend pendant un certain temps la respiration artificielle. Inversement, la section de la moelle, en paralysant les vasomoteurs de presque toutes les artères, les fait dilater et y fait, par conséquent, baisser la pression ; l'abaissement de pression est d'autant plus marqué que la section de la moelle est plus rapprochée de la moelle allongée, puisqu'il mesure qu'on- remonte, un plus grand nombre de fibres vasomotrices est compris dans la section. Pour avoir le pliénomènc dans toute sa pureté et éliminer les influences accessoires, il faut employer des animaux curarisés, chez lesquels on pratique la respiration artificielle et faire préalablement à l'expérience, la section des pneumogastriques et des sympathiques. Kronecker etNicoIaides ont montré que les centres vaso-moteurs se comportent comme les centres moteurs proprement dits et qu'on peut y constater les mêmes phénomènes (ïaddiiion latente.
Les centres vaso-moteurs médullaires peuvent être excités de deux façons : par des états particuliers du sang, le sang asphyxique par exemple (excitation vaso-motrice directe) ; par des excitations partant des nerfs sensilifs (excitation vaso-motrice réflexe) ou du cerveau (émotions). Les influences diverses qui agissent sur les centres vaso-moteurs ont déjà été étudiées, page 6C8.
La localisation des centres vaso-moteurs dans la moelle est encore très peu avancée. D'après Smirnow^, chez le chien et le lapin, ces centres se trouveraient entre la troisième et la sixième vertèbre dorsale (voir aussi pages r)63 et suivantes).
7° Centres vaso-dilatateurs médullaires. — Il paraît y avoir dans la moelle des centres vaso-dilatateurs qui déterminent directement l'agrandissement des vaisseaux. La localisation de ces centres n'est guère plus avancée que celle des centres vaso-constricteurs. D'après Smirnow, ils se trouveraient, chez le chien et le lapin, au-dessus des centres vaso-constricteurs, entre la première et la troisième vertèbre dorsale. Kager et Pal, au contraire, les placent beaucoup plus bas. Ils ont vu chez des animaux curarisés ou chloroformés et dont la moelle était coupée, une dépression sanguine réllexe succéder à l'excitation du nerf sciatique ou du plexus brachial ; mais cet eflet ne se produisait plus quand ils coupaient la moelle à la partie inférieure de la
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région dorsale on dans la région lombaire. Les voies centrifuges vasodilalalrices ne passeraient donc pas par les nerfs splanchniques et leurs expériences leur ont démontré qu'elles passent par les nerfs des viscères abdominaux. Ils n'ont pu obtenir la vaso-dilatalion par l'excitation directe de la moelle (voir aussi Nerfs vaso-di/alaletas, p. 06!)).
8" Centres sudoripares. — Les recherches toutes récentes de Luchsinger, Yulpian, Adamkiewicz ont démontré dans la moelle l'existence de centres sudoripares indépendants, qui fournissent ;\ la tête, au tronc et aux membres des filets qui arrivent aux glandes sudoripares en passant par les racines antérieures, les nerfs rachidiens et le grand sympathique. 11 ne faudrait pas considérer ces centres sudoripares comme parfaitement circonscrits et localisés; en réalité ils occupent toute l'étendue de la moelle, et tout l'axe gris de la moelle sert de centre pour les nerfs sudoripares. (Juoique l'existence de ces centres médullaires ail été niée par Nawrocki qui n'admet qu'un seul centre bulbaire, il est difficile de ne pas les admettre, en présence des expériences des auteurs que j'ai cités plus haut. Luchsinger établit le premier que l'action excilosudorale de la chaleur nécessite l'intervention des centres nerveux; après avoir coupé un nerf sciatique, l'animal placé dans une étuve sue abondamment des pattes intactes, tandis que la patte au sciatique coupé reste sèche. Si sur un animal on sectionne la moelle et qu'on produise l'asphyxie en arrêtant la respiration artitlcielle, la sudation se produit dans les membres postérieurs par suite de i'excitation par le sang asphyxique des centres sudoripares contenus dans la moelle ainsi isolée. Le même résultat se produit si on complète l'opération par la section des racines postérieures pour supprimer toute action réflexe. Les centres sudoraux médullaires peuvent être excités directement par la chaleur, le sang asphyxique, par certaines substances, picrotoxine, pilocarpine, nicotine. Ces centres peuvent aussi fonctionner par action réflexe. Ainsi la sudation se produit dans la patte de derrière (chat) par l'excitation du bout central de l'ischiatique, du crural, du péronier du cùté opposé; l'excitation du bout central du plexus brachial provoque la sueur de la patte symétrique et des pattes de derrière. L'irritation des nerfs sensitifs de la peau, son excitation thermique, celle de certaines muqueuses (vinaigre sur la muqueuse buccale, etc.) peuvent produire le même effet ou déterminer des sueurs locales ; il en est de même des influences psychi'iues (émotions morales, peur, etc.).
Il peut se produire aussi pour la sécrétion sudorale des phénomènes d'arrêt, et on a admis l'existence de centres et de fi br en d'arrêt de la sécrétion de la sueur; mais la (juestion est encore très douteuse et sa discussion ne peut trouver place ici.
9" Centre (/énilo-spinal. — Budge avait trouvé au niveau de la quatiième vertèbre lombaire, chez le lapin, une région étendue de quelques lignes dont l'excitation produisait des mouvements dans la partie inférieure du rectum la vessie elles canaux déférents, et chez la femelle des contractions de l'utérus. Ségalas avait, chez des animaux dont la moelle avait été coupée, produit l'érection et Léjaculation par l'excitation mécanique de la moelle. Mais les expériences les plus démonstratives sont dues à Goltz et Freusber"-. Ils ont
VU chez une chienne dont la moelle avait été coupée à la hauteur de la première lombaire, le rut, la conception, la grossesse et enfin raccouchement et la lactation se produire comme chez la chienne intacte; le centre des mouvements de l'utérus se trouve donc dans la moelle et non dans l'encéphale, et si quelques auteurs ont obtenu des contractions utérines par l'excitation de certaines régions de l'encéphale, ces contractions étaient purement réflexes, comme celles que Schlesinger a vues chez des lapines à moelle cervicale coupée à la suite d'excitation du nerf sciatique. Il en est de même pour le centre des contractions du vagin (JastrebofT).
D'après Goltz, le centre de l'érection se trouve aussi situé dans la moelle lombaire; après la section de la moelle chez des chiens, on détermine l'érection avec des mouvements rythmiques du bassin par le chatouillement du pénis, la pression sur la vessie, etc. ; et cette érection disparaît par la destruction de la moelle lombaire; elle est arrêtée par l'excitation électrique de la peau du testicule et de l'anus.
10" Centre ano-spinal. — Masius admet chez le lapin, entre la sixième et la septième vertèbre dorsale, un centre dont l'irritation produit des mouvements du sphincter anal, et son existence a été confirmée par Ott. Chez le chien dont la moelle lombaire a été coupée, si on place le doigt dans l'anus, on sent des contractions réflexes rythmiques, et ces contractions s'arrêtent par une forte excitation d'un nerf sensitif, comme le pincement du gros orteil (Goltz). Ott a constaté la même action d'arrêt par l'excitation du nerf sciatique.
Singer a constaté aussi, chez des pigeons à moelle coupée entre la région dorsale et la région lombaire, des mouvements énergiques de défécation et des contractions rythmiques du cloaque qui se produisaient au contact d'un corps dur quelconque.
11" Centre vésico-spinal. — D'après Gianuzzi, l'irritation de la moelle au niveau de la troisième vertèbre lombaire amène des contractions lentes du corps et du col de la vessie; celle de la moelle au niveau de la cinquième vertèbre lombaire des contractions énergiques et douloureuses des mêmes parties. Pour Goltz, qui se base sur ses expériences sur ses chiens avec section de la moelle lombaire, la miction est un acte puremement réflexe dont le centre est dans la moelle. Chez ces chiens, en eff'et, la vessie se vide si on presse la peau du ventre en prenant soin de ne pas comprimer la vessie, si on touche le gland ou le prépuce, si on chatouille le pourtour de l'anus ; la destruction de la moelle lombaire empêche ces réflexes de se produire.
Kirchhofl", se basant sur des faits pathologiques, admet que chez l'homme les centres ano-spinal et vésico-spinal sont situés, non à la partie supérieure de la moelle lombaire, mais à l'extrémité de la moelle sacrée dans la région du point de sortie des troisième et quatrième nerfs sacrés (noyau sacré de Stilhng).
lâ° Centre des mouvements musculaires de l'effort. — Guillebeau et Luchsinger ont vu, chez des chiens et des chats à moelle coupée, l'excitation des nerfs sensilifs de l'abdomen produire une contraction de tous les muscles de l'ovoïde abdominal et des muscles du larynx, autrement dit, de tous les muscles qui
interviennent dans l'acte de l'efTort. Ce centre intervient indubitablement dans la défécation, la miction, le cri, les efforts musculaires, etc.
13° Centre de la sécrétion lacrymale. — Ce centre se trouverait, d'après Seck, au niveau de la cinquième ou de la sixième vertèbre cervicale (lapin), et pourrait entrer en action d'une façon réflexe, par l'excitation de la conjonctive.
14° Centres d'arrêt. — On verra plus loin que l'excitation de certaines régions de l'encéphale produit une diminution ou une suspension des phénomènes réflexes de la moelle. Un certain nombre d'auteurs et en particulier Nolhnagel admettent des centres d'arrêt dans toute l'étendue de la moelle. Ce qui est certain, c'est que, comme l'a démontré Brown-Séquard, il se passe dans la moelle comme dans l'encéphale des phénomènes d'inhibition; mais il est douteux qu'il faille les rattacher à des centres distincts et indépendants. Cette question a déjà du reste été traitée à propos des actions nerveuses d'arrêt, i. I, p. 678.
15° Action psychique de la moelle. — Paton, Pfliïger, Auerbach, Oehl, Talma, etc., considèrent la moelle comme pouvant être le siège d'une certaine activité psychique, c'est-à-dire de manifestations conscientes. Ces auteurs se basent sur les expériences suivantes : — 1° Expérience de Pflûger. On place une goutte d'acide sur le haut de la cuisse d'une grenouille décapitée; le membre postérieur se fléchit et va frotter le point irrité; on ampute alors la patte et on recommence à placer une goutte d'acide au même endroit; l'animal fait d'abord quelques essais avec la patte coupée, puis au bout de ipielque temps il le fait avec l'autre patte intacte. — 2° Expérience d' Auerbach. On ampute la cuisse d'une grenouille décapitée, et on met une goutte d'acide sur le dos du même côté; après quelques efforts pour atteindre le point irrité, la grenouille reste immobile. On place alors une goutte d'acide sur le dos du coté non opéré; la grenouille frotte avec la patte du même côté, puis elle frotte le point irrité du côté opposé avec cette patte. Ces résultats ne sont pas constants, mais ils se présentent assez souvent pour qu'on ne puisse refuser à la moelle une sorte d'activité psychique et de conscience rudimentaire. La plupart des physiologistes s'accordent cependant pour nier les conséquences des expériences de Pfliïger et d'Auerbach. — 3° Expérience de Vanguille. Si on prend un trortçon d'anguille et qu'on l'approche d'un charbon incandescent, on voit le tronçon d'anguille s'écarter de la flamme comme pour éviter la brûlure. Osawa et Tiegel ont observé le phénomène contraire sur des serpents décapités. — 4° Expérience de Goltz sur la grenouille. Cette expérience est contraire à l'hypothèse d'une action psychique de la moelle. Si on prend une grenouille décapitée et qu'on la place dans de l'eau qu'on échauffe graduellement à 40°, la grenouille, réduite ainsi à la moelle épinière, ne fait aucun mouvement de fuite et tombe en rigidité de chaleur (voir p. GOO, 1. 1); si au contraire la grenouille a conservé sa moelle allongée, elle fait des mouvements de fuite dès que l'eau atteint 30°. Poster confirme l'expérience de Goltz. Il est vrai que Frœtscher a vu cette rigidité de chaleur s'établir môme avec des grenouilles intactes quand réchauffement de l'eau se faisait graduellement et avec lenteur. Beaums. — Physiologie, 3e tniition. II. — 45
16° Influence frophigue dp la moelle. — L'influence de la moelle sur la nutrition des racines antérieures et des nerfs qui en naissent est démontrée, tant par les expériences de Waller (page 621, t. I) que par les faits pathologiques. Il en est de même de l'influence de la moelle sur la nutrition des fibres des cordons blancs (voir p. 681). Vulpian a montré, par de curieuses expériences sur les têtards de grenouilles, que des lésions de la moelle peuvent devenir l'origine de difl'ormités et influencer le développement de l'animal.
17° Influence de la moelle sur certaines actions nerveuses. — Brown-Séquard observa qu'après la section d'une moitié latérale de la moelle dans la région de la 12° vertèbre dorsale, il se produisait, chez les cobayes, une analgésie localisée à certaines régions de la peau de la face et du cou. En outre, l'excitation de cette région de la peau déterminait des accès épiloptiformes [zone épileptogène); l'épilepsie ainsi acquise peut se transmettre liéréditairement aux jeunes. Ces attaques épileptiques se produisent même si on sépare la moelle du cerveau. On remarque en même temps des troubles de nutrition, ulcérations de l'œil, sécrétion abondante de mucus nasal, en même temps que des clignements spasmodiques et des convulsions de la face du même côté. La section du nerf sciatique (au bout de cinq semaines), un choc sur la tête peuvent produire aussi ces accès épileptiformes.
18° Influence de la moelle sur les sécrétions. — Cette influence, à part celle qui a été étudiée plus haut à propos de la sécrétion sudorale, est encore peu connue. Les cas pathologiques de lésions de la moelle ofi"rent, il est vrai, des faits nombreux qui démontrent l'influence de la moelle sur les sécrétions, mais la question n'a guère été étudiée expérimentalement, et au point de vue physiologique il est impossible d'en tirer des conclusions positives. Aussi m'abstiendrai-je de les mentionner. Les expériences directes sont peu nombreuses. Brown-Séquard a vu l'arrêt de la sécrétion urinaire parle pincement de la surface interne de la paroi abdominale chez le chien (dans la région de la première paire lombaire), et le phénomène subsistait après la section transversale de la moelle. D'après Barney Sachs, la moelle n'aurait aucune influence sur la sécrétion urinaire; après la section complète de la moelle à la hauteur de la deuxième ou de la troisième vertèbre cervicale, la sécrétion urinaire continuerait à se faire. Les lésions expérimentales de la moelle provoquent la glycosurie (Schifl"). Barney Sachs, au contraire, n'a pas vu le diabète se produire après la section complète de la moelle de la dernière vertèbre dorsale à la troisième cervicale. L'influence de la moelle sur la sécrétion biliaire a été étudiée par un certain nombre d'expérimentateurs ; ainsi Lichtheim et R. Heidenhain ont constaté une diminution de sécrétion par la tétanisation de la moelle; d'après Heidenhain, cette diminution est précédée d'un stade d'accélération dû à la contraction des canaux biliaires qui se vident de leur contenu ; la diminution consécutive serait le résultat de la diminution de pression sanguine par suite de la contraction vasculaire produite par la tétanisation. La section de la moelle cervicale au contraire produirait l'accélération de la sécrétion (Rohrig).
19° Influence de la moelle sur t absorption. — Goltz a cherché récemment à démontrer l'influence delà moelle sur l'absorption. En prenant comparali-
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. '70'' vement deux grenouilles dont l'une a subi la destruction de la moelle et en injectant dans les sacs lymphatiques de ces grenouilles une solution de sel marin, il a vu cette solution absorbée chez la grenouille intacte et passer dans les vaisseaux sanguins, tandis qu'elle n'était pas absorbée chez la grenouille à moelle détruite. Mais ces expériences, confirmées dans leurs traits essentiels par Prévost, Reverdin, lleubelet Bernstein, sont susceptibles d'une autre interprétation.
20° Influence de la moelle sur la température animale. — La section de la moelle est suivie d'un abaissement de température qui augmente graduellement jusqu'à la mort, abaissement d'autant plus rapide que la moelle a été coupée plus haut (Cl. Bernard, Schifl", Brodie). Il est probable que cet abaissement est dû àla section des filets vaso-moteurs contenus dans la moelle, à la dilatation consécutive des vaisseaux cutanés et à la déperdition du calorique qui en résulte ; car si on empêche celte déperdition en plaçant l'animal dans une enceinte chauflee, il y a au contraire augmentation de température (Billroth, Weber); d'après Bokai, la diminution de température après la seclion de la moelle tiendrait à deux causes : à l'augmentation de déperdition déjà signalée plus haut et à une diminution dans la production de chaleur. Cette diminution de production de chaleur a été aussi admise parParinaud. D'après S. Kostjurin au contraire il y aurait, après les sections de la moelle, augmentation de la quantité de chaleur produite par l'animal, quantité de chaleur évaluable et par le calorimètre et par la proportion d'acide carboni(|ue éliminé. Ouinquaud a vu par contre une diminution considérable dans l'exhalation d'acide carbonique par la voie pulmonaire après la section de la moelle à la limite supérieure de la région dorsale. On voit combien peu sont positives nos notions sur les relations de la moelle avec la température. La question de l'existence de centres thermiques médullaires est encore plus obscure.
21° Action de la moelle sur le sang et la nulintion. — Quinquaud, après la section de la moelle à la limite supérieure de la région dorsale, a trouvé dans le sang des veines crurales une augmentation d'oxygène et une diminution d'acide carbonique; les mêmes résultats, quoique moins prononcés, existaient pour le sang artériel et le sang du cœur droit. Dans les veines hépatiques au contraire, il y avait diminution d'oxygène et d'acide carbonique.
Régénération de la moelle. — Prochaska et Longel avaient échoué dans leurs tentatives de régénération de la moelle. Masius et van Lair, chez les grenouilles, auraient obtenu la régénération de la moelle avec retour de quelques mouvements volontaires; mais ces expériences ne peuvent être acceptées que quand elles auront élé répétées, et les résultats en sont douteux. Goltz, sur ses chiens, n'a jamais constaté de retour de la sensibilité et du mouvement volontaire. Cependant Eichhorst, dans des expériences récentes, a constaté le retour de la motilité et a pu s'assurer dans un cas (au bout du Bonjour; chien) du rétablissement de la continuité de la moelle par une lame aplatie, grisâtre, dans laquelle se trouvaient des libres nerveuses de nouvelle formation.
Anémie de ht moelle. — Singer a étudié les phénomènes et les altérations qui
SLiccèdenl à rol>tiiralion temporaire de l'aorle abdominale chez les lapins. Il a constaté une paralysie persistante de la sensibilité et delà motililé et une dégénérescence secondaire des racines antérieures et de la plus grande partie de la substance blanche. Spronck a vu qu'il suffisait d'une interruption de la circulation sanguine d'une durée de dix minutes seulement pour déterminer dans la moelle des lésions anatomiques irréparables.
Jtililiograpliie. — Lautenbacii : Are there spinal respimtory centres? (Phiiadelph. med. Times, 1879). — Th. Ruaipk : Ziir Function der graiien Vordersâulen des Riickenmurks (Arch. fiir Psychiatrie, X). — Ward : Ueber die Aiislosiing der EeflexbeAoeqinirjen durcli eine Siimme schwac/ier lieize (Arch. fur Anat., 1880). — Oeul : Sulla probabile ilifj'usione dei cetitri di volonta nel midollo spinale, etc. (Morgagni, 1881). — Stepham : Contrib. alla fisiologia der/li emispheri cerebrali (Uiv. clinica, 1880). — 0. Langendorki- : Studien ûberdie Innervation der Alhembcwegungen (Arch. fur Anal. 1880). — Luciisinger : Weil. Versuche und Betracht. zur Lehre von den Ruckeyimarkcentren (Arch. de Pfl., XXII, 1880). — Id. : Ueber gekreuzte Réflexe (id.) — li). : 7Air Théorie der Réflexe (id.. t. XXIH;. — 0. Langem)orfk : Ueber cinen gekreiizlen Réflexe behn Frosc/ie, etc. (.Mi'd. Gentralblatt., 1880). — J. On : Cilio-spinal centres (Journ. of nervous and mental diseaso, VllI). — Me.\delsoii.\ : Unters. iiher Réflexe (Monatsber. d. Berl. Acad., 1882 et 1883). — A. DE AVatïeville : On réflexes and pseudo-reflexea (Brit. med. Journ., 1882). — J. Tarciianokk : Ueber automatische Bewegungen bei enthauptelen Enien (Arch. de Pflugcr, t. XXXIII). — J. Singer : Zur Kenntniss der mot. Fiinctionen des Lendenmnrks der Taube (Wiou. Acad., LXXXIX, 1884). — J. Gad : Ueber Centren und Leitungsbalinen im Rïickenmark des Frosches (Arch. f. Physiol., 1884). — Id. : Einiges ûb. Centren, etc. (Wurzb. phys. med. Ges., XVIII, 1884). — Feixberg : Ueber das Verhalten der vasomotor. Centren des Geliirns und Rilckenmarks gegen electr., etc. (Zeitsch. f. kl. Med., VII, 1884). — KiRcaoFF : Zur Localisation des Centrum ano-vesicale, etc. (Arch. f. Psych., XV, 188,S). — M. Mexdeessohn : Unt. iib. Réflexe (Berl. Acad., 1883). — P. Lombard : Die rai'unliche iind zeitliche Aufeinanderfolge reflectorisc.li contralvrler Muskeln (Arch. f. Phys., 1885). — S. Talma : Eine psychische Function des Rilckenmarks (A. de Pfl., XXXVII, 1885). — H. Seck : Vers, das Centrum der reflectorischen Thrdnensecretion zu heslimmen (Eckhard's Beilr., X, 1883). — Wertiiei.mer : Retour rapide des mouv. respirât, du tronc après section de la moelle cervicale (Soc. de biol., 1886). — V. Laborde : Sur les centres respiratoires (id.). — H. Girard : Sur une fonction dite psychique de la moelle (Rev. médic. de la Suisse rom., 188()). — J. Gad : Zur Mcthodik der Zeitmessung von Erregungsleist ungen (Arch. f. Physiol., 1886). — K. Hallstex : Zur Kenntniss der sensiblen Nerven und der Reflex -apparat e des Rilckenmarks (id.). — W. Franke : Ueber Sympat/ncusreflexe beim Frosc/i, Diss. Halle, 1886. — G. Smirnow : Reitr. zur Physiol. der vasomotor. Centren des Rûckenmarks (CbL 1886). — E. Wertheimer : Sur les centres respirât, de la moelle épiniere (G. rendus, ClI, 1886). — Id. : Rech. exp. sur les centres respir. de la tnoclle épinière (Journ. de l'Anat., 1886 et 1887). — M. Schikf : Stir les prétendus centres spinaux des mouv. respiratoires (Arch. des se. phys. et uat., XVI, 1886). — M. IMarckwaid : Die Athembewegungen, etc. (Zeitsch. f. Biol., XXIII, 1886). — 0. Lange.\dorpk : Ein gekreuzl.er Reflex beim Frosche (Arch. f. Physiol., 1887). — VV. Sirotinin : Die pUnktfôrmig begrenzte Reizung des Froschriickenmarkes (Arch. f. Physiol., 1887). — E. DuPUY : Réflexe de la moelle d'un chien; discernement (Soc. de biol., 1887). — Brown- Séquard : Fait nouveau., etc. (Soc. de biol., 1887). — V. Laborde : Réflexes adaptes et défensifs chez les mammifères (Soc. de biol., 1887). — Wertiiei.mer : Effets produits par les excit. centripètes sur les mouv. respir. du tronc après l'ablation du bulbe (id.). — J. SiiNOER : Ueber die Verund. am Riickenmark nac/i zeitweiser Versc/itiessiing der Bauchaorta (Wieh. Acad., 1888). — E. Thayer et J. Pae : Ueber vasodilatatorische Centren im Rilckenmarke (VVien. med. Jahrb., 1888). — G. Spro.nck : Contrib. à l'étude exp. des lésions de la moelle dét. par l'anémie passagère, etc. (Arch. de Physiol., 1888) (1).
(1) A consulter : Masius et Vanlair : De la situation et de l'étendue des centres réflexes de la moelle chez la grenouille (Mém. de l'Acad. de Belgique, 1878). — Goltz : Ueber das Centrum. des Erect'ionsnerven (Arch. de Pfluger, t. VII). — Id. : Ueber die Funktionen des Lendenmarks der Frôsc/ie (id., t. VIII). — Freusberg : Reflexbeicegimgen beim Hunde (.\rch. de Plluger, t. IX). — Osawa et Tiegel : Bem. iibcrdie Functionen des Rilckenmarks der Schlangen (Arch. de Pfluger, t. XVI). — Luchsiuger : Zur Kenntniss der Functionen des Riickenmarks (id., t. XVI).
CHAPITRE II
PHYSIOLOGIE DE l'eNCÉPHALE
Procédés. — A. Excitation de régions circonscrites de l'encéphale. —
l» Piqûre. — La piqûre se lait avec une aiguille fine qu'on fait pénétrer plus ou moins profondément dans le cerveau. Si l'on vont se borner à une simple excitation, il faut prendre garde de ne pas dilaeérer la substance cérébrale.
2« Électrisation. — L'excitation peut se faire soit par les courants constants, soit par les courants interrompus et en particulier par les courants d'induction. Ce procédé sera étudié à propos de la physiologie des hémisphères cérébraux.
3° Hijperhémic et inflammation. — L'application de substances irritantes sur la substance cérébrale, la piqûre, etc., déterminent une hyperhémie et de l'inflamination qui s'accompagnent de phénomènes d'excitation cérébrale.
On a employé aussi l'excitation thermique (Dupuy), l'excitation chimique (Landois), etc.
15. Abolition de fonction. — 1» Section. — La section a pour but d'interrompre la cuntiuuité dans la Iransmissinn nerveuse, soit seusitive, soit motrice. Ce procédé a surtout sa raison d'être pour l'étude expérimentale des fibres nerveuses conductrices.
S" Ablation ou destruction. — L'ablation avec le bistouri, le fer rouge, les aiguilles, etc., ne peut guère être employée que pour les parties superliciellcs du cerveau, les parties profondes ne pouvant être atteintes qu'au prix de délabi'ements considérables. Cependant on a imaginé quelques instruments pour atteindre les parties profondes sans léser d'une façon trop intense les parties superliciellcs (instrument à lame tranchante de Veyssière, ressorts de Nothnagel, etc.).
3" Procédé des ir\jections causlifjues intersiitielles de Vaiderir. — Ce procédé, employé pour la première fois par l'auteur en 18C8, et appliqué depuis par Nothnagel et Fournie, permet d'atteindre les parties profondes en ne faisant aux parties superficielles que des lésions insignifiantes. Le procédé opératoire est très simple : la peau étant incisée, on fait au crâne, avec un perforateur, un trou très fin; on introduit par ce trou une petite canule à trocart qui pénètre plus ou moins profondément dans la substance céré- Itrale; on retire le trocart et on visse sur la canule restée en place le corps d'une seringue à injection sous-cutanée chargée du liquide qu'on veut injecter. On tourne doucement le piston de façon à faire pénétrer un nombre déterminé de gouttes et on. retire ensuite la canule. Les lésions cérébrales ainsi produites peuvent être localisées avec une précision remarquable. (Voir : Beaunis, Note sur Fappliccàion des injections interstitielles à l'étude des fonctions des centres nerveux., dans Gazette médicale de Paris, 1872) (1).
(1) Je crois devoir donner ici la note adressée par moi à l'Académie de médecine le 17 mai 18G8 :
Des injections interstilielles et de leur emploi en physiologie et en pathologie expérimentales.
'< L'extirpation physiologique, partielle ou totale, des organes et spécialement des organes nerveux centraux, s'accompagne en général de si grands désordres, que les conclusions tirées de ces expérimentations sont presque toujours entachées d'erreur et que ces expérimentations ne produisent aucun résultat. D'autre part, les lésions produites par les simples piqûres ne sont ni assez profondes ni assez étendues pour donner des résultats positifs.
« Le but des injections interstitielles est de remédier à ces inconvénients. Grâce à ce procédé, on peut détruire sur place tout ou partie d'un organe, localiser la lésion autant que possible et la limiter à volonté.
« Ce procédé, applicable à tous les organes, trouve son utilité toute spéciale dans l'élude des centres nerveux, puisqu'il permet d'atteindre les parties profondes inaccessibles jusqu'ici à l'instrument, ou accessibles seulement au prix des plus graves mutilations. Ce procédé peut aussi recevoir, comme on le verra plus bas, une plus grande extension.
'( Le manuel opératoire est très simple. Comme instruments, un perforateur, s'il y a des os à traverser; une canule à trocart qu'on enfonce à une profondeur déterminée d'avance dans une direction donnée, et une seringue à injection sous-cutanée.
« Le choix de la substance à injecter varie évidemment suivant le but à atteindre. Les liquides injectés peuvent être :
— PHYSIOLOGIE SPÉCULE
Procéda des aspii-ations interstitielles de raideur. — Ce procédé, déjà décrit dans ma deuxième édition (p. 1298) a été employé depuis (en 188G) par C. Lehmaun et plus tard par ses élèves, Ascii et Neisser; dans ces divers travaux la découverte du procédé est attribuée h, C. Lehmaun. Il consiste à détruire par aspiration une région localisée de la substance cérébrale. Le procédé est le même que celui des injections interstitielles; sculeuu'ut la seringue s'emploie comme seringue aspiratricc; le vide ainsi produit par la traction brusque du piston détermine, par l influcncc de la pression hémisphérique, une rupture des capillaires suivie habituellement d'une hémorrhagie plus ou moins lolisée; on obtient ainsi une lésion identique aux lésions de l'apoplexie. Dans un certain nombre de cas, l'hémorrhagie est peu intense ou presque nulle, et la lésion se borne à une désorganisation partielle de la substance nerveuse. Au bout de quelque temps on observe quelquefois des abcès localisés. Au lieu d'une seringue, on peut employer un récipient iballon) dans lequel on a fait préalablement le vide et qu'on réunit à la canule inti'oduite dans le cerveau. Comme mon procédé des injections interstitielles, le procédé des aspirations interstitielles peut s'appliquer à tous les organes; ainsi je lai employé plusieurs fois utilement dans le fuie.
5° Procédé de Gollz. — Ce procédé consiste à enlever, à l'aide d'un courant d'eau d'une pression suffisante, la substance grise de la couche corticale des atmosphères. Pour cela, on pratique sur le crâne d'un chien deux couronnes de trépan à une certaine distance l'une de l'autre et on introduit obliquement dans la substance grise une canule de forme particulière par laquelle arrive un jet d'eau sous forte pression. On peut ainsi, en recommençant plusieurs fois l'expérience sur divers points du crâne, décortiquer un hémisphère entier et même la presque totalité des hémisphères en conservaul la vie de l'animal.
6* Cautérisation éleclrolytique. — J'ai employé dans quelques cas la cautérisation électrolytique.
7° Interruption de ta circulation. — L'interruption de la circulation peut se faire soit sur des régions étendues (ligatures artérielles et veineuses), soit sur des régions circonscrites (injection dans les vaisseaux de poudres obturantes, spores de lycopode, grains de tabac, d'air, etc. ; embolies expérimentales). Dans ce cas on observe un ramollissement des parties correspondantes de la substance cérébrale.
8° Réfri(jération[Richardson). — L'application de la glace ou de mélanges réfrigérants, l'anesthésie localisée par l'éther, la rigolène, etc., sur une région déterminée du crâne, ou bien leur application à nu sur la substance cérébrale, abolissent temporairement les fonctions de la région. L'inconvénient de cette méthode est de ne pouvoir localiser la réfrigération au point expérimenté.
9" Compression cérébrale. — Cette compression peut se faire, soit directement sur la surface du cerveau, soit par l'injection dans le cerveau de liquides inertes, mercure, etc. (Voir : Beaunis, Note sur Vapplication, etc.)
Articlk 1". — Physiologie du bulbe.
Résumé anatomique. — 1° Substance r/rise. — La substance grise du bulbe est la continuation de celle de ia moelle. La tête des cornes antérieures (tig. 5G1, CA), bientôt séparée de la base par les libres des cordons latéraux qui vont prendre part à la décussation des pyramides, fournit le noyau antérieur de l'hypoglosse et le noyau moteur des nerfs pneumo-gastrique, spinal et glosso-pharyngien. La base de ces cornes, refoulée peu à peu en arrière, fournit le noyau postérieur de l'hypoglosse. La téte des cornes
« I" Des liquides inertes agissant mécaniquement par pression et distension; « 2" Des liquides corrosifs, détruisant la substance organique avec laquelle ils sont en contact ;
« 3° Des liquides diffusibles pouvant se mélanger aux sucs propres de l'organe ou du tissu et agir sur lui par leurs propriétés médicamenteuses et toxiques ;
« 4» Des liquides solidifiables susceptibles de se solidifier après l'injection, agissant d'abord mécaniquement, puis comme corps étrangers irritants sur les tissus.
« On pourra, du reste, faire varier, suivant les cas et dans les limites les plus étendues, la température de ces différents liquides.
'< Il est préférable d'employer les liquides colorés naturellement ou artificiellement pour pouvoir à l'autopsie retrouver exactement les limites et l'étendue de leur sphère d'activité.
« Les injections interstitielles ouvrent donc un nouveau et vaste champ à la physiologie expérimentale et en particulier à celle des centres nerveux. Elles peuvent aussi servir aux recherches de physiologie pathologique et de thérapeutique.
pusfériein-es (CP) donne le noyau sensitif du trijumeau, la Imne le noyau scnsitif du pneumugastrique, du spinal et du glosso-pharyugieu. A cette base se rattachent deuK colonnes grises longitudinales, situées dans les cordons de Goll et de Burdach (noyaux de Goll (xNP) et de Burdach). A cette substance grise viennent s'ajouter, outre les uoyaux d'origine des nerfs, un certain nombre d'amas cellulaires dont le plus important est constitué par l'olive (ûg. 564, 01). La figure 562, empruntée à Edinger, représente les principaux noyaux gi'is de la moelle
CA
Fig. 562. — Coupe schématique transparente
de la moelle allongée (**^
Fig. 5G1. — Coupe de la partie inférieure du bulbe nu niveau de l'entre-croisement des pyramides (*).
allongée et permettra de s'orienter dans la topographie des divers centres physiologiques de cette région.
Substance bUmc/ie. — Les pyramides antérieures (P, fig. 561, 563 et 564) sont constituées par le faisceau pyramidal croisé du côté opposé (décussation den pyramides), et par le faisceau de Turck { faisceau pyramidal direct) du même côté. La partie externe dos cordons antérieurs <le la moelle se porte en arrière des pyramides à côté de la ligne médiane en traversant la substance réticulaire. — Les fibres des cordons postérieurs de la moelle, après avoir traversé les noyaux gris de Goll et doBurdach, s'entre-croisent en grande partie au côté dorsal des pyramides, en avant du canal central {croisement sensitif,x, fig. 563). Les fibres de ces cordons vont en partie au cervelet par les corps restiformes, en partie
NP
Fig. 563. — Coupe du bulbe au niveau de la partie supérieure de l'entre-croisement des pyramides ('**).
{*) 1, cordon antérieur. — 2, cordon antéro-latéral. — 3, cordon postérieur. — CA, cornes antérieures. — RA, racines antérieures. — CP, cornes postérieures. — RP, racines postérieures. — R'A', base de la corne antérieure dont la tète a été détachée. — a, entrecroisement du faisceau pyramidal croisé allant former les pyramides, PP'. — NP, noyau de Goll. — p, sillon médian postérieur (d'après Mathias Duval).
('*) Cette coupe est destinée à montrer la situation relative des noyaux d'origine des nerfs. Les noyaux les plus rapprochés de la ligne médiane sont plus foncés. — P/y, pyramide. — PyA-r, croisement des pyramides.
— Os, olive supérieure. — 0, olive. — GA, genou du facial. — Les chiffres romains indiquent les paires crâniennes. — D'après Erb.
(***) .r,.r, fibres des cordons postérieurs s'eatrecroisant en x. — NR, noyau de Burdach. — H, hypo<»losse.
— Pour les autres indications, se reporter à la figure 561 (d'après Mathias Duval).
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
aux tubercules quailrijumeaux, à la couche optique et à l'écorce cérébrale du côté opposé. Les corps reslifoimes sont constitués par: 1° des fibres provenant du faisceau cérébelleux direct de Flechsig du même côté; 2° des fibres provenant des noyaux gris de Goll et de Burdach du même côté et du côté opposé; 3° des fibres provenant de l'olive du même côté.
— Les cordons latéraux [de la moelle contribuent à former, par le faisceau pyramidal croisé, la pyramide antérieure du côté opposé, par le faisceau cérébelleux direct, le corps restil'ormo du même côté. La destination des autres faisceaux et leur trajet dans le bulbe sont encore indéterminés. — Les olives envoient des fibres aux corps restiformes (!t se trouvent par elles en rapport avec le cervelet; quand un des hémisphères du cervelet s'atrophie, ou trouve une atrophie de l'olive du côté opposé. Elles envoient en outre des fibres ascendantes au noyau lenticulaire du corps strié.
I. — EXCITABILITÉ DU BULBE
L'excitabilité des divers faisceaux du bulbe est très controversée. L'excitation des pyramides antérieures détermine des mouvements sans signes de sensibilité (Longet). D'après Vulpian, il y aurait des mouvements et de la douleur. Les corps restiformes et les pyramides postérieures, au contraire, paraissent très sensibles (Longet, Vulpian), quoique Brown-Séquard ait trouvé leur sensibilité presque nulle. La sensibilité du plancher du 4'' ventricule paraît beaucoup moins vive (Vulpian). (Pour les phénomènes oculaires déterminés par l'excitation du bulbe, voir : Protubérance annulaire.)
II. — TRANSMISSION DANS LE BULBE
1" Transmission sensitive. — L'hémisection du bulbe n'abolit pas la sensibilité; elle n'est pas non plus abolie, malgré l'assertion contraire de Longet, après la section des corps restiformes; il est probable que cette transmission peut se faire aussi par la substance grise; mais, en tout cas, il est presque impossible, d'après les expériences physiologiques, de localiser exactement dans le bulbe les conducteurs des impressions sensitives. La question de savoir si celte transmission est directe ou croisée est aussi peu précisée ; la section longitudinale antéro-postérieure et médiane du bulbe ne modifie pas notablement la sensibilité des deux côtés du corps.
2" Transmission motrice. — La transmission motrice se fait principalement par les pyramides antérieures et probablement par le faisceau intermédiaire du bulbe. Cette transmission est croisée. Le croisement se fait dans
(') ce, plancher du 4° ventricule. — Ml, N'II', noyaux de l'hypoglosse. — S, noyau accessoire (moteur) des uerls mixtes. — PN, noyau sensitif des nerfs mixtes (glosso-pharyiigion, pneumo gastrique, spinal). — T, l-acine ascendante du trijumeau. — M, pneumogastrique. — 01, olive. — H,T', noyaux juxta-oUvaires interne et externe. — x,x', raphi' d'après Mathias Durai).
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. "^i^
le bulbe même pour les conducteurs pour le tronc et les membres; pour les muscles de la face, elle se fait plus haut dans la protubérance. Chez l'homme, ce croisement est habituellement complet, mais il ne 1 est pas nécessairement, comme le prouvent les cas pathologiques (Gharcot), et il y a sur ce point des variations individuelles notables; chez les animaux, au contraire, il n'est que partiel; Thémisection transversale du bulbe, la section médiane longitudinale ne produisent jamais chez eux une hémiplégie complète, ni d'un côté ni de l'autre (Philipeaux, Vulpian). Du reste, les résultats varient suivant la hauteur à laquelle sont faites les sections transversales ; ù la pointe du calamus, les muscles de la colonne vertébrale sont paralysés; plus haut, ce sont les muscles des membres postérieurs.
Lussana et Lemoigne refusent toute motricité aux pyramides antérieures. Pour eux, elles prennent leur origine dans le bulbe pour remonter dans les lobes cérébraux, et le croisement des fibres motrices encéphaliques aurait lieu plus haut.
D'après Ott, les fibres d'arrêt qu'il admet pour les mouvements rythmiques de l'anus et du vagin (chat) se croiseraient dans la partie inférieure du bulbe.
m. — CEXTRES NERVEUX DANS LE BULBE.
Procédés. — Procédé de Cl. Bernard pour la piqûre diabétique. — L'animal (lapin) est luaiiiteiiu solidement par nn aide; on saisit fortement la tète de la main gauche, et, en passant la main sur le crâne d'avant en arrière, on sent une tubérosité d (ûg. 565) ijui correspond à la bosse occipitale en c. Immédiatement en arrière, on plante un petit ciseau représenté dans la figure 5G6; sa pointe entre dans le tissu osseux, et, dés qu'il a traversé les parois du crâne, ou dirige l'instrument obliquement de haut en bas et d'arrière en avant jusqu'à ce que la poinle atteigne l'os basilaire. La figure 568 représente la marche de l'instrument à travers la tète du lapin. Pour (jue le diabète se produise, la piqûre doit porter entre les tubercules de Wcnzel (origine des nerl's acoustiques, fig. 567) et les origines du pneumogastrique. Si on pique plus bas, on produit la polyuric seule, au-dessus, l'albuminurie. Le sucre apparaîl dans les urines une heure ou deux après l'opération et disparait au bout de quatre à cinq heures. — On y\g_ 5(55. — Crâne de lapin : parpeut aussi mettre à nu la face postérieure du bulbe //g postérieure (Cl. Bernard), en incisant les muscles de la nuque et la membrane
ocoipito-atloïdienne et en enlevant au besoin l'arc postérieur de l'atlas; mais il survient dans ce cas des hémorrhagies et des troubles du mouvement, dus au traumatisme, ce qui fait que cette méthode ne peut être employée que dans certains cas spéciaux.
1" Centre respiratoire. — Le centre respiratoire se trouve dans le bulbe, vers la pointe du V du calamus scriplorius, au niveau des origines du pneumogastrique. Ce centre se compose de deux centres, un centre inspirateur et un centre expirateur. 1° L'activité du centre inspirateur est excitée par l'irritation des nerfs sensitifs tant cutanés que pulmonaires (et probablement par celle de tous les nerfs sensitifs, quels qu'ils soient), par l'accumulation d'acide carbonique dans le sang (dyspnée), par l'absence ou la
(1) D'après Exnor et Paneth, ce croisement serait complet pour les fibres motrices des muscles de la face chez le lapin.
diminution d'oxygène, par la chaleur (sang chauffé, Fick et Goldstein). D'après Geppert et Zunlz, il serait excité directement par une substance formée dans le travail musculaire et qui passerait dans le sang (acide: C. Lehmann). Son activité est au contraire diminuée ou paralysée par une ■L excitation forte des nerfs sensitifs et en particulier des nerfs du cœur (excitation de l'endocarde ; François-Franck), par l'excès d'oxygène (apnée) ou d'acide carbonique (asphyxie) dans le sang, par l'augmentation de pression intra-crànienne. La volonté peut influencer la respiration dans de certaines limites soit dans un sens soit dans l'autre, tant au point do vue de la fréquence que de la profondeur des respirations. Le centre inspirateur agit d'une façon intermittente comme le cœur. Le centre expirateur, dont l'activité n'entre en jeu qu'à certains moments, l'expiration ordinaire étant purement passive, est excité par les irritations de la plupart des nerfs sensitifs et spécialement des filets du laryngé supérieur. D'après Marckwald, il serait plus difficilement excitable que le centre inspirateur. (Voir : Pneumogastrique). Ces deux centres respiratoires paraissent être doubles, car la section de la moelle en deux moitiés symétriques n'abolit pas les mouvements de respiration, et Ja section transversale d'une moitié de la moelle paralyse les muscles respirateurs du même côté. D'après Gierke et Heidenhain, ce ne serait pas un amas de substance grise, mais un simple cordon blanc, descendant de chaque côté des racines du pneumogastrique, du trijumeau, du spinal et du glosso-pharyngien jusqu'au renflement cervical et réuni par des fibres nerveuses au cordon du côté opposé.
D'après les recherches de Mislawsky, les faisceaux de Gierke n'auraient aucun rapport avec la respiration; on peut les couper dans leur trajet sans que les mouvements respiratoires s'arrêtent. Mais ces mouvements s'arrêtent quand on détruit les groupes cellulaires situés dans le faisceau intermédiaire ou latéral du bulbe. Ces groupes cellulaires constitueraient, d'après Mislawsky, deux amas de forme irrégulière, de chaque côté du raphé, en dedans des racines de l'hypoglosse, entre les olives et la substance grise du plancher du quatrième ventricule ; ils sont limités en haut par la base du calanius, en bas par sa pointe. Les voies de transmission de ces centres aux centres médullaires des muscles respiratoires se trouveraient en dehors des faisceaux de Gierke. Celui-ci combat les conclusions de Mislawskv,
ï'ig. bm. — Ciseau pour la piqûre diabétiijue.
Fig. 567.
Piqûre diabétique.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. "^1'' lout en admellant dans le faisceau qu'il a décrit l'existence d'amas cellulaires qui lui avaient d'abord échappé.
La piqûre ou l'ablation d'un point circonscrit du 4" ventricule, au niveau de la pointe du V du ealamus [nœud vital de Klourens) arrête immédiatement la respiration et produit une mort subite chez les animaux à sang chaud. La section du bulbe au-dessous du nœud vital abolit les mouvements respiratoires du tronc et laisse subsister ceux de la face (mouvements des naseaux chez le cheval, parexem-
Fig. 5G8. — Coupe d'une lête de lapin (Cl. Bernard) (*).
pie); la section au-dessus du nœud vital abolit les mouvements respiratoires de la face et laisse subsister ceux du tronc. La mort après la destruction du nœud vital a été attribuée, par quelques auteurs, à d'autres causes qu'à un simple arrêt de respiration, ainsi à la douleur et à l'arrêt du cœur (Brown-Séquard).
Les centres bulbaires respiratoires sont des centres réflexes, ce qui n'empêche pas que, dans certaines conditions, ils ne puissent être excités directement par l'état du sang, par exemple. D'après quelques auteurs, ce mode d'excitation directe serait le mode normal, et ils les font alors rentrer dans un groupe particulier de centres, dits automatiques. Cette distinction en centres réflexes et centres automatiques ne me paraît pas justifiée. A l'état physiologique, les centres dits automatiques (centres respiratoires, centres cardiaques, etc.) me paraissent entrer en activité par suite d'excitations nerveuses venant soit de la périphérie, soit d'autres cellules nerveuses, et "rentrer par conséquent dans la catégorie des centres réflexes. Cependant, d'après quelques auteurs (Loewy), les centres respirateurs conserveraient leur activité même après leur séparation d'avec toutes leurs connexions cérébrales et périphériques. Marckwald, au contraire, repousse absolument l'idée de centres automatiques et croit que les centres respirateurs ne peuvent produire de mouvements respiratoires normaux que quand ils sont excités par action réflexe (cerveau, nerfs sensitifs, pneumogastriques), et que les excitations directes, de
(*) a, cervelet. — b, origine du uerf do la 7' paire. — c, moelle épinière. — d, origine du pneumogastrique. — e, trou d'entrée de l'instrument. — /", instrument. — i/, nerf trijumeau. — A, conduit auditif. — extrémité de l'instrument. — k, sinus veineux occii)ital. — /, tuliercules quudrijumeaux. — m, cerveau.
n, coupe de l'atlas.
même que les étals du sang (gaz du sang) ne délerminent (jue des respirations convulsives (crampes respiratoires) et non de véritables mouvements de respiration.
Au centre expirateur on peut rattacher le centre de la loux (qui, d'après Kotiis, serait situé au-dessus du centre inspirateur) et le centre de Vi'ternument.
Langendortf, dont les travaux sur les centres respiratoires ont été mentionnés dans la physiologie de la moelle, nie l'existence de centres respirateurs dans le iiulbe. D'apiès lui, le bulbe ne contiendrait que des centres d'arrêt et des centres régulateurs pour la respiration. L'arrêt respiratoire qui se produit par la lésion du bulbe ou la section de la moelle n'est qu'une action d"arrêt ou le résultat d'un choc traumatique. Les véritables centres respirateurs se trouveraient comme on l'a vu dans la moelle cervicale. Brown-Séquard admet aussi dans le bulbe l'existence de centres d'arrêt pour la respiration.
2° Centre vaso-moteur (Voir : Nerfs vaso-moteurs). D'après Pierret les filets vaso-moteurs ne feraient que traverser le bulbe et marcheraient dans ce qu'on a appelé le faisceau solitaire de Slilling (racine ascendante commune du pneumogastrique, du glosso-pharyngien et du spinal de Meynert). On a aussi admis dans le bulbe l'existence d'un centre vaso-dilatateur (Laffont).
3° Centre d'innervation pour le dilatateur de la pupille. — D'après les recherches de SchifTet de Salkowski, le centre dilatateur de la pupille devrait être placé plus haut que le centre cilio-spinal et probablement dans le bulbe (Voir : Moelle et Innervation de riris).
A° Centre d'arrêt du cœur. — D'après les recherches de Laborde ce centre [noijau cardiaque) se localiserait dans la région postéro-externe du bulbe, dans le voisinage des noyaux accessoires de l'hypoglosse, du pneumogastrique et du spinal, non loin de la racine bulbaire du trijumeau. L'excitation de ce point produit l'arrêt du cœur sans action sur la respiration.
5" Centre des mouvements de déglutition. — La localisation de ce centre n'est pas encore déterminée, mais il doit se trouver dans le bulbe, car après l'ablation des parties situées au-dessus du bulbe, la déglutition s'opère encore si l'on introduit l'aliment dans le fond de la cavité buccale, et une lésion profonde du bulbe rend la déglutition impossible. Ce centre doit être très voisin du centre respiratoire, car il entre souvent en action en même temps que ce dernier, et il y a une association physiologique entre ces deux centres (Steiner).
6° Centre du vomissement. — Sa localisation est indéterminée.
7° Centre de phonation. — Le bulbe commande les mouvements des muscles expirateurs et des muscles des cordes vocales qui interviennent dans la production des sons ; un animal auquel on a enlevé le cerveau et la protubérance, en respectant le bulbe, crie encore toutes les fois qu'on le pince (Vulpian). Les centres des nerfs moteurs qui servent à l'articulation des sons se trouvent aussi dans le bulbe, et Schrœder van der Kolk, reprenant une idée déjà émise par Dugès, a cherché à localiser dans l'olive le centre des mouvements des sons articulés ; mais son opinion ne s'appuie que sur des données anatomiques encore trop incertaines.
8" Centre gfycogénique ou diabétique. — La piqûre du plancher du 4*= ven-
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. '1'' Iricule détermine une glycosurie temporaire (Cl. Bernard); les conditions de l'expérience ont été analysées à propos de la glycogénie (Voir page 220).
9° Centres sudoripares. — Leur situation est encore indéterminée. Ils doivent être doubles, car dans quelques cas on observe des sueurs unilatérales. Vulpian admet dans la moelle allongée des centres d'arrêt pour la sécrétion de la sueur, opinion confirmée par Ott.
10° Centres de coordination des réflexes. — Si, chez le lapin, on sectionne la moelle allongée à G millimètres au-dessus du calamus scriptorius, les mouvements rétlexes généralisés subsistent encore, tandis que, si la section porte un millimètre plus bas, on n'a plus que des réflexes partiels (Owsjannikow).
ir Centre!^ de locomotion. — G. Fano, d'après ses expériences sur la tortue, le crapaud, etc., admet dans le bulbe, au voisinage du nœud vital (centre respiratoire), un centre de locomotion automatique (nœud déambulatoire bulbaire). Après l'extirpation du cerveau, les animaux marchent continuellement ou par périodes alternant avec des séries de respirations périodiques. Ce centre déambulatoire existerait dans toutes les classes de vertébrés (Voir aussi : Protubérance annulaire).
12" Centre thermique. — Pfliiger et ses élèves ont démontré dans le bulbe des animaux à température constante l'existence d'un centre qui modifie l'activité respiratoire des tissus en sens inverse des modifications de la température ambiante et contribue à maintenir constante la température de l'organisme. Ce centre, grâce à son excitabilité, transforme en impressions modératrices ou accélératrices de la calorification les impressions de chaud ou de froid de la surface du corps. Ce centre bulbaire n'existerait pas chez les animaux à sang froid. Cependant les expériences de G. Fano démontreraient chez ces animaux l'existence d'un centre pareil mais agissant automatiquement. Les recherches de Ch. Richet prouvent aussi l'influence régulatrice du bulbe sur la température animale. yVprès la piqûre diabétique il se produit chez le lapin un abaissement de température de 2 degrés dans les muscles, le foie et les intestins (deux heures après la piqûre).
Outre les centres mentionnés plus haut, le bulbe contient encore pr()bablement un certain nombre de centres qui lui sont communs avec la protubérance et qui seront étudiés avec les centres protubérantiels.
Bibliosrraphic. — Couïy, Guijiauaes ot Niobey : De Vaclion des lésions du Imlbe racltidiea sitf les échanges nutritifs (C. rendus, XCIX, 1884). — E. Ahonsoiln : Der Einfluss des Znckerslic/is auf die Temperatiiren des Kôrperinnern, etc. (D. med. Wochensch., 1884). — G. Fano : Sut nodo deaminilatorio Indimre, 1885. — Vuliman : De Vhémianeslliésie atferne, etc. (C. rendus, Cil, 188G). — Cad : Ueher atitomat. und refleclor. At/imungscentren (Arch. f. Physiol., 188(5). — Brown-Séquard : Faits .montrant que c'est parce que le bulbe rachidien est le principal foi/er d'inhibition d» la respiration qu'il semble être leprincipat centre des mouvements respiratoires [Soc. de biol., 1887). — V. Labohde : Note prélim. sur le noyau d'origine dans le bulbe rachidien des fibres motrices ou cardiaques du n. pneumogastrique : noyau cardiaque (Soc. de biol., 1887). — Id. : Note complém. (id.). — UkowiN-Séquaki) : Note sur des phcn. importants observés chez un chien, etc. (id.). — R. Nickeu. : Bas Centrum des reflector. Lidschlusses (A. de Ptl., XLII). — P. LoYE : Contrib. à l'ét. du nœud vital chez l'homme (Soc. de biol., 1888). — V. La- BORDE : Du nœud vital (id.) (I).
(1) A consxdter : Klourens : Nouv. éclairciss. sur le nœud vital (C. rendus, 1859). —
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
Article H. — Physiologie de la protubérance.
Résumé anatomique ô69'. — La nubstanci; grise de la protubérance est eu partie la continuation de celle du bulbe. Les noyaux gris de l'hypoglosse, du facial supérieur (facial et moteur oculaire externe) et phi^ liaut du raofeur oculaire commun et du pathétique r<'pré^entent le prolongement de la base des cornes aiiténeures, la tête
étant représentée par le noyau inférieur de l'hypoglosse et le noyau d'origine du nerf masticateur. A la hase des cornes postérieures correspondent les noyaux de l'acoustique et du trijumeau, à leur tête (tubercule cendré de Rolando) la racine ascendante du trijumeau. A cette substance grise vient se surajouter la masse de Votive supérieure. — 2» La substance blanche de la protubérance continue aussi en partie celle du bulbe (pyramides antérieures, cordons postérieurs, corps restiformes, faisceau intermédiaire); mais à ces fibres verticales viennent s'ajouter: 1" les fibres obliques, puis verticales des pédoncules cérébelleux supérieurs; •Jo les fibres transversales dont la plus grande partie constitue les pédoncules cérébelleux moyens et qui réunissent l'hémisphère du cervelet, soit à l'hémisphère cérébelleux opposé, soit à la moitié opposée de l'encéphale; 3° des fibres verticales qui se continuent avec le faisceau interne du pied des pédoncules cérébraux. Je mentionnerai encore un faisceau {faisceau longitudinal postérieur) qui paraît dans le bulbe à la hauteur des stries médullaires (barbes du calamus), et se prolonge jusqu'aux tubercules quadrijumeaux qu'il unit avec les noyaux d'origine des nerfs moteurs de l'œil. D'après (|uelques auteurs il irait de l'olive au noyau lenticulaire du corps strié.
A. Excitabilité de la protubérance. — L'excitation des parties superficielles de la protubérance ne détermine en avant aucun phénomène à moins qu'on n'atteigne les pédoncules cérébelleux moyens (Voir Cervelet) ; en arrière, on obtient des signes de douleur. Quand la stimulation pénètre jusqu'aux parties profondes (galvanisation), on a des convulsions générales épileptiformes qui se distinguent des convulsions tétaniques qu'on obtient par l'excitation de la moelle.
B. Transmission dans la protubérance. — a. Transmission sensitive.
— La transmission sensitive à travers la protubérance est encore très obscure; un fait pathologique important, c'est que l'anesthésie est beaucoup plus rare que la paralysie du mouvement dans les aflections de la protubérance, et quand cet organe est lésé d'un seul côté, l'anesthésie existe du côté opposé du corps; on a vu plus haut que l'entre-croisement des conducteurs
Laborde et Duval : Rech. cxp. sur quelques points de la physiol. du bulbe (Soc. de bioL, 1877).
(*) P,f', pyramides. — Pr, fibres transversales de la protubérance ; entre les couches de ces (ibres sont stratiliés des amas de substance grise. — ME, racines du nerf moteur oculaire externe. — M, noyau commun du moteur oculaire externe et du facial. — FT, noyau du funiculus ti'Yeit. — F, F', facial. — FI, noyau du facial.
— OS, olive supérieure. — A'C, noyau de l'acoustique (d'après Matiiias Duval).
Fig. 509. — Coupe schématique de la protubérance à sa partie inférieure (').
pour les impressions sensitives se fait au-dessous de la protubérance (moelle et bulbe). D'après Brown-Séquard, ces impressions (sensations musculaires, tactiles, thermiques, de douleur) passeraient par les parties centrales de la protubérance.
b. Transmission motrice. — La transmission motrice volontaire se fait principalement par les parties antérieures de la protubérance. Les lésions unilatérales de la protubérance produisent ordinairement une paralysie du tronc et des membres du côté opposé et une paralysie du facial du même côté que la lésion (hémiplégie alterne de Gubler) ; c'est que l'entre-croisement du facial a lieu dans le pont de Varole même, tandis que l'entre-croisement des conducteurs pour le tronc et les membres se fait au-dessous, comme on l'a vu à propos du bulbe.
C. Centres d'innervation de la protubérance. — La physiologie de la protubérance se confond sur beaucoup de points avec celle du bulbe, et il est difficile de circonscrire exactement dans chacun de ces organes un certain nombre de centres nerveux, qui sont sur la limite de l'un ou de l'autre. Ces réserves faites, on peut admettre dans la protubérance les centres suivants :
1° Centres de la mimique et de V expression faciale; Centres de la mastication et de la succion (enfants) ;
3° Centres du mouvement des paupières et du clignement. — Exner place le centre du clignement à la pointe du calamus ; Seck au contraire le place beaucoup plus bas dans la moelle cervicale. D'après Nickell il faudrait le localiser dans la .région de la protubérance et il s'étendrait en haut jusque dans le cerveau moyen.
-4° Centres des mouvements des yeux. — Ces mouvements ont leurs centres dans les noyaux d'origine des nerfs moteurs de l'œil qui se trouvent dans la protubérance.
MM. Duval et Laborde ont prouvé parleurs expériences, confirmées par les recherches anatomiques, qu'il existe au niveau du noyau d'origine de la sixième paire un centre d'association des mouvements des yeux pour la vision binoculaire. Ce centre aurait, d'après Schwahn, sa limite antérieure au niveau du tubercule acoustique. lis ont montré que l'excitation de cette région détermine la déviation conjuguée des yeux du côté excité, que sa destruction détermine la déviation conjuguée du côté opposé et qu'enfin la destruction des deux noyaux droit et gauche produit le strabisme convergent. C'est qu'en effet, comme on l'a vu plus haut, le noyau d'origine du moteur externe envoie des fibres non seulement au nerf moteur externe du même côté, mais encore aux nerfs moteur commun et pathétique du côté opposé; il en résulte que le muscle droit interne, par exemple, a une innervation double; il reçoit son innervation du moteur oculaire commun quand il se contracte avec le droit interne du côté opposé pour faire converger les deux yeux; il la reçoit du moteur oculaire externe quand il se contracte avec le droit externe du côté opposé quand les deux yeux se dirigent latéralement à droite ou à gauche. Si la section médiane et verticale du bulbe au niveau du plancher du quatrième ventricule n'abolit pas cette association
des mouvements oculaires (Vulpian), c'est parce que rentre-croisement des fibres commissurales se fait plus haut à la hauteur des tubercules quadrijumeaux. Nussbaum, tout en adoptant en général l'opinion de Mathias Duval et de Laborde, indique cependant un trajet difîérent pour les fibres d'association qui unissent les centres moteurs des muscles de l'œil (1). Ces centres des mouvements oculaires sont du reste sous la dépendance de centres supérieurs placés dans les parties plus élevées de l'axe nerveux (Voir : Tubercules quadrijumeaux) .
5" Centres pour la station et la locomotion; centre de Véquilibre. — Après l'ablation de l'encéphale avec conservation de la protubérance, l'animal peut encore se tenir debout et même faire les mouvements de la marche, quoique en chancelant et d'une façon incomplète (Vulpian); après la destruction de la protubérance, l'animal reste couché sans pouvoir se relever. La protubérance renferme aussi les centres des divers mouvements de locomotion chez les grenouilles et les poissons, d'après les expériences de Steiner. D'après Schrader ces centres descendraient jusque dans le bulbe. On a vu plus haut la localisation du centre déambulatoire dans le bulbe par G. Fano.
Lussana et Lemoigne ont admis, en se basant sur leurs expériences sur les oiseaux, l'existence d'un centre de recul dans la protubérance. D'après ces physiologistes la section des cordons ronds qui se trouvent sur le plancher du quatrième ventricule de chaque côté de la ligne médiane, paralyserait les mouvements rétrogrades ; les excitations au contraire détermineraient un mouvement de recul.
6° Centres pour les mouvements généraux des membres. — Après l'ablation de toutes les parties situées en avant de la protubérance, les mouvements des quatre membres peuvent encore s'exécuter avec énergie et coordination.
7° Centre des convulsions. — On a vu plus haut que la galvanisation de la protubérance produit des convulsions épileptiformes ; c'est là ce qu'on a appelé région des crampes ou centre convulsif de la moelle allongée, dont les limites ont été précisées par Nothnagel. Ce centre est excité par l'excès d'acide carbonique dans le sang, par l'oxygène, comme dans l'asphyxie, par l'anémie ou le rétrécissement des vaisseaux de la protubérance (Kussmaul et Tenner), par l'hyperhémie de ces vaisseaux (Landois), par la plupart des poisons du cœur, la picrotoxine, etc. Ce centre convulsif est en rapport intime avec les. centres respiratoires, vaso-moteur, dilatateur de la pupille et cardiaque (centre d'arrêt), conime on le voit dans les phénomènes de l'asphyxie qui fait entrer tous ces centres en activité. L'existence de ce centre en tant que centre distinct et indépendant paraît douteuse.
8° Centre salivaire. — Le centre de la sécrétion salivaire paraît aussi se trouver dans le plancher du quatrième ventricule au niveau de l'origine du
(1) Mendcl, en extirpant chez des Japins de huit jours et dos cobayes le muscle frontal et l'orbiculaire des paupières, a vu \ine atrophie consécutive des cellules ganglionnaires de la partie postérieure du noyau de l'oculo-motour. Il décrit aussi des fibres qui semblent aller de ce noyau dans le genou du facial par l'entremise du faisceau longiluditud postérieur de la moelle allongée, faisceau situé pivs du raphé, en avant du funiculus teres.
tacial ; la piqilre ou l'excitation électrique de cette région détermine une sécrétion abondante de salive (Gl. Bernard, Eckhard, etc.).
9° Centre sensitt'f. — Gerdy et Longct font de la protubérance un centre sensilif; d'après eux, l'ablation des parties situées en avant de là protubérance n'abolit pas la sensibilité générale, les animaux crient, s'agitent, et ces signes de douleur disparaissent par la lésion de la protubérance; pour Brown-Séquard, ces phcnomèrîes seraient d'ordre purement réflexe ; cependant les expériences de Vulpian parleraient en faveur de l'opinion de Longet. C'est ainsi que les cris plaintifs poussés par l'animal auquel on a enlevé l'encéphale en respectant la protubérance sont bien différents des cris réflexes poussés par l'animal auquel il ne reste plus que le bulbe; de même le rat auquel on a enlevé le cerveau, les corps striés et les couches optiques fait un brusque soubresaut quand on produit près de lui un bruit subit assez fort. La protubérance pourrait donc être considérée comme un centre d'association des mouvements émotionnels, un centre sensori-moteur. Vulpian admet aussi que la sensibilité gustative a son centre dans la protubérance.
40° Centime des mouvements de préhension qui accompagnent l accouplement. — Chez les grenouilles, le mâle étreint encore la femelle dans l'accouplement après l'ablation de l'encéphale jusqu'à la moelle allongée. Dans ces conditions expérimentales l'animal étreint même un autre mâle et reste ainsi accouplé jusqu'à sa mort.
11° L'influence de la moelle allongée sur la température est encore très obscure. On a vu plus haut que certains auteurs ont admis dans la protubérance des centres d'arrêt pour la production de chaleur (Voir : Production de chaleur, page 438).
Ilibliog^raphie. — lî. Hunmus : Ziir Sijmptomatol. der Brildkenericranfamgeh, etc., 1881. — BiroT : De la protiibérancc annulnire comme premier moteur du mécanisme cérébral (C. rendus, C, 1885). — Id. : Id., 1885 ^1).
Bibliug^rapliie de la moelle allon;çée. — J. Ott : On crossed hypéraesthesia (Journ. of physioL, III, 1831). — Id. : Nole^ on inhibition (id.). — Id. : The inhibition, etc. (New- York med. Journ., 1881). — W. Becutehew : Exp. Uni. ilb. die Zwanfjsbeweçjungen bei Thieren (Journal de Botkin ; en russe; 1881). — 0. Langendorfi'- : St. ûb. die Innervation der Alhenibeircgunyen (Arch. f. PhysioL. 1881). — Scuwahn : E.rp. Bcitr. zur Lehre von den association Zin'ingstellimden der .iur/en (Eckhard's Beitr. IX. 1881). — W. Beciitehew : Veber die functionel/e Beziehung der unleren Oliven znm K/einhirn (A. de Pli.. XXIX, 1882). — J. Bernsteln : Ueber die Einwirkunçi der Kohlemdiire des lUutrs auf das Athmunr/scenlrum (Arch. f. PhysioL, 1882). — Feinhehg : Ueber dut Verhalten der vasomolorischen Centren des Gehirns, etc. (Zcilsch. f. kL .Med., VII, 188-3). — J. Vsm : Hech, expér. sur un nouveau centre aniomatiquc dans le tractus bulbo-spinal (Arch. ital. de hioL, III, 188:i). — L. Fh^déiuck : Exp. sur l'innervation respiratoire (Arch. f. Physiol. 188-3). — J. Stei.nek : Schluckcentrum uud Alhmuwjscenlrum (id.). — S. Meltzeu : Die frradiationen des Schlur/cccntrum, etc.). — B. Luciisinoru : Zur Loge der Gleichgewichtcenlren (A. de Pfl., XXXIV), 1884). — R. Nitsciimann : Beilrag zur Kennlnis des Athmunqs-
(Wien. Acad., 1887]
H. Kronecker : Ailes und Neues ilb. das Athemcentnm (D. med. Woch., 1887)
(1) A consulter : Gublcr : De l'hémiplégie alterne (Gaz. hcbd., 1856). — Brow n-Séquard Rech. sur In physiol. de la protubérance (Journ. de la physioL, t. II). — M. Duval et Laborde : De l'innervation des mouvements associes des globes oculaires (Journ de ISn- 1 1880). ■
Beal'nis.— Physiologie, 3" édition. \\^ —
0. Langendorfk : St. ûb. die Innervation der Alhembeivegungen (Arch. f. Ptij-^sioL, 1887). — A. LoEVY : Uefjer dm- Athemcentnnn in der Med. oblong (id.). — N. Wassii.ieff : Wo wird der Scfilurkre/lex autgelost? (Zcitsch. f. BioL, 1887). — J. Nussbaum : Ueber die wechselseitigen Bezie/tungeii zioischen den centr. Ursprungsgebieten der Augenmiiskeln (Mcd. Jahrb.. 1887).
Article 111. — Physiologie des pédoncules cérébraux et de la capsule
interne.
Résumé anatomique. — Les pédoncules cérébraux (fig. 570) se composent de deux parties, une partie inférieure {pied, étage inférieur), et une partie supérieure [étage supérieur, tegmen, caiotte). Ces deux parties sont séparées par une couche de substance grise, locies niger. — 1° Pied. Le pied des pédoncules cérébraux est constitué par trois faisceaux. Le faisceau mngen, le plus considérable, se continue avec la partie motrice
Fig. 570. — Scliéma d'une coupe des pédoncules cérébraux (*).
des pyramides antérieures et par conséquent avec la partie postérieure des cordons latéraux de la moelle; ses fibres sont centrifuges et subissent la dégénérescence descendante (fig. 571); elles proviennent de la substance corticale des hémisphères et, contrairement à l'opinion de Meynert, ne paraissent pas traverser le corps strié et se mettre en rapport avec lui. Le faisceau interne est constitué aussi par des fibres centrifuges, qui subissent aussi, quoique beaucoup plus rarement, la dégénérescence descendante, mais qui semblent s'arrêter dans la protubérance, car on ne retrouve pas le faisceau dégénéré dans le bulbe. L'origine de ces fibres se trouve aussi dans la substance corticale des hémisphères ; elles sont en rapport avec les nerfs moteurs crâniens. Les fibres les plus internes constituent un faisceau à part {f. corlico-bulbaire) qui s'arrête dans la protubérance et dégénère après les lésions du lobe frontal. Le faisceau externe, qui ne dégénère pas, se compose de fibres centripètes provenant de la partie sensitive des pyramides antérieures et contient les fibres de sensibilité générale et spéciale pour le côté opposé du corps; ces fibres se continuent aussi jusqu'à la substance corticale des hémisphères. Il est douteux que dans ce trajet elles se mettent en rapport avec la substance grise de la couche optique. Tout à fait en dehors est un faisceau mince {f. en écharp? d'; Féré) qui se continue avec le ruban de Reil. — 2" Étage supérieur. L'étage supérieur des pédoncules cérébraux se compose de deux faisceaux. Le faisceau externe parait constitue par une portion des fibres des cordons postérieurs qui ont contribué à former la partie sensitive des pyramides antérieures et par des fibres provenant de la partie antérieure des cordons latéraux et de la partie externe des cordons antérieurs (faisceau intermédiaire ou latéral du bulbe). Toutes ces fibres, de nature centripète, paraissent se terminer dans les ganglions de la base du cerveau, les tubercules quadrijumeaux et spécialement dans la couche optique (M. Duval). En tous cas, elles n'arrivent
(*) P, piod ou étage inférieur des pédoncules cérébraux (pyramide). — N, locus niger séparaut le pied de la calotte ou étage supérieur. — OS, noyau de Stilling:. — C'A', noyau commun de l'oculo-mofeur commun .MO et du pathrtif|nn I'. CA), aqueduc de Sylvius (M. Duval).
pas jusqu'à la substance corticale des hémisphères. Le faisceau interne est formé par les fibres des pédoncules cérébelleux supérieurs. - La substance grise des pédoncules cérébraux est représentée, outre le locus niger, par les noyaux du moteur oculaire commun
et du pathétique déjà mentionnés à propos i
de la protubérance et par deux petits amas gris situés au milieu de l'étage supérieur, les noyaux rouges de Stilling.
La capsule interne est en grande partie la continuation du pied des pédoncules cérébraux dont elle forme, à proprement parler, la portion inter-ganglionnaire. Elle se divise eu deux segments, un et un posté-
rieur, dont la réunion se fait suus un angle appelé genou de la capsule interne de Flechsig. — 1" Le segnietit a?i/J7ve«r, compris entre la tète du noyau caudé du corps strié et la partie antérieure du noyau lenticulaire, est constitué en avant par un faisceau provenant de la couche optique [pédicule de la couclie optique), en arrière par le pi'olongement du faisceau interne du pied des pédoncules cérébraux. — 2" le genou est formé par le faisceau moteur des nerfs crâniens [f. génicu/d). — .3". Le segment posle'rieur, compris entre la couche optique et la partie postérieure du noyau lenticulaii'e, peut être divisé en deux parties; les deux tiers antérieurs (région pyramidale) se continuent avec le faisceau moyen du pied du pédoncule et représentent la partie motrice (motricité volontaire) de la capsule intei'ne; le tiers postérieur se continue avec le faisceau externe du pied du pédoncule et représente la partie sensitive de la capsule interne. Outre ces fibres reliant directement les couches corticales des hémisphères aux pédoncules cérébraux, la capsule interne contient aussi des ;flbres allant du pédoncule cércbi'al au corps strié et des fibres allant des couches
Fig. 571. — Schéma de la dégénérescence descendante dans la pyramide par suite d'une lésion de lu capsule interne gauche (Edinger).
corticales des hémisphères aux ganglions du cerveau (couche optique et corps strié).
Les pédoncules cérébraux sont sensibles; leur excitation provoque des signes de douleur. Ils servent à la transmission des mouvements et spécialement des mouvements volontaires et de la sensibilité ; ils servent d'intermédiaires entre les centres moteurs médullaires situés au-dessous et les centres moteurs réflexes ou volontaires des ganglions cérébraux (corps strié, tubercules quadrijumeaux, etc.) et de l'écorce des hémisphères, entre le cervelet et la substance corticale, entre les centres sensoriels et les nerfs périphériques.
Leur section complète produit une paralysie du mouvement et une paralysie (ou une diminution) de la sensibihté du côté opposé du corps. D'après Goltz, il y aurait seulement de la lourdeur des mouvements et diminution de la sensibilité [du côté opposé (chien). D'après Wundt, la lésion de la partie inférieure des pédoncules cérébraux abolit les mouvements volontaires, inais les mouvements dépendant des centres situés dans les ganglions cérébraux (corps strié, par exemple) peuvent encore se produire par action réflexe sous l'influence d'excitations sensiliyes. Si la
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lésion porte sur la partie supérieure des pédoncules céréhrau.\ et le ruban de Reil, au contraire, ce sont ces derniers mouvements qui sont abolis ; il y a de l'alaxie (incertitude et vacillation des mouvements), mais les mouvements volontaires persistent.
La lésion d'un pédoncule cérébral produit un mouvement de manège du côté opposé à la lésion ; dans ce mouvement de manège, Tanimal décrit un cercle de rayon variable, et le cercle parcouru serait d'autant plus petit que la lésion se rapproche davantage du bord antérieur de la protubérance et qu'elle atteint un plus grand nombre de fibres. D'après Goltz le mouvement de manège se ferait vers le côté lésé. Dans trois cas de lésion de la partie supérieure et externe du pédoncule cérébral, j'ai constaté des mouvements de rotation sur l'axe. La déviation des yeux et le nystagmus ont été aussi observés quelquefois. Bechterew a observé après la section de la partie interne des mouvements de rotation sur l'axe vers le côté sain, du nystagmus et des déviations des yeux. La pupille est dilatée du côté de la section.
pied des pédoncules cérébraux paraît, d'après les données anatomiques et expérimentales, être surtout en rapport avec la transmission des mouvevements volontaires et de la sensibilité consciente, le toit avec les mouvements .(réflexes) dépendants des centres ganglionnaires (corps strié, couche optique), etc., et avec les mouvements mimiques involontaires de la face.
Brown-Séquard refuse toute valeur aux expériences de section des pédoncules cérébraux au point de vue du trajet des voies de transmission motrices ou sensitives du cerveau aux extrémités.
Si on examine comparativement le volume du pied et du toit des pédoncules cérébraux, on voit, en s'élevant dans la série animale, le volume du pied augmenter graduellement pour atteindre chez l'homme son maximum de développement. Le volume du pied des pédoncules cérébraux est du reste en rapport avec le développement des circonvolutions cérébrales.
Les lésions de la capsule interne produisent des effets différents suivant le siège de la lésion. Quand, par le procédé de Veyssière (1), on sectionne le tiers postérieur du segment postérieur, on constate la perte ou la diminution de la sensibilité générale et spéciale (vue, ouïe, etc.) dans tout le côté opposé du corps [hémianesthésie cérébrale). Quand la section porte plus en avant, dans la région du genou de la capsule interne, on a la paralysie du mouvement du côté opposé du corps [hémiplégie, Carville et Durel). Les lésions pathologiques (hémorrhagies) produisent, suivant leur siège, le même résultat (Charcot, Leçons sur les localisations).
Budge a vu des contractions (réflexes?) de l'eslomac, de l'inleslin el de la vessie par l'excitation des pédoncules cérébraux. L'augmentation des sécrétions lacrymale ol salivaire observée par Afanasieff est probablement aussi un phénomène réflexe. Le même auteur a vu la section unilatérale du pédoncule cérébral s'accompagner d'un rétrécissement des artères du côté de la section. Danilewsky, en excitant les
(1) L'instrument de Veyssière se compose d'un trocart explorateur dont la tige perforante est reaiplacéc, une fois la cauule introduite dans l'encéphale, par une autre tige à laquelle est fixée l'extrémité d'un ressort fortement coudé. En poussant cette tige, le ressort fait saillie eu faisant nu angle avec l'axe de la canule, et sectionne la substance cérébrale quand on le lait tourner d'un tour ou d'un demi-tour.
pédoncules cérébraux sur dos chiens curarisés, a constaté une augmentation de pression sanguine et du ralentissement du pouls. Ott admet à la partie supérieure du pédoncule cérébral un centre d'arrêt pour les mouvements rythmi(iues des sphincters de l'anus, du vagin et de la vessie.
Iliblio^çraphie. — L.Haniney : The internai capsule of the cerebrum, etc. (Arch. cf. nicd., X, 1883). — Bechterew : Ueber die nach Durchschneidiing der Sehnervenfasern im Inneren der Grosshirnheniispharen auflret. Verânder. (Nour. ChL, 1884). — E. Dupuy : Mode de prod. des mouv. excités par l'applic. de courants électr. sur la capsule interne (Soc. de bioL, 1885). — F. Goltz : Ueber die Folgen einer Dw chsrhneidung des Grosshirnschenkels (Arch. f. Psych., XVIII, 1887). — \V. Beciitekew : Zur Frage iib. die sec. Degener. des Ilirnschctikels {\veh. f. Psyoli. XIX, 1887). — Fka.nçois-Fkanck : De la dégënér. descend, du faisceau pyramidal consécutioe aux lésions cor tic. (Gaz. hcbd., 1887) (1).
Article IV. — Physiologie du cervelet.
Résumé anatomique. — A. Substance grise. — La substance grise du cervelet coinpreiul : 1" le noyau dentelé o\\ corps rhomboidal ; 2" au-dessous et eu dedans de celui-ci, près de la ligue médiane, le noyau du toit de Stilling : 3« entre les fibres de la partie interne du pédoncule cérébelleux inférieur, le noyau externe de l'acousligue, rattaché au noyau de Stilling par des libres connnissurales ; 4° la substance grise corticale cérébelleuse. Celle-ci présente une structure caractéristique. Elle se compose de trois couches, en allant de la superhcic à la profondeur (fig. 572). La couche externe, 3, renferme, outre de la uévrogUe, de petites cellules nerveuses triangulaires ou quadrangulaires pourvues de prolongements fins et dont les connexions ne sont pas encore bien élucidées. La couche moyenne, 2, présente de grosses cellules caractéristiques, ceZ/w/c*' de Purkinje, très analogues aux grosses cellules motrices de l'écorce cérébrale (fig. 578); elles sont volumineuses et disposées en général sur une seule couche; elles possèdent deux sortes de prolongements : 1" un prolongement (non représenté dans la figure 572, mais représenté dans la figure 578, c) qui reste indivis et constitue le prolongement cylindre-axile, continu probablement avec une fibre nerveuse (2); ce prolongement se dirige vers la profondeur et traverse la troisième couche ; 2° plusieurs prolongements (3 à 5) dirigés vers la superficie et se ramifiant de façon à donner naissance à un véritable chevelu; les fibrilles qui en naissent paraissent se contimier après s'être recourbées près du bord libre de l'écorce, avec un réseau de fibrilles extrêmement fines qui occupent toute la substance grise. La troisième couche, la plus profonde, couche rouillée, contient des granulations ou de petites cellules dont la nature est indéterminée, mais qui paraissent être sans connexions avec les fibres et les fibrilles nerveuses qui la traversent. — Ces données peuvent être interprétées de la façon suivante au point do vue physiologique. Les grosses cellules de Purkinje doivent être considérées comme des cellules à fonctions motrices; l'excitation centripète nécessaire pour les faire entrer en activité doit arriver par les fibres blanches médullaires, de là passer dans le fin réseau fibrillaire de la substance grise et de ce réseaii dans le chevelu des prolongements péripliéri(|ues de la cellule de Purkinje ; l'excitation motrice ou mieux centrifuge se transmettrait alors aux fibres nerveuses par le prolongement cylindre-axile. — Un fait à noter, c'est que les hémisphères cérébelleux augmenbîut de voliune à mesure qu'on s'élève dans l'échelle animale et qu'ils atteignent chezl'honnnc leur maximum de développement.
IL Substance blanche. — Le cervelet est rattaché au cerveau par les pédoncules cérébelleux supérieurs et les pédoncules cérébelleux moyens; cette connexion est toujours croisée; à l'atrophie d'un hémisphère cérébral correspond toujours l'atrophie de l'hé-
(1) A consulter : 'Veyssière : Rech. cliniques et exp. sur l'hémianesthésie de cause cérébrale, 188i.
(2) Cependant, d'après Golgi, ce prolongement présenterait de nombreuses ramification?.
Fig. 572. — Disposition des couches et des éléments cellulaires de la substance grisa corticale du cervelet.
misphère cérébelleux du côté opposé. Quelques-unes des fibres des pédoncules cérébelbelleux supérieniv le rattachent indiroetenieut à la couche optique. Il est rattaché à la moelle par les pédoncules cérébelleux inl'éricurs qui contiennent : 1° les faisceaux provenant de? corps restiformes ; 2o les faisceaux provenant des cordons postérieurs; 3° le faisceau cérébelleux direct de Fleschig (voir : Bulbe et Moelle). Des faisceaux du corps restifonne le mettent en relation avec l'olive du côté opposé. Il est rattaché au cerveau moyen par les freins de la valvule de Vieussens. Les deux moitiés du cervelet sont reliées cutrc elles par les fibres commissurales des pédoncules cérébelleux moyens. Enfin des fibres blanches réunissent les dilfércntes lames cérébelleuses entre elles et la substance grise corticale avec celle des noyaux centraux. En outre, le cervelet a des connexions avec certains nerfs périphériques et spécialement avec l'acoustique (branche vestibulaire) et peut-être le trijumeau.
L'excitation du cervelet ne provoque aucun signe de sensibilité de la part de l'animal; les seuls phénomènes que l'on observe sont des phénomènes de motilité et les expériences d'ablation partielle ou totale donnent les mêmes résultats.
A. Action du cervelet sur les mouvements. — 1° Influence du cervelet sur la coordination des mouvements. — Je commencerai par résumer les résultats fournis par l'excitation et par l'ablation ou la destruction du cervelet.
L'excitation mécanique (piqûre) du cervelet a donné des résultais assez inconstants. Olivier et Leven ont observé des mouvements de rotation, de rincurvation de la tête, de la lenteur de la progression, etc. Nothnagel, en se servant d'une aiguille rougie, a vu la rotation de la tête du côté opposé, de la courbure du rachis dans le même sens, un soulèvement de la patte antérieure du même côté, des mouvements de la langue, de la mâchoire, des contractions des muscles de la face, le rétrécissement de la fente palpébrale, etc. Ferrier, en expérimentant sur des singes, des lapins, etc., a observé, en employant l'électrisation, des mouvements de la tête, qui pour lui seraient en rapport avec les mouvements des yeux qui seront décrits plus loin; l'électrisation de la partie antérieure du lobe médian déterminait une projection de la tête en arrière; la tête se projetait au contraire en avant quand on électrisait la partie postérieure du vermis; il se produit en même temps des mouvements des membres du côté correspondant au côté excité. J'ai observé moi-môme, chez le pigeon, par l'excitation électrique du cervelet, un véritable mouvement de culbute en arrière autour d'un axe horizontal, culbute qui dans un cas se répéta plusieurs fois de suite. Aussi le recul observé par Magendie après les lésions du cervelet me paraît être un phénomène d'excitation plutôt que le résultat d'une abolition de fonction. Il en est de même du renversement de la tête en arrière et du mouvement de recul observé par W. Mitchell et Richardson chez les pigeons à la suite du refroidissement du cervelet par la rhigolène. Chez l'homme l'excitation du cervelet par l'électricité détermine des phénomènes qui seront étudiés plus loin.
Je signalerai à propos de l'excitation électrique un fait intéressant à mentionner et qui à ma connaissance n'a pas encore été signalé, fait que j'ai déjà noté dans ma seconde édition; c'est que l'excitation de la substance corticale du cervelet détermine des mouvements du globe oculaire et des membres dès les premiers jours de la naissance, môme chez les animaux (chien, chat, lapin) chez lesquels l'excitation de la substance corticale des hémisphères cérébraux reste sans effet.
La destruction du cervelet a donné des résultats plus positifs que l'excitation. Les lésions superficielles ont peu d'influence, mais les lésions profondes conduisent à des conclusions plus précises. Wagner a constaté une tendance des extrémités
postérieures à se mettre dans l'extension, une torsion du cou en spirale, un tremblement persistant, des vomissements, etc. Après l'ablation de la partie antérieure du vermis, les animaux tombent en avant; après l'ablation de la partie postérieure, ils exécutent des mouvements rétrogrades ; après la lésion d'un seul côté, l'animal tombe du côté opposé et il présente souvent un mouvement de rotation autour de l'axe, mouvement qui se fait tantôt du côté lésé, plus souvent du côté sain. Il faut cependant noter que dans ces cas les mouvements de rotation étaient probablement dus à la lésion des pédoncules cérébelleux. Les résultats les plus nels ont été observés par Flourens sur les pigeons et ses expériences ont été répétées depuis par beaucoup de physiologistes. L'extirpalion du cervelet chez ces animaux est suivie d'une véritable ataxie du mouvement. Les mouvements volontaires ne sont pas abolis, mais ils se font sans règle et d'une façon incertaine; l'animal s'agite continuellement, mais il ne peut ni marcher ni voler, et le trouble et le désordre des mouvements sont d'autant plus prononcés que l'extirpation est plus complète
Fig. 573. — Pigeon après l'ablation du cervelet (Dalton).
(fig. 573). Ces désordres de l'équilibre ont été observés dans les diverses espèces animales à la suite des lésions du cervelet, sauf les exceptions qui seront mentionnées plus loin. D'après Ferrier, ces désordres sont relativement légers quand les lésions portent sur des parties symétriques du cervelet ou quand le cervelet est sectionné exactement sur la ligne médiane; ils sont très prononcés au contraire quand les lésions sont insymétriques et pi'éscntent alors des formes variables suivant le siège de la lésion.
Luciani, qui a fait un grand nombre d'expériences sur ce sujet, est arrivé aux résultats suivants. 11 divise en trois périodes les phénomènes observés chez les animaux (chiens) après l'extirpation totale du cervelet (1). La première période est due au traumatisme, et consiste en contractures, convulsions cloniques, tremblements, irrégularité des mouvements, etc. Dans une seconde période, période d'ataxie cérébelleuse, les mouvements volontaires manquent de mesure et d'éner-
(1) Pour son procédé d'extirpation, voir le mémoire oriirinal.
gie ; les mascles de la tète, des membres, de la colonne vertébrale, sont agités de mouvements continuels; il n'y a ni paralysie de la sensibilité, ni perte du sens musculaire, il y a simplement faiblesse, manque d'énergie des actes musculaires, asthénie. Enfin dans la troisième période, il y a une dénutrition générale et rapide de l'animal qui semble indiquer une relation du cervelet avec les fonctions de la vie végétative.
Chez l'homme les lésions du cervelet déterminent aussi des troubles de la station et de la marche, des vertiges, etc., qui ont permis de comparer l'attilude du pa^ lient à celle d'un homme ivre (Hughling-Jackson).
Chez les animaux inférieurs, les suites des lésions du cervelet sont beaucoup moins marquées. Chez la tortue palustre, l'extirpation du cervelet ne produit rien de particulier (G. Fano). Chez les poissons, chez lesquels cependant le cervelet est très volumineux, l'ablation du cervelet, y compris la valvule cérébelleuse (partie antérieure qui s'enfonce sous le toit du cerveau moyen), ne détermine aucun symptôme (Steiner). Le même auteur n'a vu chez la grenouille, chez laquelle le cervelet est tout à fait rudimentaire, qu'un peu de diminution de précision dans les mouvements après l'extirpation de cet organe.
Les faits précédents prouvent que le cervelet est en rapport avec la motricité ; mais en quoi consiste son influence et comment s'exerce-t-elle? Celte influence n'est pas, quoi qu'en dise Luys, qui place dans le cervelet l'origine de la force motrice (1), une influence motrice directe. En effet, l'affaiblissement de la force musculaire qu'on observe après l'extirpation du cervelet est loin d'être aussi prononcé que l'admet Luys, et les contractions musculaires sont quelquefois aussi énergiques qu'avant l'opération. Ce qui caractérise surtout les animaux opérés, et ce qui avait frappé Flourens et frappe la plupart des expérimentateurs, c'est l'irrégularité, l'incohérence, l'incoordination des mouvements; aussi Flourens attribuet-il au cervelet la propriété de coordonner les mouvements voulus ou excités par d'autres centres nerveux; après son ablation, la volonté, les sensations, les perceptions subsistent; seule la coordination des mouvements ne peut plus se faire. L'hypothèse de Flourens s'accorde assez bien avec les faits ; mais par quel mécanisme s'effectue cette coordination? Lussana a cherché à prouver que le cervelet agissait comme siège 4u sens musculaire; « l'animal ne sent plus la solidité du terce rain auquel il doit s'appuyer pour la station et pour la locomotion; il ne sent « plus la résistance du milieu qui doit lui servir pour voler ou pour nager; il ne « sent plus l'impénétrabilité des objets qui peuvent s'opposer à sa marche; il ne « sent plus la pesanteur des corps qu'il lui faut saisir ou porter ; » ce n'est donc que comme siège du sens musculaire que le cervelet serait l'organe coordinateur des mouvements volontaires. L'interprétation de Lussana pourrait être acceptée, quoique rien jusqu'ici n'en démontre la réalité; mais les sensations musculaires ne sont pas les seules qui interviennent dans les mouvements coordonnés de la marche, du vol, etc., ou dans l'équilibre de la station; les sensations tactiles, visuelles, auditives peut-être, et les impressions partant des conduits demi-circulaires, interviennent encore dans ces mouvements et il est probable, d'après les expériences physiologiques et les données anatomiques qui les confirment, que toutes ces impressions sensitives viennent aboutir à la substance corticale cérébelleuse, et là, par l'intermédiaire des cellules de Purkinje, se mettent en rapport
(1) Le cervelet « pout être considéré comme une source d'innervation constante, et « provisoirement, comme l'appareil dispensateur universel de cette force nerveuse spé- « ciale (sthénique) qui se dépense eu quelque point que ce soit de l'économie, chaque « fois qu'un etfet moteur volontaire se produit. » (Luys, Système nerveux, page 429.) Les expériences de Luciani mentionnées cj-dessus s'accorderaient avec cettQ opinion.
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d'une part avec les centres moteurs volontaires deTécorce cérébrale, do l'autre avec les centres moteurs réflexes des ganglions cérébraux (tubercules quadrijumeaux, substance grise des pédoncules cérébraux, etc.).
Les relations des canaux demi-circulaires avec le maintien de l'équilibre du corps (sens de l'équilibre, sens de l'espace) seront étudiées plus loin, et les troubles de l'équilibre constatés après les lésions cérébelleuses ont beaucoup d'analogie avec ceux qu'on observe après les lésions des canaux demi-circulaires. On a vu aussi plus haut, dans le résumé anatomique, que le nerf auditif entre en connexion avec le cervelet par quelques-unes de ses fibres radiculaires et Stephani et Weiss ont vu, après la destruction des canaux demi-circulaires, une dégénérescence des ceU Iules dePurkinje des trois circonvolutions postérieures et du cordon blanc (tractus auditif), qui en part. On verra plus loin les rapports intimes du cervelet avec la vision. Quant aux impressions tactiles ou musculaires, leurs relations anatomiques et physiologiques avec le cervelet, quoique plus obscures, peuvent cependant être admises avec assez de vraisemblance.
Bechterew, qui a fait des recherches très étendues sur celte question, considère le cervelet comme l'organe central de réquilibre. Le cervelet centraliserait les impressions parties de trois points principaux, points de départ des voies centripètes périphériques de l'innervation cérébelleuse : 1° des canaux demi-circulaires; 2° de la substance grise centrale du troisième ventricule; 2" de l'olive et par son intermédiaire de toute la périphérie tactile. Les fibres provenant des canaux demi-circulaires (acoustique) et les fibres des olives (dont le croisement se fait dans le cervelet) passeraient dans les pédoncules cérébelleux postérieurs ; les fibres du troisième ventricule passeraient par une voie encore indéterminée. Les impressions sensitives provenant de ces divers points iraient d'une part aux muscles qui maintiennent l'équilibre du corps, et d'autre part à l'écorce cérébrale, transmettant ainsi au cerveau les sensations qui servent de substratum au sentiment de l'équilibre et qui souvent s'y transforment en incitations motrices volontaires (Voir plus loin : Physiologie des canaux demi-circidair es].
En résumé, le cervelet peut donc être considéré comme un centre d'équilibration et de coordination des mouvements, et non seulement des mouvements généraux, comme ceux qui entrent enjeu dans la station, la progression, le vol, mais encore des mouvements spéciaux, préhension des aliments, mouvements des yeux, mouvements de la tête, etc. Dans cette hypothèse, le cervelet ne serait donc afTecté exclusivement ni à la sensibilité, ni au mouvement; il relierait seulement l'une à l'autre et établirait entre les deux les relations nécessaires pour donner aux mouvements exécutés leur précision et leur ensemble (1).
Herbert Spencer a fait à priori une hypothèse ingénieuse sur les fonctions comparées du cervelet et des hémisphères. Les actions nerveuses peuvent être rattachées entre elles par des relations de coexistence ou de succession ; elles peuvent être simultanées ou successives, coordonnées dans l'espace ou dans le temps, Le cervelet serait l'organe des coordinations dans l'espace, les hémisphères, les organes des coordinations dans le temps. Celte hypothèse, qui se rattache par quelques points à l'hypothèse admise plus haut sur les fonctions du cervelet, ne peut être discutée ici.
(1) Magondie admettait dans lo cervelet un centre qui tend à pousser l'animal en avant et dont l'action serait contrebalancée par le centre antagoniste (centre de recul), qui d'après lui, existerait dans le corps strié; les faits expérimentaux n'ont pas confirmé l'assertion de Maj^endic sur laquelle je me suis du reste expliqué plus haut.
On verra plus loin, à propos des mouvements des globes oculaires, l'opinion de Ferrier sur cette question.
2° Influence du cervelet sur les mouvements du globe oculaire. — Leven et Olivier avaient déjà constaté des mouvements du globe oculaire par la simple piqûre du cervelet, mais les expériences les plus nombreuses sur ce sujet ont été faites par Ferrier à l'aide de l'électrisation. Sans entrer dans le détail de ses expériences, je me contenterai d'en donner les conclusions générales qui peuvent se résumer ainsi : par l'excitation de la partie latérale du cervelet, les deux yeux se dirigent du côté excité ; quand on excite sur la ligne médiane, le regard se porte en haut si c'e>t la région antérieure, en bas si c'est la région postérieure qui est excitée; l'irritation du cervelet déte?'mine aussi une contraction de la pupille, contraction plus marquée du côté excité. Hitzig a fait des recherches sur les effets de la galvanisation du cervelet chez l'homme (1). En plaçant les pôles d'une batterie dans les fosses mastoïdes derrière les oreilles, l'individu a une sensation de vertige, les globes oculaires se tournent ainsi que la tête du côté du pôle positif et les objets extérieurs semblent tourner en sens opposé au mouvement de la tête et des yeux; si l'individu ferme les yeux, c'est lui qui croit tourner comme s'il était entraîné vers le pôle négatif. D'après Ferrier, il est probable que, dans ce cas, l'irritation du cervelet a lieu du côté du pôle positif seul et l'effet produit est le même que si on électrisait un seul lobe latéral du cervelet, et le résultat sur les mouvements des yeux et de la tète est le même que chez les animaux.
La sensation de vertige qu'on observe dans cette expérience et les mouvements qui l'accompagnent peuvent servir aussi, d'après le même auteur, à expliquer le mécanisme de l'action cérébelleuse. Dans la rotation de droite à gauche par exemple, le cùLé droit du cervelet intervient pour coordonner le mécanisme musculau'e qui compense celte rotation et empêche le déplacement de l'équilibre vers la gauche ; la partie postérieure du vcrmis (mouvement de la tôle en avant) agirait de même pour contrebalancer un trouble de l'équilibre en sens inverse, c'est-à-dire d'avant en arrière. « Le cervelet semblerait donc être l'arrangement complexe de «c centres individuellement différenciés, qui, en agissant ensemble, règlent les (c diverses adaptations musculaires nécessaires au maintien de Téquilibro du corps; « chaque tendance au déplacement de l'équilibre autour d'un axe horizontal, ver- « tical ou intermédiaire, agissant comme un excitant pour le centre particulier « qui appelle en jeu l'action compensatrice ou antagoniste. » (Ferrier, Fonctions du cerveau, p. 176.)
D'après les expériences de MM. Duval et Laborde, les lésions du cervelet donnent lieu à des déviations dissociées des globes oculaires (strabismes doubles, divergents ou convergents) tandis que celles du bulbe donnent lieu à des déviations associées et synergiques (Voir: Vrotubérancc). Le nystagmus s'observe aussi dans les lésions du cervelet.
3° Action du cervelet sur les mouvements involontaires et organiques. — Willis avait admis une influence du cervelet sur les mouvements involontaires
(1) Ces phénomènes de vertige avaient été étudiés déjà par Purkiuje, Remak, Benedict, Brunner.
et les fonctions de la vie organique, mais aucun fait n'est venu h l'appui de cette opinion. Cependant on a observé quelquefois le vomissement à la suite de lésions expérimentales ou dans des cas pathologiques chez l'homme.
B. Autres fonctions attribuées au cervelet. — On a considéré le cervelet comme un centre de sensibilité générale, une sorte de sensorium cornmune (Pourfour du Petit, Foville) ; mais tous les faits sont contraires à cette hypothèse. On a voulu aussi, sans preuves suffisantes, en faire un centre intellectuel ou instinctif (1).
L'hypothèse de Gall, qui fait du cervelet \ organe de r instinct g énésique ou du sens génital, ne peut être non plus adoptée, quoiqu'on puisse invoquer en sa faveur quelques faits de physiologie et d'anatomie comparée et quoiqu'elle ait été reprise dans ces derniers temps par Lussana qui y place à la fois le sens musculaire et le sens érotique.
Lésions des pédoncules cérébelleux. — La lésion des pédoncules cérébelleux détei'mine des phéiioinèiies particuliers suivant le pédoncule lésé et retendue de la lésion, phénomènes qui se confondent en partie avec ceux qui se produisent par ia lésion du cervelet proprement dit. La section d'un pédoncule cérébelleux moyen détermine la rotation autour de l'axe ; si la lésion atteint le partie postérieure, la rotation se fait du côté opéré (Magendie); elle a lieu du côté opposé à la lésion (Longel) si ce sont les parties antérieures qui sont atteintes (Schiff, Cl. Bernard). Après la lésion des pédoncules cérébelleux inférieurs, le corps s'incurve en arc du côlé lésé (Rolando, Magendie). Celle des pédoncules cérébelleux supérieurs protluit une courbure de la colonne vertébrale dont la concavité est tournée du côté de la lésion (Lussana et Lemoigne) ; leur excitation détermine une courbure en sens inverse (Albertoni et Michieli) (2).
Bililiosrraphie. — IJouill.vud : Nom. rech. cliniques propres à démontrer que le cervelet est le centre nerveux coordinateur des mouvements, etc. (C. rendus, XCII, 1881). — Id. : Les dérangements de la progression (C. rendus, XCH, 1881). — B. Baglnsky : Ueber Unt. des Kleinhivns (Arch. f. Physiol., 1881). — L. Luciani : Linee cjenerati delta fisiologia del cervelletlo (R. Istit. d. stad. sup. Fiorenco, 1883). — M. Schiff : Ueber die Functionen des Kleinhirns (A. de PfL, XXXII, 1883). — W. Bechterew : Ueber die Verbindnng der sog. peripkcren Gleictigewichlsorgane mit den Kleinhirn (id., XXXIV, 1884). — E. Duimjy : Scnsib. du cervelet à la douleur {Soc. de biol., 1835), — F. Lussana : Physio-pathologie
(1) On a constaté de la faiblesse intellectuelle dans les cas d'atrophie du cervelet.
(2) Lussana et Lemoigne admettent dans les pédoncules cérébelleux des centres pour les mouvements de la station et do la progression. D'après ces auteurs les différents mouvements des membres et du corps auraient pour centres les parties encéphali(|ues suivantes :
Mouvements d'extension et de flexion.
— de progression Étage inférieur des pédoncules cérébraux.
~~ de recul C'Ordons rouds (pyramides postérieures)
Mouvements latéraux.
— des membres Étage supérieur des pédoncules cérébraux.
— du rachis Pédoncules cérébelleux supérieurs
Mouvements rotatoires Pédoncules cérébelleux moyens.
Ainsi un pas serait l'effet de l'irritation physiologique simultanée (soit la jambe ^auche par exemple) : 1° de l'action de l'étage inférieur du pédoncule cérébral droit (exten'sion de la jambe gauche) ; 2° de l'action de l'étage du pédoncule cérébral gauche (flexion et adduc tiou du bras gauche, extension et abduction du bras droit) ; 3- de l'action du pédoncule cérébelleux supérieur gauche (courbure de la colonne vertébrale du côté droit) • 4° d„ pédoncule cérébelleux moyen gauche (rotation lombaire vers le côté droit) Pour les rl^ veloppements de cette théorie, voir le mémoire des auteurs {Arch. de physioloqie 1877 '
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du cervelet (Arch, ilal. ilo Liol., VII, 188G), — V, Mauciii : Des dégcnér. conséc. à l'extirpation totale et partielle du cervelet (id.). — E. Dupuy : Hecfi. sur la physiol. du cervelet (Soc. ao biol., 1887). — n. Vi-ASSAK : Bas Kk'inhirn des Frosches (A. f. Physiol., 1887) fl).
Article V. — Mouvements de rotation.
Mouvements de rotation. — Certaines lésions cérébrales donnent lieu à dos mouvemenls de rotation particuliers dont l'interprétation est très dif- (icile. Ces mouvements de rotation se présentent sous quatre formes principales.
1° Mouvement de manège. — Dans ce cas (fig. 574), l'animal décrit un cercle de plus ou moins grand rayon; la rotation se fait tantôt dans le même sens que les aiguilles d'une montre, tantôt on sens inverse comme dans la figure; elle s'observe
principalement après la lésion des pédoncules cérébraux, mais on peut la constater après d'autres lésions cérébrales ; c'est ainsi que je l'ai vue dans une lésion limitée à la substance corticale des hémisplières. Dans certains cas, au lieu de décrire uiumouvement de manège pur, l'animal décrit des courbes de rayon variable qui constituent une sorte de spirale.
2° Mouvement de rotation en rayon de roue (fig. 575). — Dans ce cas, l'animal tourne autour du train postérieur qui sert d'axe, la tète se trouvant à la circonférence du cercle. Ce mode de rotation, assez rare du reste, a été observé par Scbiff et Brown-Séquard à la suite de lésions de la protubérance et des tubercules quadrijumeaux antérieurs. Je l'ai observé après certaines lésions des coucbes optiques. Bechterew a observé le mouvement de roue inverse, c'est-à-dire la tête se trouvant au centre du cercle. Ces deux sortes de mouvements de rotation s'observaient à la suite de lésions corticales dans la zone de distribution des fibres de la coucbe optique.
Mouvement de rotation sur Vaxe {roulement). — Dans ce mouvement, l'animal tourne autour d'un axe longitudinal qui traverserait le corps dans sa longueur; la rotation commence par une chute de l'animal sur un côté, et le sens de la rotation est déterminé par le côté par lequel a débuté la chute. Ce mouvement se rencontre dans les lésions des pédoncules cérébelleux moyens; je l'ai observé par la lésion de la partie supérieure et externe des pédoncules cérébraux. D'après
(1) A consulter : Bouillaud : Rech. exp. tendant à prouver que le cervelet préside aux actes de la station, etc. (Arch. gén. dfi méd., 1827). — Brown-'^équard : Rem. sur ta phi/siol. du cervelet (Journ. do la physiol-, ls6l). — Lussana : Le{:ons sur les fonctions du cervelet (Jouni. de la physiol., t. V). — lirown-Séquard : Rem. sur la physiol. du cervelet (id.). — Leven et Olivier : Rech. sur la physiol. et la pat. du cervelet (Arch. gén. do mcd., 186*2). — Luys : Ét. sur l'anal., la physiol. et la pathol. du cervelet (Arch. gén. de méd., 18G4). — Id. ; Mém. sur les phénomènes de l'innervation cérébelleuse (Journ. de l'anat., 18G2). — NoTiiN.vfiKr, ; Zur Physiol. des Cerebellum (Ccntralhl., 187r)\
Fig. 474. — Mouvements de manège.
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Steiner, ce mouvement s'accompagnerait toujours d'un mouvement de translation et serait plutôt un mouvement en pas de vis (grenouille). Chez le lapin ce mouvement de rotation sur Taxe se présente souvent d'une façon très pure et sans mélange d'autre mouvement.
4'' Garville et Duret ont observé une fois après l'ablation du noyau caudé un mouvement circulaire, mais se distinguant du mouvement de manège en ce que les animaux décrivent un cercle avec les paltos saines d'un côté du corps, tandis que les pattes de l'autre côté (paralysé) servent de pivot.
Ces mouvements de rotation sont souvent très rapides et présentent la plupart du temps un caractère particulier; il semble que les animaux soient poussés à les accomplir par une force intérieure à laquelle ils ne peuvent résister, d'où le nom de mouvements irrésUtiblex qui leur a été donné (Zwangbewegungen). Leur interprétation est très controversée. Un premier fait, c'est que les mouvements de manège et de rotation sur l'axe ne peuvent tenir à une paralysie soit d'un côté du corps (Lafargue, Serres), soit dé certains groupes de muscles (Schifï). En effet, la plupari du temps les muscles ont conservé leur énergie contractile, comme on peut s'en assurer facilement ; la paralysie ne peut être invoquée que pour la rotation en rayon de roue (dans certains cas) et pour la forme de rotation circulaire observée par Garville et Duret.
La contracture a été invoquée par Hrown-Séquard, et paraît exister en effet comme cause déterminante des mouvements de rotation, que ces contractures soient de nature ix'flexe, comme le croit Brown-
Séquard, ou qu'elles soient simplement l'elfel d'une excitation directe des centres moteurs correspondants; mais celte contracture n'existe pas toujours et ne peut expliquer un grand nombre de cas. D'après Gratiolet, Henle, la rotalion serait due à des convulsions des muscles oculaires et au vertige qui accompagne la déviation des yeux; ces convulsions oculaires accompagnent en effet fréquemment les mouvements de rotation, et comme l'a montré Prévost, la déviation des yeux se fait ordinairement dans le même sens que le mouvement de rotalion. Cependant il n'y a pas une liaison nécessaire entre les deux pliénomèncs ; car les mouvements de rotalion peuvent exister sans déviation oculaire et même après l'ablation des yeux (Vulpian). En tout cas, comme l'a montré Hitzig, le vertige, quel que soit son mode de production, peut déterminer des phénomènes de rotation ; ainsi, chez le lapin, l'électrisation de la partie postérieure de l'encéphale produit des mouvements de rotation sur l'axe. Il y aurait donc dans ces mouvements un trouble unilatéral de l'innervation cérébelleuse, ou autrement dit un défaut de relation entre les impressions sensilives et les centres moteurs correspondants.
Magendie admettait dans les différentes régions cérébrales des organes ayant une action antagoniste sur les mouvements; dans le corps strié, un centre de recul; dans le cervelel, un centre de progression en avant; dans le pédoncule cé-
l'^ig. 675. — Mouvement de rotalion en rayon de
roue.
rébelleux gauche, un ccutre enlraînanl le corps à gauche; dans le droit, un centre l'entraînant à droite; l'équilibre du corps dans la station et dans la marche se maintenait dans ce cas par la neulralisation de l'action de ces centres antagonistes ; mais que l'un d'eux vuit à être détruit ou excité outre mesure (Vulpian), l'équilibre était rompu et l'action prédominante du centre restant ou surexcité portait le corps d'un côté ou de l'autre. C'est à cette explication que paraît aussi se rattacher Luys, qui compare ce? phénomènes de rotation au phénomène physique du tourniquet hydraulique. Ccsl aussi l'interprétation qu'admet Onimus, avec quelques variantes, puisqu'il fait dépendre les mouvements de manège d'une exagération fonctionnelle d'une moitié latérale du système de centres locomoteurs. Quant à la rotation sur l'axe, il l'explique par une contracture spasmodique des muscles du thorax, explication qui me paraît en désaccord avec les faits et en particulier avec les expériences citées plus haut de Hitzig. Steiner a essayé de donner récemment une interprétation de ces mouvements de rotation [Physiol. des Froschhirns, p. 104 et suiv.).
Un fait à noter, c'est que les diverses formes des mouvements de rotation peuvent se succéder et que dans certains cas on observe la transition d'un mouvement de rotation sur l'axe, par exemple, à un mouvement de manège. On voit quelquefois aussi alterner le sens de la rotation. Du reste, outre les lésions mentionnées plus haut et qui sont les plus communes, on voit les mouvements de rotation se produire pour les lésions les plus diverses de l'encéphale (1).
Ces expériences de rotation ont été répétées par quelques physiologistes et en particulier par Breuer, Hogyes et Koranyi, qui ont étudié surtout les mouvements des yeux qui succèdent à la rotation {mouvements compensateurs des yeux). L'animal (lapin) est placé dans un appareil à rotation et la rotation se fait suivant les trois plans principaux de la tête. Après cette rotation se produisent du nystagmus et des mouvements bilatéraux passifs des yeux dont le sens est déterminé parle sens de la rotation. Ces mouvements s'arrêtent par la destruction du nerf auditif, des canaux demi-circulaires, des tubercules quadrijumeaux et de la région qui s'étend des tubercules quadrijumeaux aux noyaux de l'acoustique. Cette région renfermerait les centres des mouvements associés des yeux dont les voies centripètes seraient les filets du nerf vestibulaire provenant des canaux demi-circulaires, et les voies centrifuges les nerfs moteurs de l'œil. L'excitation qui met en jeu tout l'appareil serait déterminée par les variations de pression de la périlymphe dans les divers mouvements de la tête. Chaque ampoule serait en rapport réflexe avec un muscle de l'œil du même côté et avec un muscle de l'œil du côté opposé. Les expériences do Koranyi montrent aussi que tout mouvement passif provoque un mouvement compensateur dans un muscle ou groupe de muscles déterminé, et
(1) La théorie complète de ces mouvements de rotation me paraît impossible à faire dans l'état actuel de la science. Je crois devoir citer ici un cas dans lequel l'analyse physiologique des stades successifs d'un mouvement de manège s'est produite sous nos yeux avec une très grande netteté. L'animal di'crivait un petit cercle de manège, le côté droit tourné vers le centre, non par mouvement continu, mais en trois temps, par petits sauts séparés régidièremcnt par un intervalle de repos ; à chaque saut, il décrivait un tiers de cercle; chaque temps se composait des mouvements suivants : d'abord il y avait un tremblement de la mrichoire inférieure; puis l'oreille gauche se mouvait et se dirigeait on avant; la tête s'inclinait peu à peu à droite d'une façon pi'esque insensible; puis, à un moment donné, l'animal la portait à di'oite et eu bas par un mouvement brusque, de façon à la placer presque à angle droit avec le corps, et immédiatement sautait de façon à décrire un tiers de cercle : il restait alors immobile et après quelques secondes les mêmes phénomènes se reproduisaient (Beauuis : Note sur l'application des injections, etc. Gazette médicale de Paris, 1872, p. 397).
particulièrement dans les muscles du globe de l'œil. Les coiitraclions qui accompagnent le vertige de rotation soit dans les muscles de l'œil, soit dans les muscles du corps sont tout à fait involontaires.
Article YI. — Physiologie des canaux demi-circulaires.
Flourens observa le premier sur les pigeons des phénomènes très curieux après la lésion des canaux demi-circulaires. La section du canal horizontal déterminait chez l'animal un mouvement de la téle de droite à gauche et de gauche à droite ; celle du canal vertical, un mouvement de haut en bas et de bas en haut, en un mot les mouvements de la tête se produisaient dans le plan des canaux opérés. La destruction de ces canaux amenait du vertige (mouvements de manège, etc.), et l'animal ne pouvait conserver son équilibre; pour produire ces résultats, les lésions devaient porter sur les parties membraneuses des conduits demi-circulaires. Les expériences de Flourens ont été confirmées par Brown-Séquard, Vulpian, llarless, Czermak, etc., et par la plupart des physiologistes. La section des canaux demi-circulaires d'un côté ne produit que des effets passagers. Celle de tous les canaux demi-circulaires produit une ataxie considérable des mouvements qui présentent dans les premiers jours une très grande violence à laquelle fait suite une incertitude persistante, quand l'animal survit à l'opération (Gyon). Des phénomènes analogues se montrent avec des différences tenant à la diversité des attitudes et des mouvements chez ces animaux, chez les grenouilles et les lapins. En outre, on constate par l'excitation de ces canaux des oscillations des globes oculaires (nystagmus) dont la direction est déterminée par le choix du canal excité (Cyon). Dans tous ces cas on n'observe pas de paralysies musculaires et les phénomènes paraissent plutôt tenir à une excitation des canaux demicirculaires qu'à leur destruction. Cependant ce point est loin d'être mis hors de doute (1).
L'interprétation de ces phénomènes est très difficile. Pour Vulpian c'était un vertige auditif qui retentissait sur tout l'organisme. Pour Brown-Séquard, les phénomènes observés sont des phénomènes réflexes dus à l'excitation de fibres sensibles contenues dans l'acoustique. Lowenberg croit aussi à une action réflexe produite par l'excitation des canaux et déterminant des mouvements convulsifs. Gollz suppose que les canaux demi-circulaires sont des organes sensitil's qui donnent à l'animal la notion de la position de la tête et de son équilibre. Chaque conduit a en effet une direction correspondante à une des dimensions de l'espace, et les lésions de ces conduits ne permettant plus à l'aninial de juger de la position normale de sa tête et par suite de celle de son corps dans l'espace déterminent le vertige. Des phonomènes analogues se produisent quand, sans léser ces conduits, on fixe la tête soit par une suture, soit par un bandage dans une position anormale (Cyon). Longet avait déjà, du reste, observé des troubles de l'équilibre après la section des muscles de la nuque, troubles qui avaient été attribués par quelques auteurs, et
[\) A consulter : Brown-Séquard : Note sur les mouvements rotatoires (id.). — Gratiolot et Leven : Sur les mouvements de rotation sur l'axe, etc. (Comptes rendu?, I8G0). — Prévost : De la dcviatio?i conjur/uée des yeux, 1868. — Id. : Rech. cxpér. relatives au sens des mouvcme7its de rotation (Gaz, niéd., 18C9).
Mageiidie en particulier, ù l écoulemenL du liquide céphalo-rachidien. La destruction pathologique des canaux demi-circulaires chez l'homme s'accompagne aussi de vertige et de perte de l'équilibre (maladie de Ménière). A. Bôllcher a cherché à prouver que les phénomènes observés étaient dus uniquement ù la lésion des partics voisines des centres nerveux; mais Gyon fait remarquer avec raison que les troubles de mouvement diffèrent suivant le canal lésé, landis que, s'ils ne dépendaient que d'une lésion du cervelet, ils auraient le même caractère.
Cependant, dans ces derniers temps, un certain nombre de physiologistes, et spécialement Baginski, Ewald, etc., ont répété les expériences de Flourens et sont arrivés à des conclusions ditrérentes, Steiner et Sewall, sur les poissons, n'ont obtenu que des résultats négatifs par l'extirpation des canaux demi-circulaires (I).
Mach reprenant, à l'aide d'un appareil perfectionné (2), les expériences anciennes de Purkinje sur le vertige, cherche à rattacher les phénomènes de vertige observés par Purkinje aux canaux demi-circulaires et les regarde comme produits par les mêmes causes que les désordres de mouvements observés par Flourens. Pour lui, comme pour la plupart des physiologistes, la direction des trois canaux demi-circulaiies correspond aux coordonnées des trois dimensions de l'espace, et ces canaux sont les organes du sens de rotation de la tête (ou, suivant l'expression de l'auteur, des sensations de V accélération angulaire du mouvement de la tôte) : sensations dues à ce que l'endolymphe exécute un mouvement dans le sens opposé au mouvement du canal membraneux pendant la rotation de la tête.
Pour Cyon, les canaux demi-circulaires sont les organes du sens de l'espace, c'està-dire que les sensations provoquées par l'excitation des terminaisons netveuses dans les ampoules de ces canaux serviraient à former nos notions sur les trois dimensions de l'espace ; les sensations de chaque canal correspondraient à une des dimensions. Ces sensations se transmettraient des canaux demi-circulaires à des centres nerveux encore indéterminés (cervelet?), centres qui interviennent à leur tour dans la distribution de l'innervation musculaire (muscles de l'œil, muscles maintenant l'équilibre, etc.). Après les opérations sur les canaux demi-circulaires, les accidents sont dus non seulement au vertige visuel produit par le désaccord entre l'espace vu et l'espace formé par les sensations dues aux canaux demi-circulaires, mais encore aux troubles atteignant les muscles dont les animaux se servent de préférence pour s'orienter dans l'espace. C'est ainsi que les troubles de l'équilibre peuvent se produire, contrairement aux conclusions de ses premiers travaux, même lorsque la bête ne présente ni attitude anormale, ni mouvements désordonnés. Je ne puis que renvoyer pour les développements au mémoire même de l'auteur.
Le vertige qui se produit par le passage d'un courant galvanique à travers la tôte (d'une oreille à l'autre par exemple) et qui se traduit aussi par des mouve-
(1) Il a éto fait un certain nombre d'expériences chez les invertébrés. Dclagc, chez des céphalopodes et des crustacés, a vu des troubles de l'équiUbre succéder à l'extirpation des otoiithes. Engchnann admet aussi que les otolithes des invertébrés sont des orgaues d'équilibre. Ces otolithes nianquent chez les ctéuophores fixes ou sédentaires et se présentent au contraire chez les cténophores libres.
(2) L'appareil de Mach se compose d'un grand cadre rectangulaire en bois placé verticalement et pouvant tourner autour d'un axe vertical A ; ce cadre supporte un second, cadre vertical plus petit pouvant tourner aussi autour d'un axe vertical a; celte rotation s'exécute dans l'intérieur du grand cadre et l'axe de rotation du petit cadre peut être écarté plus ou moins de l'axe du grand cadre A ; enfin le petit cadre supporte une chaise à dossier ,ï laquelle on peut donner différents degrés d'inclinaison. On peut à l'aide de cet appareil faire varier dans toutes les directions le sens de la rotation et étudier les phénomènes qui se produisent.
ments des yeux et du nystagmus, serait dû à Texcilation des canaux demi-circulaires et des terminaisons du nerf auditif. Cependant comme il est impossible dans ce cas de localiser exactement l'excitation, ces phénomènes peuvent être attribués à l'irritation de certaines régions de l'encéphale (cervelet, Hilzig, Kny). Les mêmes phénomènes se produisent encore par l'injection dans le conduit auditif ou dans la caisse du tympan de substances irritantes (chloral) ou simplement d'eau sous une forte pression. Mais, d'après Baginsky, il y aurait dans ce cas d/ihirure de la membrane de la fenêtre ronde et pénétration du liquide par l'aqueduc du limaçon dans l'espace sous-arachnoïJieu. Les phénomènes de vertige seraient dus non à l'excitation des canaux demi-circulaires, mais à celle de la moelle allongée.
James a éludié comment les sourds-muets, dont l'infirmité est due ordinairement à une lésion profonde de l'oreille inlerne, se comportaient au point de vue du vertige. Sur 519 sourds-muets, il en a trouvé 186 qui n'avaient pas le vertige de rotation et 134 qui ne le r» ssentaient que d'une façon très faible, tandis que sur 200 personnes dont l'ouïe était normale une seule ne l'avait pas.
Preyer cons.idère les canaux demi-circulaires comme les organes qui nous donnent les sensations de direction du son ; ils représenteraient le sens de l'espace par rapport à l'audition.
En résumé, malgré les incertitudes qui existent encoro sur ce sujet, on peut, à mon avis, conclure que dans le nerf auditif il y a deux parties distinctes, une partie servant spécialement à l'audition, et une partie en rapport avec les sensations qui règlent la situation de notre coi'ps dans l'espace (sens de l'espace, sens de l'équilibre, sens statique, etc.), d'où le nom de nerf de Vespace qui a pu être donné à cette partie du nerf auditif. M. Duval a décrit du reste récemment une racine antérieure du nerf acoustique qui va se mettre en rapport avec le corps restiforme.
Bibliosrrapliie. — A. Hogyes : Sur le mécanisme nerveux des mouvements associés involonlairei des yeux (Orvosi Hetilap ; 1880; en hongrois). — A. Stefani : Ulleriore contribuzionc alla fisiologia del cervelletto e dei canuli semicircoLari (Arch. p. le se. mcd., IV). — C. Spameh : Exp. und kr. Liaitr. zur PhysioL der halbcir/cel/urmir/en Kanule (A. de Pfl., XXI). — B. Bagi.nsky : Ueber die Schwindelerscheinunyen nach Ùhrverletzungen (Beri. Acad., 1881). — 1». : Ueber die Fo/yen von Dru-:ksleigeruny in der Paukenhèhle und die Funclion der Bogengunge (Arch. f. Physiol., 1881). — A. Lcg.e : Ueber optischen Schwindel bei Dri,cker/iôhung im 0/ir (Arch. 1'. Physiol., 1881). — Laborde : Essai de déterminiUion du rôle fonctionnel des canaux demi-circulaires ^Soc. d'authropol., 1881). — W. KiESSELBACii : Zur Fa-.cLion der halbcirkelfônni'/en Kanfile (Arch. f. Ohren'heilk. XVIII). — 11. -M' IJiuDE : A new Hieory as lo Ike functions o/ Ihe semi-circular cana'ls (Journ. ol anut., XVll). — W. Beciitehew : Ergehnisse der Durchschneidung des N. acuslicus, ftc. (A. de Pfl., XXX). — Vuliman : Exp. relatives aux troubles de la motilité produits par les lésions de l'appareil auditif (C. rendus, XCVI). — Id. : Sur les phén morbides qui se manifestent chez les lapins sous L influence de l'introduction du chloral hydraté dans l'oreille (id.). — 11. Sewall : Exp. upon tlie ears offishcs, etc. (Journ. of physiol., IV). - Baginsky : Zur Physiol. der liojenyangc (Arch. i". Physiol., 188f>j. — L. Jacobson : Ueber die liezieUwigen des lidrnerven zum (Jleichgewicht (Arch. 'f. Ohrcnheilk., XXII). — Y. Delage : Sur la fonction des canaux demi-circulaires (C. "rendus CIIl). — L. EcKART : Zur Funclion der halbzirke.fôrmigen C-nale (Corresphl d' Schweizer /Erzte, I88G). - W. Preyek : Die Wahrnehmung der Schatlrichtung miltelst der Bog-ng-inge (A. de PII., XL). - Y. Delage : Sur la fonction des canaux 'demi-cire de l'oreille interne (C. rendus, Clll, 188G). — Id. : Sur une nouvelle fonction des olocasles chez les invertébrés (i l.). — : Sur les f mcLions des canaux demi-circulaires <Arl± de zool. cxpér. 1887). — C V.guier : Sur les fonctions des can. demi-circulaires (C rendus, GIV, 1887). - Sn:is:-n : al. (id.;. - R. Kwald : Zur FnysioL der Bonen jihinp ) \ de PU., XLl, 188:). - W. U.yer : De Wahrnehmung der Schallrchtung miuelsl cÙ'r Bojeng-lnge (id.). - A. v. Koranyi : Beitr. zur Lehre vom e^,^ Nystagmus (Un-^ar \cu] et Gbl. f. Physiol., 1887). - Engelmv.nn : Ueber die Funclion der Otolithen (Zooî V^iVekr 1887). — E. K.SY : Uni. ub. dus g, Ivan. Schmaidel (Arch. L Psych., XV111,"m87) — Beaunis. — Physiologie, 3e éditiou. ,
A. V. KoRANYï : Consid. théoriq. sur la coordinat. et l'ataxie (Orvos. Hetilap : en hongrois, 1887) (1).
Article VII. — Physiologie des tubercules quadrijumeaux.
Résumé anatomique. — A. Le tubercule quadrijumeau antérieur est eu connexion : avt'c la bandelette optique et avec le corps genouillé externe; après la destruction du uerf optique, il s'atrophie (spécialement son noyau gris central et la couche médullaire superficielle); S» avec Vécorce du lobe occipital; la destruction du lobe occipital détermine l'atrophie du tubercule quadrijumeau et du corps genouillé externe (et d'une partie de la couche optique) du même côté ; 3° avec les cordons postérieurs de la moelle par la partie moyenne du ruban de Reil ; 4° avec les noyaux d'origine des nerfs moteurs de l'œil; 5° avec la racine sensilive du trijumeau (Mathias Duval) ; cependant, d'après quelques auteurs, cette racine sensitivc ne ferait que passer dessous sans entrer eu connexion avec lui; 6" par des fibres commissurales, avec le tubercule du côté opposé .
B. Le tubercule quadrijumeau postérieur, dont les connexions sont plus obscures, est en relation avec : 1° la racine interne du nerf optique et le corps genouillé interne; 2«> avec la substance corticale du cerveau; S" avec les pai'ties situées au-dessous [moelle allongée) et spécialement avec la région de l'acoustique, par la partie externe du ruban de Reil.
Chez la grenouille, comme du reste chez tous les vertébrés, à l'exception des mammifères, les tubercules quadrijumeaux sont représentés par deux renflements seulement, tubercules bijumeaux ou lohe^ optiques.
L'excitation des tubercules quadrijumeaux s'accompagne de cris, d'agitation et de signes indubitables de douleur, sauf peut-être pour la partie superficielle de ces tubercules. Cette excitation provoque en outre des mouvements qui portent spécialement sur les muscles du globe oculaire, de la tête et des membres et qui seront étudiés plus loin. D'après Ferrier, et j'ai constaté le même fait sur des lapins, les tubercules quadrijumeaux sont sensibles aux excitations mécaniques; j'ai pu ainsi par la simple piqûre déterminer des mouvements des yeux identiques à ceux qu'on détermine par l'électrisation ; seulement ces résultats ne sont pas constants et il m'a fallu dépasser la couche superficielle sans cependant arriver jusqu'aux parties profondes. Il m'a été impossible de déterminer la moindre contraction par les excitants chimiques (sel marin, acide acétique). J'étudierai successivement les rapports des tubercules quadrijumeaux avec la vision, avec les mouvements de la pupille, avec les mouvements du globe oculaire, avec les mouvements d'expression.
i° Vision. — L'ablation des tubercules quadrijumeaux antérieurs produit la cécité immédiate, avec dilatation et immol)ilité de la pupille (Flourens) ; si au contraire on enlève sur un pigeon toutes les parties situées en avant des tubercules en respectant ces derniers, l'animal suit de l'œil et de la tête une lumière qu'on fait mouvoir devant lui. Les mêmes phénomènes ont été observés par Ferrier chez le singe. Si au lieu d'enlever les deux tubercules, on en enlève un seul, la cécité a lieu du côté opposé seulement. Cependant, d'après Bechterew, il n'en serait pas ainsi chez le chien; la cécité ne serait complète dans aucun des deux yeux; si le
(1) A consulter : Flourens : Hech. exp., 1828 et 1842. — Purkinje : Beitr. zur niiheren Kennlniss des Schwiiidels (B. d. schles. Ges., 18-2o-182C). — Mach : PItgsik. Vers. ûb. den Gleichgewichtssinn des Menschen (Wien. Akad., 1873-1874). — E. Cyon : Veber die Function der halbcirkel fôrrnigen Kanûle (Arch. de Pfluger, t. VIII). — Bi'euer : Ueber die Function der Bogengdnge (Wien. med. Jahrb., 1874).
tubercule gauche, par exemple, est enlevé, il y aurait perte du champ visuel dans la moitié gauche des deux rétines; les fibres provenant de la partie interne des deux rétines subiraient seules un croisement et se rendraient au tubercule quadrijunieau du côté opposé. Chez les grenouilles et les poissons, c'est le toit des tubercules bijumeaux qui représente le centre visuel dont la destruction produit la cécité (Sleiner). Les lésions des tubercules quadrijumeaux postérieurs ne produisent que des troubles plus légers et plus fugaces de la vision.
2° Mouvements de la pupille. — Flôurens place dans les tubercules quadrijumeaux antérieurs le centre constricteur de la pupille en se basant principalement sur les expériences d'ablation des tubercules quadrijumeaux qui, comme on l'a vu plus haut, produisent la dilatation et l'immobilité pupillaires. Cependant l'excitation directe des tubercules quadrijumeaux produit la plupart du temps la dilatation pupillaire, sauf dans les cas où cette excitation provoque la convergence des deux yeux. D'après Knoll, le centre dilatateur de la pupille se trouverait dans les tubercules antérieurs ; leur irritation élargirait la pupille des deux côtés et surtout du côté excité, action qui ne se produirait plus après la section des sympathiques. D'après les expériences de Ferrier sur le singe, le chien, le lapin, le pigeon, etc., pour les tubercules antérieurs comme pour les postérieurs, la dilatation aurait lieu d'abord sur la pupille du côté opposé et seulement après sur la pupille du même côté.
Stefani, Darlcschewitsch, Bechlerew, nient au contraire toute nifluence directe des tubercules quadrijumeaux sur la pupille et mes expériences me porteraient à me ranger à cette opinion.
3° Mouvements des yeux. — Les tubercules quadrijumeaux servent de centres pour les mouvements du globe oculaire. D'après Adamtick l'excitation du tubercule quadrijumeau antérieur droit produit la rotation à gauche des deux yeux; si la partie antérieure est seule excitée, les lignes de regard se dirigent horizontalement; si c'est la partie moyenne, les deux lignes de regard se dirigent en haut et la pupille devient plus large ; si l'excitation porte plus en arrière, cette position s'unit avec la convergence des deux yeux ; enfin si la partie postérieure est excitée, la convergence augmente, les lignes de regard se dirigent en bas et la pupille se rétrécit.
Dans un certain nombre de recherches faites sur des chiens, des chats et des lapins, j'ai constaté les faits suivants qui confirment sur plusieurs points les résultats d'Adamiik. L'excitation des tubercules quadrijumeaux antérieurs (courants d'induction) produit cinq sortes de mouvements de l'œil suivant les points excités :
par l'excitation du tubercule droit par exemple, les deux yeux se dirigent à gauche, et cette action est d'autant plus marquée qu'on se rapproche de la partie antérieure et de la ligne médiane; si on fait la section médiane et antéro-postérieure des tubercules quadrijumeaux, l'œil du côté excité participe seul au mouvement; 2" par l'excitation de la partie moyenne les deux yeux se portent en haut, même quand un seul tubercule est excité; 3° l'excitation de la partie postérieure et externe produit la convergence des deux yeux; celte action est due probablement à l'excitation transmise aux tubercules postérieurs ; 4" et 5° enfin l'excitation électrique (et dans quelques cas l'excitation mécanique) ont déterminé, suivant les point? la projection en avant (1) ou la rétraction en arrière des globes oculaires; il m'a semblé que le point donU'irritation produit la rétraction était situé plus en arrière que l'autre. Cette rétraction se produisait du reste pour les deux yeux par l'irrita-
(1) J'ai observé, en eCFet, de l'exophthalmie dans plusieurs cas de lésion des tubercules quadrijumeaux.
lion d'un seul tubercule. Ces divers mouvements peuvent s'associer et se combiner entre eux de diiïérentes façons.
L'excitation destubercule» qundrijumcaux postérieurs peut déterminerquatre sortes de niouvemenls : 1° et 2°, la convergence des deux yeux avec rotation en dedans; c'est là le mouvement dominant; celte action se produit dans les deux yeux par Texcitalioti d'un seul tubercule et disparaît pour l'œil opposé par la section médiane antéro-postérieure ; 2" mouvement en bas des deux yeux; ce mouvement est ordinairement associé au mouvement précédent; 4° par l'excitation de la partie interne d'un tubercule postérieur, le gauche par exemple, les deux yeux regardent à gauche, par conséquent du même côté (I).
Un fait à mentionner et que j'ai constaté h plusieurs reprises, c'est que ces mouvements des globes oculaires par l'excilalion des tubercules quadrijumeaux se produisent aussi bien chez les nouveau-nés (chiens, chats) dès les premiers jours de la naissance, que chez les animaux adultes.
L'excitation de la substance cérébrale, immédiatement en avant des tubercules quadrijumeaux (sur une coupe du cerveau), détermine aussi des mouvemenis des globes oculaires; il m'est impossible du reste de dire s'ils tiennent à des courants dérivés ou à l'excitation de fibres en connexion avec les tubercules quadrijumeaux (Voir : Localisations cérébrales).
Chez le lapin j'ai constaté, en employant les courants d'induction et après la cessation des excitations, un mouvement oscillatoire du globe oculaire n'atteignant pas cependant la fréquence des mouvements du nystagmus, mouvement oscillatoire qui s'arrêtait dans quelques cas par l'excitation do; la cornée et qui s'arrôlait à coup sûr par lasection médiane cl antéro-postérieure des tubercules quadrijumeaux. Les lésions des tubercules quadrijumeaux peuvent, comme je l'ai constaté, s'accompagner de nystagmus. Ce nystagmus, dont j'ai cherché à déterminer les conditions expérimentales, peut présenter toutes les formes observées en clinique (transversale, oblique, verticale, rolatoire) (Voir : Soc. de bioL, 1888, n" S).
4° Mouvements de la tète. — Les mouvements de la tête suivent habituellement les mouvements des yeux; si les yeux se portent à gauche, la tête fait souvent le môme mouvement; mais en général il faut pour qu'il se produise augmenter l'intensité de l'excitation. Cependant les deux phénomènes ne sont pas liés d'une façon absolue, car dans certains cas j'ai pu obtenir des mouvements de la tête sans production de mouvement des globes oculaires. Il semble donc que les centres des mouvements de la téte coexistent avec les centres moteurs oculaires dans les tubercules quadrijumeaux et leui- sont juxtaposés ; seulement leur excitabilité serait plus faible que celle de ces derniers. Outre ces mouvements de totalité de la tête, on observe des mouvements partiels, décrits déjà par Ferrier, élévation des sourcils et des paupières, mouvement des oreilles (rétraction, élévation, abaissement), constriction des dents, etc. J'ai constaté plusieurs fois chez le chien un retroussement de la lèvre supérieure (mouvement très commun chez le chien, dans la colère par exemple) et l'abaissement de la mâchoire inférieure. J'ai vu aussi chez le chien l'oreille se dresser par l'excitation mécanique de la profondeur des tubercules à la limite des tubercules antérieurs et postérieurs.
0° Équilibre du corps. — Serres considérait les tubercules quadrijumeaux comme intervenant dans l'équilibration des mouvements. Goltz a vu, chez la grenouille, que les mouvements pour rétablir l'équilibre du corps se faisaient encore après
(1) D'après Knoll, les mouvements des yeux qui succèdent à l'excitation des tubercules quadrijumeaux seraient trop variés et trop irréguliers pour en tirer des conclusions. Mes expéi'ieuces m'ont conduit à uu résultat ditlerent.
l'ablation des hémisphères cérébraux, mais que ces mouvements ne pouvaient plus se faire dès que les lobes optiques (tubercules quadrijumeaux) étaient détruits. Les mêmes laits ont été observés par M. Kendrick chez les oiseaux et les lapins, par Mariîarethe Traube-Mengarini sur les poissons. D'après Bechlerew et Stemer au contraire, les tubercules quadrijumeaux (bijumeaux; grenouille, poissons) n interterviendraient en rien dans l'équilibre.
6" Locomotion. — D'après Steiner, les tubercules bijumeaux (partie basilaire) serviraient à la coordination des mouvements de locomotion et de nage (poissons, grenouilles). Après leur ablation les mou vements sont plus lourds, mal coordonnés. Mais ces troubles des mouvements ne tiennent pas à la destruction d'un véritable centre moteur. Ces tubercules centraliseraient l'ensemble des excitations (tactiles) qui déterminent les mouvements de locomotion. Cependant Marg. Traube-Mengarini admet un véritable centre coordinateur des mouvements. Une section transversale de la partie postérieure des tubercules bijumeaux chez la grenouille produit une tendance au recul assez difficile à expliquer (Steiner). Après l'ablation d'un seul tubercule bijumeau, la grenouille exécute des mouvements de manège vers le côté sain; quelquefois, comme l'a vu Uenzi, le mouvement de manège se fait vers le côté sain, quand l'ablation n'a pas été totale et a laissé une petite partie de la base (lu tubercule (Steiner). On observe parfois par la lésion des tubercules quadrijumeaux des mouvements de rotation sur l'axe.
7° Mouvements expressifs. — On a vu plus haut que les tubercules quadrijumeaux étaient sensibles. D'après Ferrier, l'irritation des tubercules postérieurs détermine, ce qui n'arriverait pas pour les antérieurs, la production de cris de caractère variable; aussi leur fait-il jouer un certain rôle dans l'expression des émotions. Pour lui la plupart des mouvements produits par l'excitation des tubercules quadrijumeaux rentreraient dans la catégorie des mouvements expressifs ; ils seraient de nature réflexe et dépendraient de la propagation de l'irritation des centres sensitifs aux centres et aux tractus moteurs.
D'après mes expériences sur ces organes, les tubercules quadrijumeaux antérieurs me paraissent être en rapport avec ccrtaiiis mouvements des membres antérieurs. Ainsi chez le chat, l'excitation d'un tubercule antérieur détermine un soulèvement de la patte de devant du côté opposé qui se porte en avant et un peu en dedans comme pour saisir un objet; cette action croisée ne disparaît pas par la section des tubercules quadrijumeaux sur la ligne médiane; mais elle disparaît quand on prolonge cette section en arrière de façon à atteindre le cervelet et la protubérance; le croisement se fait donc probablement dans la protubérance.
£n résumé, les tubercules quadrijumeaux me paraissent être des centres pour les mouvements qui sont en relation avec les impressions visuelles; ces relations sont très étroites pour les mouvements des globes oculaires, un peu moins étroites pour les mouvements de la tête; celte influence est encore plus faible pour les mouvements des membres, cependant elle se montre avec une certaine force dans les mouvements des membres antérieurs (préhension) et n'intervient que plus faiblement dans les mouvements généraux de la station et de la progression. Mais ce n'est pas là évidemment le seul rôle des tubercules quadrijumeaux et ils doivent certainement établir une relation entre les mouvements indiqués plus haut et d'autres impressions sensitives que les impressions visuelles; ainsi chez la taupe, chez laquelle la vision et les organos visuels manquent complètement, les tubercules quadrijumeaux sont bien développés et on a vu plus haut qu'une racine sensitive du trijumeau, racine très grosse chez la taupe (M. Duval), prend naissance dans le tubercule quadrijumeau antérieur. Enfin, d'après les expériences de Ferrier, peut-
être faudrail-il voir dans les tubercules quadrijumeaux postérieurs des centres réflexes des mouvements émotionnels et on s'expliquerait ainsi leur absence chez les vertébrés inférieurs.
G. Fano, d'après ses expérieivces sur la tortue palustre, croit'que les lobes optiques, et spécialement leur partie basilaire, exercent une aciion tonique, inhibitrice, sur les centres automatiques du bulbe; après leur extirpation, les tortues présentent une vivacité inaccoutumée. G. Fano rattache du reste celte action inhibitrice tonique à la fonction d'expression émotionnelle de ces organes.
Danilew'sky, par l'excitation électrique des tubercules quadrijumeaux, a constaté une augmentation de pression sanguine, du ralentissement du pouls qui devient plus ample, une inspiration profonde et des efforts respiratoires prolongés. Christiani admet un centre expirateur dans le tubercule quadrijumeau antérieur, centre qui serait associé au centre constricteur pupillaire. Budge et Valentin ont vu des contractions (réflexes?) de la vessie, de l'estomac et de l'intestin. Hlasko place dans les tubercules quadrijumeaux les centres de contraction de l'estomac et du cardia. L'apomorphine en injection intra-veineuse (chien) ne produit plus de vomissements quand les tubercules quadrijumeaux sont détruits.
Les fonctions de la valvule de Vieussens sont encore peu connues. Tout ce qu'on sait, c'est que c'est dans son intérieur que se fait le croisement du pathétique, comme l'ont démontré, contrairement aux expérienees d'Exnerles recherches analomiques de Malhias-Duval.
Bibliog^rapliie. — A. Hûgyes : Sur le mécanisme nerveux des mouvements associés invo lonlaires des yeux (Orvosi Hetilap; en hongrois; 1880). — Ganser : Ueber die periphere und centrale Anordnung der Sehnerven/'asern, etc. (Arch. f. Psych., XIII, 1882).
— L. Ranney : T/ie corpora quadrnjemina^ etc., 1883. — Beciiterew : Exp. Ergefmisse Ub. die Kreuzung der Sc/mervenfasern, etc (Neur. Cbl., 1883). — W. Beciiterew : Ueher die Function der Vierhilgel (A. de PU., XXXIII, 1884). — G. Fano et S. Lourie : Contrib. sper. alla psico-fisiologia dei lobi oflici, etc. (Ucv. sper. di freniatria, etc., 1885).
— B. Hlasko : Beitr. zur Beziehung des Gclmms ztim Magcn, Diss. Dorpat, 1878. — II. Beaums : Du nyslagmus expcrimental (Soc. de biol., 1888) (I).
Article VIII. — Physiologie de la couche optique.
Résumé anatomique. — La substance grise de la couche optique peut être considérée comme la continuation de la masse grise qui entoure l'aqueduc de Sylvius. On peut lui rattacher la connnissure molle et la substance grise du plancher du troisième ventricule. La sul)stance grise de la couche optique est divisée par des lames de substance blanche (lames médullaires) en trois centres ou noyaux, un antérieur, plus petit, un interne et un externe. — La couche optique est rattachée par des faisceaux plus ou moins volumineux : 1° à l'écorce des lobes cérébraux, lobes frontaux, pariétaux, occipitaux et temporaux (pédoncule inférieur de la couche optique); 2" au corps strié; 3° à la substance grise du troisième ventricule, au pédoncule inférieur de la glande pinéale, aux tubercules maxillaires et au trigoiie; 4" à la racine externe du nerf optique et au corps strié; 5° aux tubercules quadrijumeaux antérieurs; G» au cervelet du côté opposé par les pédoncules cérébelleux supérieurs; 7» à la couche optique du côté opposé; 8° à l'étage supérieur des pédoncules cérébraux (noyaux de cet étage) et par son intermédiaire à la moelle. On voit en somme condiieu sont étendues et multipliées les relations de la couche optique avec les diverses parties de l'encéphale, de la moelle allongée et de la moelle.
La physiologie des couches optiques est encore moins connue que celle des corps striés. Contrairement à l'opinion de quelques physiologistes, leur
(1) A consulter : KnoU : Beitr. zur Physiol. der Vierhûgel (Eckhard's Beitr., 18G9). — Adamiik : Ueber die Innervation der Augenbewegungen (Centralbl., 1870). — Kohts : Zur Letire von den Functionen der Corpora quadrigemina (Virchow's Arch., t. LXVIl).
excitation ne détermine ni douleur ni troubles spéciaux de motilité ; les troubles observés dans quelques cas paraissent tenir à l'excitation des pédoncules cérébraux ou des tubercules quadrijumeaux antérieurs. La destruction et ïcxtirpation des couches optiques ont donné des résultats très variables suivant les expérimentateurs, ce qui rend très difficile 1 appréciation de leurs fonctions.
Pour les uns, comme Meynert, elles auraient surtout des fonctions motrices, tandis que Luys en fait des centres de sensibilité. D'après Nolhnai^ei, la destruction des deux couches opliques n'abolit pas les mouvements volontaires; il n'y a ni paralysie ni anesthésie; le seul phénomène observé serait une situation anormale des extrémités; mais il se rattache à l'opinion de Meynert, d'après lequel les couches optiques représenteraient les centres des mouvements combinés qui se produisent inconsciemment et par action réflexe par suite des impressions qui parlent des surfaces sensibles périphéiiques et qui vont aboutir à ces couches. Wundt (Psychologie physiologique) adoplc à peu près la môme opinion. Les couches optiques se comporteraient avec la surface sensible tactile comme les tubercules quadrijumeaux avec le nerf optique; elles seraient les centres de relation des impressions tactiles et des mouvements de locomotion. Les impressions tactiles (et musculaires?) ainsi transmises à la couche optique seraient inconscientes et provoqueraient seulement, par action réflexe, des mouvements de certains groupes de muscles (1). Les transmissions motrices qui partent de la couche optique paraissent subir «n croisement partiel; d'après les déviations que subissent les diverses parties du corps après la lésion d'une seule couche optique, on peut admettre que les fibres pour les inspirateurs et les extenseurs sont croisées, et qu'il n'y a pas de croisement pour les rotateurs de la colonne vertébrale, les pronaleurs et les fléchisseurs; la couche optique droite contiendrait alors les centres pour les fléchisseurs et les pronateurs du côté droit, les centres pour les extenseurs et les inspirateurs du côté gauche. La lésion des couches optiques peut produire des mouvements de manège ; la rotation se fait du côté sain (concavité du corps tournée du côté opposé à la lésion), si la partie postérieure est lésée, du côté opéré, si c'est la partie antérieure (SchifF); il se pourrait cependant que ces phénomènes fussent dus à la lésion des pédoncules cérébraux ou de leur prolongement. D'après Bechterew, ils seraient dus à la lésion du troisième ventricule. Ou a observé aussi parleur lésion, des troubles de l'équilibre que Bechterew explique de la même façon. Serres plaçait dans les couches optiques les centres des mouvements des membres antérieurs. Pour Lussana et Lemoigne,[les couches optiques seraient le siège des mouvements de latéralité des membres antérieurs et des mouvements des doigts du côté opposé. La lésion d'une couche optique paralyserait l'adduction du membre antérieur correspondant et l'abduction du membre antérieur opposé; les mouvements de flexion et d'extension des membres antérieurs, les mouvements des membres postérieurs, du tronc, de la tête et du cou resteraient libres. Après la lésion des deux couches opliques, les troubles fonctionnels s'équilibrant, l'animal marche droit.
D'après Bechterew, les couches optiques représenteraient les centres des mouvements d'expression (expression des émotions, mimique faciale, cris, etc.). Après l'ablation des hémisphères cérébraux, ces mouvements se produisent facilement et ne peuvent êire arrêtés, tandis que les mouvements volontaires sont abolis; après la destruction des couches optiques avec conservation des hémisphères cérébraux
(I) D'après ses expériences ?ur la grenouille, Steincr croit que la couche optique tralise plutôt les impressions musculaires et articulaires.
ces mouvements d'expression sont abolis, tandis que les mouvements volontaires persistent. I/action de la couche optique serait croisée.
Luys, s'appuyanl surtout sur des faits anatomiques et pathologiques, considère la couche optique comme un véritable sensorium commune; elles seraient « les vé- « rilables centres de réception pour les impressions sensorielles et l'avant-dernière « élape où elles sont concentrées avant d'être irradiées vers la périphérie corticale.» Les impressions tactiles, dolorifères, optiques, acoustiques, olfactives, gustatives, génitales, viscérales, arriveraient ainsi à des amas de substance grise dont la localisation dans la couche optique a été faite par Luys pour quelques-uns d'entre eux ; le centre tactile, le plus volumineux, occuperait la partie centrale de la couche optitjue ; les centres olfactifs, optiques, acoustiques, seraient échelonnés d'arrière en avant en dedans du centre tactile. Ces impressions seraient, non seulement concentrées dans la couche optique, elles y seraient modifiées; elles subiraient là un nouveau temps d'arrêt et une « nouvelle élaboration sur place; elles se dépouille- « raient de plus en plus du caractère d'ébranlements purement sensoriels, pour « revêtir, en se métamorphosant, une forme nouvelle; se rendre en quelque sorte « plus assimilables pour les opérations cérébrales ultérieures et devenir ainsi proie giessivement les agents qnritualisés (?) de l'activité des cellules cérébrales. » (Luys, Système nerveux cérchro-spinal, page 265.) Ferrier se rattache à l'opinion de Luys. 11 a vu chez le singe, après la destruction de la couche optique à l'aide d'un stylet, de l'hémianesthésie du côté opposé, de la cécité, de la dilatation pupillaire , sans paralysie motrice. Il en conclut que les couches optiques sont des centres de convergence ou des ganglions interrupteurs des tractus sensilifs; elles joueraient, vis-à-vis des centres sensilifs des hémisphères (Voir : Localisations cérébrales), le même rôle que les corps siriés vis-à-vis des centres moteurs corticaux; mais elles ne sont pas les vrais centres de l'activité conscienle.
Je ne ferai que mentionner l'opinion de Luciani et Tamburini d'après laquelle les couches optiques auraient des fonctions identiques à celles de l'écorce des hémisphères et seraient en relation avec les mouvements volontaires, opinion à laquelle paraît se rattacher G. Fano.
Les rapports de la couche optique avec la vision ont été mentionnés par un certain nombre d'aut'îurs. Panizza avait déjà constaté l'atrophie de la couche optique à la suite de l'extirpation de l'œil du côté opposé. Monakow a observé aussi après cette opération des altérations de la substance grise du corps genouillé externe et de la partie avoisinante de la couche optique. On a vu plus haut les lésions de la vue déterminées par la lésion de la couche optique; d'après HechtercAv, les lésions de la partie postérieure s'accompagneraient seules de troubles persistants de la vue, de sorte que ces troubles pourraient bien tenir à la lésion des tubercules quadrijumeaux antérieurs ou des voies de transmission optiques (Voir : Tubercules quadrijumeaux).
Christiani a décrit récemment dans la couche optique un centre impirateur qui serait situé près des tubercules quadrijumeaux et du plancher du quatrième ventricule. L'excitation de ce point détermine un arrêt de respiration en inspiration ou une inspiration profonde suivie d'une respiration accélérée. J'ai constaté en effet chez le lapin et fait constater, dans mes conférences pratiques, à quelques élèves, que l'excitation électrique de la région de la couche optique détermine une suspension prolongée de la respiration; mais il m'a semblé qu'il s'agissait plutôt d'un phénomène réflexe que de l'excitation d'un véritable centre inspirateur.
Balogh a vu une accélération du cœur par l'excitation de la pai tie supérieure de la couche optique, un ralentissement par celle de la partie inférieure; Bechterew
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a vu son excitation produire des variations de réplélion des vaisseaux du côté opposé du corps.
Oit a constaté une augmenlation de température par la piqûre de la couche optique et surtout de sa partie antérieure. Le même auteur admet dans la base de la couche optique un centre d'arrêt pour les contractions du sphincter de 1 anus et du vagin.
D'après les recherches d'Âlbertoni sur la tortue, la couche optique représenterait un centre d'arrêt pour les mouvements qui chez le màle déterminent l'accouplement. Le plus léger contact de la couche optique au moment de l'accouplement sufiit pour que le màle se détache immédiatement de la femelle. Chez la grenouille, la couche optique paraît cire en rapport avec la coloration de la peau d'après les expériences de Sleiner (fonction d'expression (?).
Les lésions pathologiques de la couche optique fournissent peu d'indications sur ses fonctions. On a noté des troubles sensitifs et en particulier des troubles de la vue, des troubles moteurs (marche, équilibre}, la perle de la mémoire, etc. Mais ses lésions circonscrites ne déterminent jamais ni paralysie motrice, ni perte de sensibilité.
Troisième ventricule. — La physiologie du troisième ventricule peut se rattacher à celle de la couche optique. D'après Bechterew qui a fait une série de recherches sur ce sujet les lésions des différentes parties du plancher du troisième ventricule produisent des troubles divers dans les mouvements des yeux (1), de la dilatation de la pupille, des mouvements irrésistibles, des troubles de l'équilibre, en un mot les mêmes phénomènes à peu près que ceux qui succèdent à la section des canaux demi-circulaires. Il considère la substance grise centrale du troisième ventricule comme un des organes périphériques du sens de l'équilibre d'où partiraient à l'état normal des excitations continues qui se transmettent au cervelet et du cervelet aux muscles. Ces excitations seraient produites par les variations de pression du liquide contenu dans la cavité du ventricule sous l'influence des mouvements brusques de la tète.
Christiani place dans le plancher du troisième ventricule, à côté de son centre inspirateur, déjà vu à propos de la couche optique, un centre des réflexes généralisés et un centre de coordination pour les mouvements de locomotion et l'équilibre du corps.
Commissure postérieure. — D'après Darkschewitsch, la commissure postérieure (partie ventrale) servirait de voie de transmission aux excitations qui vont de l'écorce cérébrale aux muscles de l'œil et aux fibres qui unissent la bandelette optique au moteur oculaire commun. Chez le lapin, sa section sur la ligne médiane produit une forte dilatation pupillaire des deux côtés, sa section à côté de la ligne médiane une forte dilatation de la pupille du môme côté et une diminution des réactions pupillaires du côté opposé.
Bibliographie «le la couche opHqae. — Christiani : Erreqimq (ter Medtdla oblonf/afa vom Nervns opiicus ai/s (Arch. f. Physiol.. 1880). — lo. : Ein Alhmnngscenfru?n am Boden des drdien VentrUiels (Med. Cbl., 1880). — lo. : Ueber Alhmungscentren (Borl. Acad., 1881). — C. v. .Mo?<ako\v : Velyer einige durch Exstirpalion circnmscript . Ilirnrindenregionen hen'ingle Enlwiclceliingslicmmungen des Kuninc/ienge/nrns (Arch. f. Psych., XXII, 1883). — Hechtkhew : Ueber die Fimction der Scliliiigel (Ncur. Cbl., 188:{).
(1) Hensen et Vôikers avaient déjà constaté l'influence du troisième ventricule sur les mouvements des yonx. L'excitation à la limite de l'aqueduc et du plancher du troisième ventricule produisait une contraction du droit interne, celle du reste de l'aqueduc des contractions des droits supérieur et inférieur, de l'oblique inférieur et du rclevcur de la paupière supérieure.
— J. Ott : The heal-centrc in the hrain (Journ. of nerv. and mont, dis., 1887). — W. Bechtehew : Die Bedeutung der Sehhugel, etc. (Arch. de Virohow, CV, 1887 et CX. 1888). — Peykam : Contr. allo studio délie funzioni del talamo ottoci, 1887.
Bibliog^rnpliie du troittiôme -ventricule. — \V. Bechterew : Zur Physiologie des Kurperglcirhgewichts (A. de IMl., XXXi, 1883). — Id. : Ueber den Verlauf der die Pupille vei-engenden Nervenfasern, etc. (id.). — Id. : Die Bedeutung der Trichterregion des driltcn Venlrikels filr die Erhitllung des Kdrperglcichgewiehts (Petersb. m. W. S. 1883).
— L. Darkschewitsch : Ueber die Bedeutung der hinteren Commissur (Arch. de Pfl., XXXVI, 1885). — Id. : Vers. ilb. die Durchschneidung der hinteren Getnrncommissur, etc. (id., XXXVIII). — Bechterew : Rétrécissement réflexe de la pupille par la lumière (Arch. si. de biol., 188G).
Article IX. — Physiologie des corps striés.
Résumé anatomique. — Le corps strié se compose de deux parties distinctes, séparées par la capsule iuterue : 1" une partie antéro-interjie, noyau intra-ventriculaire^. noyau caudé; 2° une partie postéro-externe, noyau extra-ven triculaire , noyau lerificulaire, composé lui-même de trois segments de coloration différente, un segment interne, un segment moyen et un segment externe; ce dernier est séparé de la substance grise de Vavant-mur par la lame blanche qui constitue la capsule externe. Le noyau caudé et le segment externe du noyau lenticulaire ont la signification de la substance corticale du cerveau. Les fibres qui partent de ces points traversent les deux segments internes du noyau lenticulaire et sont les homologues de la couronne rayonnante de Reil. Elles se rendent à l'étage supérieur des pédoncules cérébraux et à leur pied et à la protubérance. Les deux noyaux du corps strié sont en outre en rapport avec l'écorce des hémisphères et avec le cervelet. Dans les ai*rêts de développement du cervelet, on constate une atrophie du corps strié et spécialement du noyau lenticulaire.
^excitation des cotys striés ne s'accompagne d'aucun signe de douleur. D'après Longet et la plupart des physiologistes, leur excitation électrique déterminerait des phénomènes de motilité et spécialement des contractions généralisées du côté opposé du corps. Cependant Gliky et François-Franck et Pitres sont arrivés à des résultats opposés; d'après ces expérimentateurs, les mouvements violents qu'on observe sont dus à l'excitation des faisceaux blancs de la capsule interne, et l'irritation, limitée à la substance grise seule, ne produirait pas de contractions. Minor arrive aux mêmes conclusions.
Vextirpation des corps striés n'a donné que des résultats contradictoires, bien concevables du reste puisqu'il est impossible de les extirper sans détruire la capsule interne. Cependant toutes les expériences s'accordent pour en faire des centres de motilité d'ordre supérieur et plus élevés physiologiquement que les centres moteurs de la moelle allongée et de la moelle épinière. Leur action s'exerce au moins chez l'homme sur le côté opposé du corps.
Chez l'homme, la lésion d'un corps strié s'accompagne toujours d'une paralysie du mouvement du côté opposé avec conservation de la sensibilité, et suivant l'étendue et la place de la lésion, la paralysie atteint plus ou moins complètement certaines catégories de muscles (e.xlrémités postérieures ou antérieures, facial, etc.); quand la lésion (le plus souvent une hémorrhagie) n'atteint pas la capsule interne, la paralysie motrice est le plus habituellement passagère, ce qui semblerait indiquer la possibilité d'une suppléance fonctionnelle, soit par les parties restées intactes du corps strié, soit par des centres moteurs situés dans d'autres régions cérébrales. Chez le lapin, l'ablation d'un corps strié ne produit pas de paralysie; l'ablation des deux corps striés abolit les mouvements volontaires, probablement
par suite de la lésion de la capsule interne, mais les mouvements de la marche et de la course sont encore possibles. D'après Carville et Duret, chez le chien, l'ablation complète du noyau caudé rend impossibles les mouvements de prof^ression ; l'animal décrit alors un mouvement de manège en pivotant sur les pattes du côté opposé à la lésion; quand l'expansion pédonculaire est détruite en même temps, il y a paralysie complète des deux membres du côté opposé; une lésion légère du noyau caudé produit seulement un peu de raideur des deux pattes opposées et surtout de la raideur dans la progression. Pour ces auteurs le noyau caudé présiderait aux mouvements généraux des membres et surtout aux mouvements de progression. D'après Nothnagel, il existerait dans le corps strié du lapin un point, 7iodus cursorius, dont l'excitation déterminerait chez l'animal un mouvement de course irrésistible, et mes expériences d'injections interstitielles me portent à admettre aussi dans le corps strié l'existence de ce centre. Il est impossible, quand on ne l'a pas vu, de se rendre compte de la violence avec laquelle l'animal se lance en avant. Le môme auteur a observé, après la destruction d'un seul noyau lenticulaire, les phénomènes suivants: la patte du côté opposé était déviée vers la ligne médiane; la patte du même côté était déviée en dehors ; le rachis était incurvé, la convexité répondant au côté opposé à la lésion ; après la destruction des deux noyaux lenticulaires, l'animal reste immobile comme après l'ablation des hémisphères, et les parties conservent la position qu'on leur donne; les noyaux lenticulaires serviraient donc à transmettre les impulsions motrices volontaires parties de la substance corticale du cerveau. Pour Carville et Duret, les phénomènes attribués par Nothnagel à la lésion du noyau lenticulaire devraient être rapportés à celle de la capsule interne. D'après Nothnagel, le noyau caudé serait en relation avec ces espèces de mouvements combinés qui, provoqués primitivement par une impulsion psychique, continuent automatiquement à s'accomplir sans nouvelle impulsion volontaire. Ferrier a observé, par l'excitation galvanique des corps striés, un pleurosthothonos très intense (l'incurvation vertébrale est telle quelquefois que la tête louche la queue), des contractures des muscles de la face et du cou et des muscles fléchisseurs; il n'a pas observé de mouvements individuels localisés. Lussana et Lemoigne considèrent les noyaux caudés comme les centres des mouvements de progression conjointement avec le pied du pédoncule cérébral. L'hypothèse de Nothnagel me paraît la plus probable. Baginski et Lehmann ont constaté par la lésion du corps strié (aspiration interstitielle; lapin), de l'excitabilité de l'animal et une tendance des extrémités du côté opposé à prendre une position peu naturelle.
Les lésions pathologiques, surtout du noyau lenticulaire, produisent aussi des troubles moteurs persistants (Silvio Tommini).
Magendie admettait dans les corps striés un centre dont l'excitation déterminerait chez les animaux un mouvement de recul; après leur ablation, il y aurait une impulsion irrésistible poussant le corps en avant, impulsion qui serait due à l'action du cervelet que ne contre-balance plus l'action de recul du corps strié. Richardson et Mittchel ont vu des mouvements en avant très marqués par le refroidissement des corps striés. D'après ce qui a été dit plus haut, je crois que, dans ces cas, il y a excitation du corps strié plutôt qu'abolition de fonction.
Katschanoswky a vu, par l'excitation de la tête du corps strié chez le chien, se produire les mêmes phénomènes que par l'excitation du gyrus sigmoïde (ouverture des paupières, exophthalmie, rotation du globe oculaire du côté opposé, dilatation pupillaire).
Danilewsky, en excitant la queue du corps strié chez des chiens curarisés a constaté une augmentation de pression sanguine et du ralentissement du pouls, pré-
cédé habituellement d'une accélération passagère. Stricker a observé les mêmes faits et admet dans le corps strié des centres vaso-moleurs. Halogh a observé une accélération du cœur. Minor a vu au contraire la dilatation des vaisseaux de l'oreille du côté opposé succéder à l'excitation de la queue du noyau caudé. Le corps strié aurait aussi, d'après un certain nombre d'auteurs, des relations avec la production et la régularisation de la chaleur animale. Ch. Richet, Ott, Frédéricq, Aronsohn et Sachs, ont observé des augmentations de la température de l'organisme à la suite des lésions ou de l'excilalion du corps strié. Sa^vido^vska, dans ses recherchas sur le mode d'action de l'antipyrine, admet que la partie antérieure du corps slrié contient les centres vaso-n)oteurs des vaisseaux de la peau et que dans la partie postérieure se trouvent les centres thermiques proprement dits, producteurs de la chaleur. Les lésions pathologiques du corps strié s'accompagnent parfois d'un abaissement de température (Kraemer).
Bibliog^rapliie. — J. Orr : Tlie relation of tlie nervous System to Ihe temperattire the bodij (Journ, of nerv. and ment, diss., 1885). — A. B vcrNsKi et C. Leumann : St. iib. die Funcli'm des Co7'pus sb-ialum (Arch. f. Physiol., 1886). — 1d. : Zur Funclion des Corpus striulum (Arch. f. pat. Anat., CVI, 1886) (1).
Article X. — Physiologie des hémisphères cérébraux.
Procédés d'excitation de la substance corticale des hémisphères. —
1» Électi isution. — L'excitation de la substance corticale des liéniisphrres peut être faite soit avec des courants constants (Fritsch et Hitzig), soit avec des courants induits (Ferrier), co qui vaut mieux, car on évite ainsi les phénomènes d'électrolyse. L'animal doit être endormi par l'éther, le chloroforme, le chloral; mais l'anesthésie ne doit pas être poussée jusqu'à l'anesthésie complète, sans cela les réactions motrices ne se produiraient pas ; elle doit cependant être poussée assez loin povu' abolir les réactions dues à la douleur qui masqueraient les phénomènes moteurs. Le courant doit être juste assez intense pour déterminer des mouvements localisés; trop intense, il se transmet aux parties voisines et détermine des mouvements complexes et même des accès épileptiformes ; en général, le courant doit être supportable à la pointe de la langue. Au lieu des courants induits, François-Franck et Pitres ont employé les décharges du condensateur, dont il est facile de mesurer l'intensité. Le procédé expérimental consiste à ouvrir le crâne avec une couronne de trépan dans la région qu'on veut explorer et à inciser la dure-mère pour mettre à nu la surface du cerveau. Chez le chien la zone motrice excitable, qui occupe la région du sillon crucial (fig. 583), correspond sur le crâne à un point situé un peu en dehors de la crête temporale, à un travers de doigt eu arrière de l'apophyse orbitaire externe et à un centimètre en dehors de la ligne médiane (chiens de taille moyenne). Le cerveau une fois rais à nu, on applique les éb ctrodcs, dont l'extrémité doit être mousse pour ne pas léser la substance cérébrale. On peut employer avec avantage l'excitateur imaginé par François-Franck et que représente la figure L'excitateur, dont les deux pièces sont mobiles à volonté à l'aide du bouton D, est réuni par une articulation à genou V, mobile dans tous les sens, à une tige P qui se visse dans le crâne où elle est fixée par l'écrou E. La figure 577 représente, d'après le même auteur, la disposition de l'expérience pour inscrire les mouvements localisés produits sur une patte par l'excitation du cerveau. Dans ces expériences, il faut éviter autant que possible des hémorrhagics qui diminuent l'excitabilité.
Diffusion des courants. — Une question de la plus grande importance est celle de savoir jusqu'à quelle distance les courants lUIfusent dans la substance cérébrale et par conséquent jusqu'à quel point on peut localiser les excitations électriques de la substance corticale. Dupuy, à l'aide de la patte galvanoscopique, Carville et Duret, à l'aide du galvanomètre, ont constaté cette diffusion des courants. Ces derniers auteurs ont vu des déviations assez fortes du galvanomètre se produire même pour des courants faibles pour des distances
(1) A cfiusuller : Magcndic : Sur les fonctions des corps striés et des tubercules quadrijumeaux (Journ. de phys., 182.3). — Nothnagel : Die Exstirpation beider ISluclei lenticulares ' Cenlralbl., 1873). — Fr. Frank et Pitres : Sur V inexcitabilité du noyau intra-ventriculaire du corps strié (Soc. de bioL, 1878).
allant jusqu'à 5 ot G centimètres pour la surface du cerveau, et 5 miiliuiètres pour la profondeur. Wcliky et Schepowalow ont observé aussi, à l'aide du galvanomètre, la diffusion des courants ; mais, d'après eux, quand ces courants sont faibles, ils ne dépassent pas un rayon de 3 millimètres. Dans une série de recherches que j'ai faites sur ce sujet en employant comparativement le téléphone et la patte galvanoscopique, qui donnent, du reste, en général, des résultats analogues, j'ai constaté les faits suivants. Il y a très peu de différence au point de vue de la ditl'usion des courants entre le cerveau mort et le cerveau vivant. Avec un courant constant de quatre éléments de grandeur moyenne au bioxydc de manganèse et au chlorhydrate d'annnoniaquo, la diffusion du courant ne dépasse guère 6 millimètres; elle est plus étendue sur la même circonvolution que d'une circonvolution à la circonvolution voisine, à la surface que dans la partie blanche sousjacente. Les courants induits donnaient à peu près les mêmes résultats. Un fait à men-
Fig. 57G. — Excitateur fixe se vissant Fig. 577. — Disposition de l'expérience pour iyisau crâne. crire les mouvements localisés produits par l'ex-
citation du cerveau (François-FYanck) (*).
tinnner, c'est que la diffusion du courant se fait dans une bien plus grande étendue le long d'un nerf ou d'un vaisseau; ainsi, dans un cas, la patte galvanoscopique, qui se contractait à 5 millimètres de distance seulement sur la substance cérébrale, se contractait encore à G et 7 centimètres de distance des électrodes sur le nerf sciatique ou la veine saphène.
Il y a là un fait pratique très important à connaître ; dans les expériences sur les localisations cérébrales, il faut éviter avec soin de placer les électrodes à proximité d'un vaisseau. En résumé, d'après mes expériences, en n'employant pas des courants trop forts et en prenant les précautions nécessaires, la diffusion des courants ne doit guère dépasser 2^3 millimètres.
2° Excitation mécanique. — A l'état normal, l'excitation mécanique de l'écorce cérébrale ne détermine en général pas de réaction motrice ou sensitivc; cependant, dans certaines conditions (cerveau enflannné, Couty), ce mode d'excitation a pu déterminer des phénomènes de motricité quoique le fait ait été nié par Vulpian. Luciani qui a étudié spécialement cette question a vu que l'excitation mécanique réussissait (juand elle était portée sur la partie profonde du sillon croisé (chien). Si elle ne produit rien sur les parties superficielles, c'est que celles-ci perdent très vite leur excitabilité.
:io Excitation chimique. — Eulcnburg et Landois ont observé des mouvements des extrémités par l'excitation chimique de la substance corticale (sel de cuisine;.
Résumé anatomique de la structure des hémisphères cérébraux.
|o Subilance rjnse corticale. La substance grise corticale se compose des couches suivantes, en allant de la superficie à la profondeur (fig. .'■)7'.)) : l"nne couche hyaline, I, formée probablement de névroglie ; 2° une deuxième couche, 2, qui présente de petites cellules
(*) M, tendon du muscle. — T, tambour à levier.
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pyramidales disposées eu plusieurs rangées ; 3° une troisième couche, plus épaisse, 3,
formée par de grandes cellules pyramidales (fig. 578), cellules géantes, cellules motrices; ces cellules, décrites d'abord par Betz dans le lobule paracentral, présentent des prolongemeuts, «, dont l'un, le pi'Olougemeut cyliudre-axile, c, reste indivis et se couti-
Pig. 578. — Cellule pyramidale de la Fig. 579. — Disposition des couches et des éléments substance grise de l'écorce. cellulaires d'une circonvolution {frontale).
nue probablement avec une fibre nerveuse; ces cellules géantes sont agglomérées par groupes
Fig. 580. — Face externe du cerveau (Ecker) (*). dans la zone motrice corticale (voir plus loin) et manquent dans la zone latente (partie
(*) Les circonvolutions [gyri) et les lobules sont indiqués en caractères ordinaires, les sillons [sulci) et les scissures {fissurx) en italiques (noms latins).
occipitale, etc.); 4" une couche granuleuse, 4, de petites cellules irréguliores; 5» une couche de cellules assez volumineuses, fusiformes, 5-6 {cellules volumineuses do la volilion de Robin). En outre, l'écorce cérébrale renferme un réseau de fibrilles nerveuses très fines. Les connexions de ces divers éléments sont encore indéterminées. — 2» Substance blanche. La substance corticale des hémisphères est rattachée : 1° aux ganglions de la base du cerveau (corps striés, couches optiques, tubercules quadrijumeaux, etc.) par des fibres de la couronne rayonnante de Reil ; 2° à la périphérie motrice et seusitive par
des faisceaux directs constituant une partie de la capsule interne et des pédoncules cérébraux et formant pour certains sens spéciaux des tractus particuliers fnerf olfactif, etc.) ; 3° au cervelet; 4" à la substance corticale de l'hémisphère opposé (commissures interhéniisphériques ; corps calleux, commissures antérieure et postérieure) ; 5° à la substance corticale du même hémisphère (fibres d'association). Les fibres qui vont à la périphérie motrice et sensitive ont une action croisée. Les figures 580 et 581 représentent les faces externe et interne du cerveau pour montrer la disposition des circonvolutions et permettront de s'orienter dans l'étude des localisations.
Les hémisphères cérébraux représentent les centres des perceptions, des mouvements volontaires, d'une partie des actes instinctifs et des actes psychiques; malheureusement, malgré des recherches nombreuses, on est encore très peu avancé sur le fonctionnement des diverses parties des hémisphères cérébraux, et si des méthodes nouvelles d'expérimentation permettent d'entrevoir le moment où les recherches aboutiront à des conclusions précises, ce moment n'est pas encore venu, et les conclusions des travaux récents publiés sur ce sujet ne peuvent être admises jusqu'ici qu'avec une extrême réserve.
L'ablation des hémisphères cérébraux, telle qu'elle était pratiquée par Flourens, Longet, Vuipian, Voit, etc., donne des résultats intéressants au point de vue des fonctions générales des hémisphères. Cette ablation peut être exécutée sur des grenouilles, des oiseaux, de jeunes mammifères, et dans tous ces cas les phénomènes observés sont parfaitement concordants.
(*) Coupe longitudinale et médiane du cerveau. Même remarque que pour la figure précédente.
Grenouille. — La grenouille a ratlilude normale; elle conserve seulement l'immobililé ; elle ne fait d'autres mouvements que ceux qui sont sollicités par une provocation extérieure ; elle ne mange pas seule et ne cherche pas à saisir les insectes qu'on place à sa portée; mais si on introduit un peu de viande dans le pharynx, elle l'avale immédiatement ; si on pince le pourtour de l'anus, elle saute en avant ou fuit en rampanl ; placée dans l'eau, elle exécute des mouvements de natation parfailement coordonnés; mise sur le dos, elle se retourne. Elle a conservé le sens de l'équilibre; si on la place sur une planchette, et qu'on incline la planohelle, dès que l'inclinaison dépasse 4i»° et qu'elle est sur le point de tomber, elle saute pour se remettre en é(iuilibre (Goltz); si on passe doucement le doigt sur la peau du dos entre les épaules, elle pousse un cri, et le répète toutes les fois que l'excitation cutanée se reproduit (Paton, Goltz); enfin le même auteur a constaté que, si les nerfs optiques sont conservés, elle évite en sautant les obstacles placés au devant d'elle. En un mot, pour un observateur non prévenu, rien ne la distingue d'une grenouille intacte. J'en ai conservé ainsi plus d'une année et ai pu faire constater le fait aux élèves qui fréquenlaient mon laboratoire. Il semblerait, d'après ces expériences, que, chez les grenouilles en captivité, les hémisphères cérébraux soient absolument inutiles. Mais il pourrait très bien se faire que, chez les grenouilles en liberté, cherchant leur nourriture, évitant leurs ennemis, et luttant pour l'existence, les phénomènes fussent tout autres. Il est très probable que dans ces conditions, les grenouilles privées d'hémisphères se trouveraient dans un étal d'infériorité vis-à-vis des grenouilles inlacles. Après l'ablation d'un seul hémisphère les mouvements n'ont plus leur symétrie liabiLu.elle.
Poissons. — Chez les poissons osseux, l'ablation des hémisphères cérébraux n'abolit ni les mouvements volontaires ni les mouvements instinctifs (Vulpian, Steiner). Il n'en serait pas de même, d'après Steiner, chez les poissons cartilagineux ; ils ne peuvent plus saisir spontanément leur nourriture; mais les phénomènes seraient dus dans ce cas à la perte des nerfs olfactifs.
Tortue. — Après l'extirpation des hémisphèi'es cérébraux chez la tortue palustre, G. Fano a constaté la conservation de tous les mouvements volontaires; il y a seulement un peu plus de lenteur et d'indécision dans les mouvements.
Pigeons. — Chez les pigeons, l'ablation est suivie d'un élat soporeux, d'une sorte de sommeil (fig. 582); ils restent perchés dans l'immobilité la plus complète, sauf les mouvements respiratoires; si on les irrite, ils paraissent s'éveiller, ils ouvrent les yeux, agitent leurs ailes, se remuent un peu, puis retombent dans leur sommeil; jetés en l'air, ils volent; ils marchent quand on les pousse; ils ne peuvent manger seuls; en un mot, les sensations paraissent conservées comme les mouvements; seulement les perceptions et la volonté sont abolies. Les pigeons ainsi opérés peuvent vivre longtemps si on prend soin de les nourrir; Voit en a conservé plus de cinq mois et aurait même vu une sorte de régénération nerveuse au bout de ce temps. Stephani a vu chez des pigeons ainsi opérés, la torpeur disparaître en partie au bout de quelques mois et les animaux essayer de secouer leurs ailes, de piquer des graines, etc.
Mammifères. — Chez les mammifères, les mêmes phénomènes sont observés, seulement l'opération est chez eux beaucoup plus grave, et les désordres produits ne tardent pas à amener la mort le l'animal.
En résumé, les mouvements spontanés et volontaires ont disparu, et les seuls mouvements qui se produisent sont ceux qui sont dus à des excitaîions extérieures; en outre, comme le fait remarquer Onimus, les mouvements ont un caractère de nécessité, de fatalité, pour ainsi dire, qui manque aux mouvements, toujours un
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peu capricieux, de l'animal intact; leur type est plus normal, plus régulier, se rapproche plus d'un pur mécanisme. Il y aurait peut-être lieu cependant de laire à ce sujet certaines réserves. Ainsi Ghristiani, après avoir extirpé chez des lapins les hémisphères cérébraux en respectant les couches optiques, a vu ces animaux
V'ig. 58:2. — l'iijeoii après l'ablation des lobes cérébraux (Daltou).
conserver des mouvements spontanés et se distinguer à peine des lapins normaux. Giidden, après l'ablation des hémisphères cérébraux chez des chiens et des chats nouveau-nés, n'a observé aussi ni troubles de la sensibilité, ni troubles du mouvement, mais seulement de l'idiotie.
L'aneslhésie localisée des hémisphères produit le même effet que leur ablation.
Gollz a constaté les faits suivants sur les chiens dont la substance corticale était décortiquée par son procédé. Après la lésion d'un seul hémisphère, la sensibilité était diminuée du côté opposé du corps, aussi bien pour la sensibilité générale que pour la sensibilité spéciale, à l'exception de l'ouïe et de l'odorat; la motricité était paralysée ou ail'aiblie du côté opposé; puis, au bout de quelque temps, ces symptômes disparaissaient, mais il restait toujours certains troubles fonctionnels; l'attitude des pattes était différente de ce qu'elle était à l'état normal ; la sensibilité était plus obtuse : l'animal, quand on lui couvrait l'œil du côté lésé, se comportait comme si tous les objets étaient pour lui dans le brouillard et comme s'il ne distinguait plus les couleurs, etc., etc. D'après Loeb, les troubles élémentaires qui se produisent après l'extirpation de l'écorce cérébrale d'un côté sont soumis à deux lois : 1" si deux excitations également fortes atteignent en même temps deux points symétriques des deux rétines ou de la peau, l'excitation a moins d'effet du côté opposé à la lésion; 2" l'excitation croisée produit une réaction plus lente et plus tardive que l'excitation qui atteint le côté de la lésion. Quand les deux hémisphères sont décortiqués, la diminution de la sensibilité existe des deux côtés, les attitudes et les mouvements sont anormaux; la marche est automatique; les animaux sont paresseux, peu intelligents; ils ne savent plus retrouver leur niche, leurs petits, etc. Enfin ils offrent un ensemble do caractères physiologiques très intéressants et analysés avec la plus grande sagacité par Goitz et par Loeb, mais pour les détails et l'interprétation desquels je ne puis que renvoyer aux mémoires originaux. Reaums. — Physiologie, 3e édition. II. — 48
7o4 LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
Localisations cérébrales. — Deux théories sont en présence sur le mode de fonctionnement des hémisphères. Pour les uns, tels que Flourens, Brown-Séquard, Goitz, etc., il n'y a pas de sièges distincts ni pour les diverses facultés, ni pour les diverses perceptions; dès qu'une faculté disparaît, toutes disparaissent. Les cellules servant à une même fonction, dit Brown- Séquard, ne sont pas groupées, mais disséminées dans l'encéphale, et ces auteurs citent à l'appui les cas de désorganisation étendue des hémisphères cérébraux observés chez l'homme sans trouble apparent de l'intelligence, D'autres, comme Hitzig, Ferrier, Charcot, croient que les différentes fonctions de motricité volontaire et de sensibilité consciente se localisent dans des points déterminés de l'écorce des hémisphères, et ont cherché à préciser le lieu de ces divers centres fonctionnels (1). J'étudierai successivement les localisations psychiques et à leur suite quelques autres tentatives de localisations thermiques, sécrétoires, etc.
A. Localisations motrices. — Centres psycho-moteurs. — Les faits sur lesquels on s'appuie pour admettre l'exislence de centres moleurs corticaux sont les suivants que j'exposerai successivement en les appréciant brièvement,
t" L'excitation de certaines parties de la substance corticale détermine des mouvements qui varient suivant la région excitée. — Quand on excile chez un animai certaines régions des hémisplières, on détermine des mouvements qui seront étudiés plus loin ; cette région qui avoisiiie la scissure de Rolando {zone rolandique) et le sillon crucial {zone sigmoïdienne, fig. 583) a reçu le nom de zone motrice, et on a donné le nom de zone latente aux régions (lobe occipital, etc.) dont rexcitation ne provoque aucun phénomène moteur. L'existence de ces mouvements a été constatée par tous les physiologistes et ne peut être mise en doute ; mais il n'en est pas de même de leur interprétation. On a fait à ce point de vue les objections suivantes :
a. On a prétendu d'abord que la substance grise était inexcitable par l'électricité ; quoique cette excitabilité ne puisse guère être mise en doute. Cependant, d'après un certain nombre d'auteurs, elle ne ferait que transmettre l'excitation aux parties .sous jacentes. J'ai parlé plus haut (p. 748) des phénomènes de diffusion ou de dérivation des courants et de la dislauce à laquelle ces courants peuvent agir; je n'y reviendrai pas. Pour les uns, ces parties excitées par les courants dérivés seraient les ganglions de la base et en particulier les corps striés; mais on peut objecter à cela en premier lieu que les mouvements qui succèdent à l'excitation de ces parties sont bien dillérents des mouvements que produit l'excitation corticale, et, en second lieu, que la faible intensité des courants employés en empêche la dilfusion jusqu'à celte profondeur et enfin que la destruction du noyau caudé n'empêche pas les mouvements de se pi'oduire taudis que la section de la capsule interne seule suffit pour les empêcher. D'autres comme Bochefonlaine, et c'est l'opinion admise par Vulpian, croient que l'excitation porte sur les faisceaux blancs sous-jacents à la substance corticale sur laquelle sont appliquées les électrodes. Celte objection est beaucoup plus sérieuse que la précédente ; en elTet, les fibres blanches, comme l'a montré Bochefonlaine, envoient des traclus à travers la substance corticale jusque près de la surface des hémisphères et sont très probablement atteintes par le courant (2). En outre, les expériences de Carville et Durel, etde beaucoup d'autres
(1) Ces localisations no doivent pas être confondues avec les localisatious phréuologiques de Gall, qui ne reposent sur aucune base scieutilique.
(2) Putnam a cherché à démontrer que les courants faibles ne dépassaient pas l'écorce i^rise ; après avoir recherché un centre moteur, il l'isole par une section de la substance
physiologistes, ont prouvé que l'excilalion de la substance blanche seu/c, après l'ablation de la substance grise, provoque les mêmes effets que l'excitation de la substance grise ; si ou transforme la substance grise en eschare par le fer rouge et qu'on excite l'eschare, les mouvements ne sen produisent pas moins (Carville et Duret) ; il en est de même quand, après l'ablation de la substance grise, on plonge les électrodes dans le sang qui remplit la perte de substance (Hermann). Il faut cependant remarquer qu'il faut, pour exciter les faisceaux blancs, des courants plus forts que pour exciter la substance corticale, et que par conséquent celle-ci peut être excilée isolément. En outre François-Franck et Pitres ont montré que l'excitation des fibres blanches et celle de la substance grise présentent des caractères différents; l'irritation de la substance blanche ne provoque pas les accès convulsifs qui se produisent avec la substance grise. Enfin les mêmes auteurs ont montré que le temps perdu {période iVexcitation /afe/i/e) était plus considérable pour Texcilation des fibres blanches sous-jacentes.
Il n'y a rien d'étonnant du reste à ce que l'excitation dés faisceaux blancs sousjacents produise les mêmes etîets que l'excitation de la zone corticale motrice puisque ces faisceaux en proviennent; François-Franck et Pitres ont môme montré qu'on peut subdiviser res faisceaux blancs en fascicules distincts et indépendants correspondant aux divers centres secondaires compris dans la zone motrice, fascicules qui s'amincissent de plus en plus et se condensent à mesure qu'on se rapproche du pied de la couronne rayonnante de Reil et de la capsule interne.
h. D'après Schitf, les mouvements obtenus par l'excitation de la substance grise seraient de nature réflexe, et un certain nombre de physiologistes se sont rangés à celte opinion, Schiff appuie son opinion sur les raisons suivantes : 1" quand un animal est anesthésié profondément et ne présenle plus de mouvements réflexes, l'excitation d'un centre moteur produit encore des mouvements ; s'il y a des centres moteurs dans le cerveau, ils feraient donc exception à cette règle générale, puisque dans l'anestliésie complète l'excitation du cerveau ne produit rien; mais il peut n'y avoir là qu'une différence d'excitabilité, et d'ailleurs, comme le font remaïquer Ki-awzoff et Langendorfî, les réflexes cérébraux, tels que le clignement, sont conservés dans l'éthérisation ; 2" dans l'apnée, il n'y a plus de réflexes du tout et l'excitabilité des nerfs moteurs est conservée; or l'excitation du cerveau ne produit plus rien; on peut faire à ce propos la même remarque que précédemment ; il n'y a peut-être là qu'une affaire d'excitabilité ; 3" les courants d'induction ne produisent pas sur les centres moteurs corticaux un véritable tétanos, comme cela devrait être ; mais précisément François-Franck et Pitres ont observé ce tétanos et constaté de plus qu'il faut le tnême nombre d'excitations pour provoquer le tétanos chez un même animal, que l'on agisse sur le cerveau, sur le nerf moteur ou sur le muscle; 4" les effets des chocs d'induction invoqués aussi par Schilf me paraissent trop variables pour qu'on puisse en tirer des conclusions positives; j'ai conslaté moi-même dans certains cas que le courant de rupture agissait seul ; ."i" quant à l'objection tirée du temps perdu, qui a beaucoup plus de durée que la période latente par l'excitation d'un centre moteur, elle a une certaine valeur; mais si elle suffit pour établir une difîérence entre les centres moteui's corticaux et les centres moteurs ordinaires, elle ne suffit pas pour assimiler les mouvements qu'ils produisent à des mouvements réflexes. Il y a cependant parmi les mouvements décrits par les expérimentateurs et en particulier par Ferrier un certain nombre de mou-
blanchc sous-jacento et rétablit le lambeau dans sa situation primitive. Dans ces conditions rélcctrisation no produirait plus de mouvement?;, à moins d'employer des courant? pins forts. Carville rt Dnret, rJiirdon-Sandorson ont obtenu des résultats r.nnirnii-os
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vements qui sont évidemment do nature réflexe, mais malgré cela il me parait impossible de généraliser l'assertion de Schiff.
r. Les mouvements sont dus à l'excitation des nerfs vaso-moteurs qui pénètrent dans la sul)stance cérébrale avec les vaisseaux de la pie-mère. Mais ces filets vaso-tnoleurs n'ont jamais été démontrés.
d. Les effets des excilalions sont Irop variables pour qu'on puisse en conclure quelque chose. On observe des variations d'un moment à l'autre ; l'excitation de la même région peut donner des mouvements différenls, et les mêmes mouvements peuvent être produits par l'excitation de régions diflérentes (Couly). Ces faits sont exacts, quoiqu'ils représentent l'exception, mais ils tiennent sans doute à ce que les conditions de l'expérience sont encore mal déterminées (I). C'est ainsi, comme Je l'ai observé plusieurs fois, que l'excitation de la dure-mère produits des effets analogues à ceux de l'excitation directe des centres (E. Dupuy).
e. Les points excitables de la zone dite motrice peuvent se (/''p/(/cc/' (Bochefontaine) ; tel point qui déterminait des mouvements à la suite d'une excitation n'en donne plus au bout d'un certain temps, tandis que l'excitation d'un point quelquefois ass(>z éloigné détermine des mouvements identiques. Ces phénomènes n'ont pas été observés par la plupart des physiologistes et sont en tout cas exceptionnels.
f. Les effets des excitations corticales sont décrits d'une façon différente par les divers expérimentateurs. Mais ces divergences, signalées surtout par Goltz, s'expliquent par la variabilité même des phénomènes suivant l'animal employé et les conditions multiples dans lesquelles il se trouve.
On voit qu'on peut répondre victorieusement aux objections tirées des expériences d'excitation. Un fait en faveur des localisations motrices, fait qui a frappé tous ceux qui ont fait des expériences sur ce sujet, c'est le suivant. Quand on a trouvé par tâtonnement un centre de mouvement bien localisé, il suffit de déplacer les électrodes de 1 ou 2 millimètres pour que l'excitation reste sans effet et cependant, à une si faible distance, on devrait s'attendre à avoir une ditïusion du courant. C'est là certainement un des plus forts ai'guments en faveur des centres moteurs corticaux. Enfin, fait qui me paraît sans réplique, l'excitation mécanique peut, dans certaines conditions, produire, comme on l'a vu, des mouvements déterminés.
E.TcilabiHté de la zone corticale motrice. — L'excitabilité delà substance grise corticale dans la zone motrice semble démontrée par les expériences qui précèdent. Cette excitabilité est diminuée ou abolie par l'épuissement, l'asphyxie, l'anesthésie profonde, l'apnée, l'anémie, la l éfrigération locale, le chloral, le bromure de potassium, l'alcool, la cocaïne, etc, ; elle est augmentée parla chaleur, la strychnine, l'atropine, la cinchonidine, etc. Elle est souvent inégale à droite et à gauche et inégale aussi d'un centre à l'autre dans la même zone motrice; aussi en général on a la série suivante, en allant du plus au moins d'excitabilité : centres des mouvements des membres antérieurs, centre des mouvements des membres postérieurs, centres des mouvements de la face (chien).
D'après Gerber les courants d'induction sont plus efficaces quand ils sont superposés à un courant constant de même direction. Quand on explore la sensibilité de l'écorce cérébrale couche par couche, on voit que le maximum d'excitabilité se trouve dans la partie la plus profonde de la substance grise à la limite de la substance blanche (Asch et Is'eisser). L'excitabilité de la substance grise corticale diminue à mesure qu'on descend dans la série animale.
(1) Il est positif que dans certains cas on observe des phénomènes très singuliers et tout à fait inexplicables. Jp ne puis entrer ici dans les détails, qui seront exposés dans un travail spécial.
PllYSIOLOGIl!: DE L'INNERVATION.
Phénomènes généraux de VcxcUalion dea centres moteurs. — Ces pliénonienes ont té bien étudiés par François-Franck et Pitres. Les mouvements localisés produits par l'excitation de la zone motrice présentent des caractères variables qui dépendent du nombre et de la rapidité des excitations employées; lentes, elles provoquent des secousses dissociées ; rapides, elles déterminent la fusion des secousses et le tétanos musculaire. Ces mouvements, de même que ceux qui sont produits par l'excitation d'un nerf moteur, présentent un retard (temps perdu), qui varie entre et ^ro <ie seconde (chien de taille moyenne, patte antérieure), y compris le temps perdu du muscle et la transmission dans les nerfs moteurs et dans le moelle. Les mouvements prodiiils par l'excitation d'un centre cortical se font habituellement du côté opposé du corps, mais dans certains cas on peut avoir des mouvements bilatéraux sous l'influence d'une excitation unilatérale, mais dans ce cas le mouvement du môme côté débute un peu après le mouvement du côté opposé. En général, pour les membres et une partie de la face, les mouvements sont croisés tandis qu'ils sont bilatéraux pour les mâchoires et la langue. Il arrive souvent que pendant les expériences d'excitation de l'écorce cérébrale les animaux sont pris d'accès cunculsifs épileptiformes à forme essentiellement clonique, accès qui tantôt sont limités au membre correspondant au centre excité (épilepsie partielle), tantôt s'étendent à la moitié opposée du corps (accès hémiplégique), ou à tous les muscles des membres, de la tête et du tronc (épilepsie généralisée). L'attaque peut persister après l'excitation. Albertoni admet une zone spéciale éjnleptoyène, mais tous les points de la zone motrice peuvent produire l'épilepsie, il suffit pour cela d'augmenter l'intensité des courants.
En dehors de la zone motrice les accès ne se produisent que par diffusion des courants (épilepsie occipitale; Danillo). L'extirpation des centres moteurs empêche l'épilepsie de se produire ou l'enraye quand elle a commencé. Cette extirpation empêche aussi la production des accès épileptiformes par les substances épileptogènes (essence d'absinthe, picrotoxine, etc.) L'excitation du centre ovale ne détermine pas d'épilepsie (François-Franck et Pitres) ; on n'observe parfois que des secousses ou des contractures isolées, ou bien un tétanos violent quand l'excitation atteint la capsule interne, tétanos qui disparaît avec l'excitation. Les accès épileptogènes ne se produisent pas avec le même facilité chez tous les animaux; ils se rencontrent surtout chez le chien, le chat, le singe ; ils ont été observés chez l'homme (voir plus loin). Les excitations chimiques déterminent aussi chez le lapin des convulsions cloniques (Landois). L'analyse des phénomènes épileptiques de l'excitation corticale a été faite d'une façon détaillée par François-Franck dans ses Leçons sur les fondions motrices du cerveau auxquelles je ne puis que renvoyer.
Les effets des excitations corticales ne consistent pas seulement en réactions motrices du côté des muscles volontaires; on observe encore des réactions des muscles organiques, réactions qui ont été étudiées principalement par François- Franck dans l'ouvrage que je viens de citer; C'est ainsi qu'on constate des varialions d'amplitude et de fréquence des mouvements respiratoires, des effets cardiaques et vaso-moteurs variables, des réactions oculo-pupillaires, sécrétoires, etc., enlin toute une série de phénomènes moteurs dans la sphère de la vie végétative et de l'innervation involontaire, mais qui ne peuvent se rattacher comme les mouvements des muscles volontaires à des centres moteurs distincts et indépendants. Soltmann a constaté le premier que chez les nouveau-nés (chien, chat, lapin) l'excitation des centres corticaux ne produit aucun mouvement; ces mouvements n'apparaissent que vers le onzième ou le douzième jour ; l'extirpation de la substance corticale n'est suivie du reste chez eux d'aucun trouble de la motilité (les
LIVHE QUATKlÈMl!:. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
animaux ont été observés pendant huit semaines). Les faits avancés par Sollmann ont été confirmés par tous les physiologistes presque sans exception (1). Ces centres se développent peu <à peu ; le premier qui paraît est le centre des mouvements des extréniilt's antérieures (10^ joui'); ils sont d'abord plus étendus, comme dilîus, puis se localisent et se rétrécissent. Celle absence de mouvements tient à l'imperfection des centres moteurs qui ne sont pas encore développés; les nerfs de la couronne rayonnante (lapin) n'ont pas encore leur couche de myéline et les cellules nerveuses des circonvolutions moirices ne sont pas encore formées (Tarchanoff). Chez certains animaux au contraire, comme le cobaye, qui marche de suite après sa naissance, l'excitation des centres corticaux détermine les mêmes effets que chez l'adulte : et Tarchanolf a trouvé que chez cet animal, dès la naissance, les nerfs de la couronne rayonnante ont leur gaine de myéline et que les cellules motrices ont acquis leur développement normal. Le même auteur a étudié les conditions de développement des centres corticaux moteurs chez le nouveau-né; il a vu que l'apparition de ces centres était accélérée par l'hyperhémie cérébrale (animal maintenu la tête en bas pendant trois quarts d'heure à une heure tous les jours) ou par le phosphore, qu'elle était retardée au contraiie par l'alcool ou l'altitude verticale (lête élevée). Les faits observés sur les animaux nouveau-nés cor.cordent avec les recherches faites par Parrot sur le cerveau des enfants nouveau-nés.
Je rappellerai ici le fait mentionné plus haut page 726, qu'à l'inverse de la substance corticale des hémisphères, l'écorce grise du cervelet est excitable dès les premiers jours de la naissance.
Des excitations de la zone motrice ont été pratiquées chez l'homme et ont donné des résultats identiques à ceux qui ont été obtenus sur les animaux (2).
2<* La destruction d'un centre moteur cortical abolit le mouvement déterminé par V excitation de ce centre. — Pour les partisans des localisations, il y a une véritable paralysie (paralysie de la motricité corticale volontaire). Mais des objections ont été faites de plusieurs côtés.
a. Nothnagel croit que les lésions fonclionnelles observées après l'extirpation des centres moteurs sont dues à la perte du sens musculaire; il en est de même de Hitzig. Cette opinion est réfutée par les expériences de Tripier qui, après la section des racines postérieui'es (contenant les filets sensitifs musculaires), a vu se produire des troubles de motilité d'un caractère différent de ceux que produit l'extirpation des centres moteurs. Malheureusement ces expériences, très délicates du reste, ne sont pas absolument démonstratives.
b. Pour Schiff, les Iroubles fonctionnels sont dus à la perte de la sensibilité tac-
(I) Cependant Paneth a réceuimeat conclu à l'excitabilité de la substance corticale du nouveau-né.
(•>) Je résumerai eu quelques mots ces deux tentatives qu'où ne peut du reste que réprouver. La première fut faite par un chirurgien américain, Bartholow, sur une femme dont la dure-mère était à nu à la suite de rextirpalion d'un épithélioma. Cinq expériences fureut faites sur cette fenmie eu introduisant daus la substance cérébrale à travers la dure-mère deux aiguilles traversées par un couraut faradique. On obtint ainsi des mouvements localises daus les membres du côté opposé à l'excitation. Le courant augmenté d'intensité détermina (4« cxp.) des convulsions épilepliiormes et de la perte de connaissance. La malade mourut le lendemain de la cinquième expérience et la mort, d'après l'autopsie, ne parait pas avoir été la suite de ces expériences. L'autopsie fit constater que les aiguilles avaient pénétré à une profondeur de plus de 2 cenlimèlrcs et demi et que par conséquent l'excitation avait porté à la fois sur la substance blanche et sur la substance grise. La seconde tentative est due à un chirurgien italien, Sciamanna, et fut faite sur un homme trépané. Les centres corticaux fureut excités à travers la duremère avec des courants induits et des courants constants et les résultats obtenus concordèreut tout à fait avec les résultats obtenus par Ferrier sur Je singe.
lile et à l'alaxie qui en dépend. Mais Tripier a montré que la section des filets nerveux sensitifs de la patte chez le chien ne produit pas ces troubles fonctionnels.
c. Une objection capitale, c'est que les troubles fonctionnels ot la paralysie qu'on observe après l'extirpation des centres moteurs corticaux ne sont que temporaires et finissent par disparaître au bout d'un certain temps. Le mécanisme du retour d'une fonction abolie par l'extirpation de son centre a beaucoup occupé les physiologistes, et on a cherché à l'expliquer de différentes façons : 1'' le centre détruit serait suppléé parle centre correspondant de l'hémisphère opposé ; cette hypothèse est peu probable, car si on enlève les deux centres symétriques, le retour des mouvements n'en a pas moins lieu; la section du corps calleux ne l'empêche pas non plus (Carville et Duret); les recherches d'Herzen et Lôwenthal sont aussi contraires à cette hypothèse; 2" le centre détruit est suppléé par de nouveaux centres qui se reforment auprès de celui qui a été détruit et dans la même hémisphère, c'est l'opinion à laquelle paraissent se rattacher Carville et Duret au moins pour les mouvements des membres; 3° la suppléance se fait par des centres situés plus bas dans les ganglions cérébraux (corps striés, etc.) ; cette hypothèse a été soutenue par Luciani et plusieurs autres physiologistes ; Ferrier l'adopte pour les mouvements automatiques comme la marche ; il croit du reste que ces mouvements sont les seuls qui reparaissent tandis que les mouvements acquis par l'exercice ne se rétablissent pas après l'extirpation des centres corticaux ; 4° d'après Brown-Séquard, la restitution fonctionnelle tiendrait uniquement à la disparition des influences inhibitoires qui déterminaient la paralysie ; celte interprétation est la conséquence naturelle des théories générales adoptées par l'auteur sur cette question; 5° Goitz admet la formation d'une transmission nouvelle par des voies détournées; 6" François-Franck, et cette opinion a été soutenue aussi par Marique, croit que l'activité médullaire se perfectionne peu à peu et vient suppléer les centres corticaux; mais celte activité supplémentaire ne va pas jusqu'à la restitution fonctionnelle de mouvements volontaires compliqués ; elle ne se montre que pour les actes musculaires relativement simples; aussi cette réparation fonctionnelle ne se fait-elle pas ou ne se fait que d'une façon très incomplète chez l'homme el les animaux supérieurs, comme les singes, tandis qu'elle se fait complètement chez le chien et les mammifères inférieurs chez lesquels les actes moteurs sont beaucoup moins soumis à la direction cérébrale et la dissociation entre l'action cérébrale et l'activité médullaire plus marquée.
3" L'ciisleyice d'une région motrice et de centres moteurs localisés dans l'écorce cérébrale est démontrée par les faits cliniques observés chez lliomme, et c'est principalement à Charcot et à ses élèves que l'on doit la plus grande partie des recherches faites dans cette direction, et ces recherches donnent l'appui le plus solide à la doctrine des localisations cérébrales. Mais, depuis longtemps déjà, Bouillaud et Broca avaient ouvert la voie en localisant, comme on le verra plus loin, la faculté du langage articulé. Les faits cliniques invoqués en faveur de l'existence des centres moteurs corticaux peuvent se résumer ainsi :
a. La destruction limitée de certaines régions des circonvolutions produit des paralysies localisées de la motilité {monoplégie); on peut ainsi, en réunissant et en comparant les observations, reconnaître à la surface du cerveau une zone motrice, et dans cette zone motrice déterminer l'existence d'un certain nombre de centres moteurs distincts présidant à des mouvements localisés. Cette zone motrice occupe la région de la scissure de Rolando et de la branche ascendante de la scissure de Sylvius, el correspond assez exactement à la zone motrice donnée
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par les expériences d'excitation chez les animaux. On verra plus loin la situation des divers centres particuliers. Dans l'étude de ces destructions limitées de l'écorce, il ne faut jamais perdre de vue le principe posé par Charcot : il faut pour que le fait ait toute sa valeur que la lésion soit destructive, unique, ancienne et bien circonscrite.
b. Les destructions qui portent en dehors de la zone motrice ne déterminent aucune paralysie de la motilité {zone latente). Là encore on a la concordance avec Texpérimen talion physiologique.
c. L'irritation (méningite, îlots tuberculeux, etc.) de régions déterminées de la zone motrice indiquée ci-dessus peut amener des mouvements convulsils localisés (épilepsies partielles, t'pî7(?j)sje Jacksunienne, monospasmes); ces faits sont moins démonstratifs que les précédents et ne peuvent être invoqués qu'avec beaucoup de réserve à cause de la facilité avec laquelle les excitations cérébrales pathologiques s'irradient dans les diverses parties des centres nerveux. Cependant il en est un certain nombre qui paraissent tout à fait démonstratifs. De plus, dans certains cas, ces épilepsies Jacksoniennes ont pu disparaître par Tablation de la région corticale correspondante ^Horsley), faits confirmatifs de ceux qui ont été observés chez les animaux.
4" Les centres moteurs corticaux peuvent s'atrophier, par inertie fonctionnelle, à la suite soit d'ablation, soit de paralysie d'un membre. — Ces atrophies ont été observées, dans quelques cas, h. la suite d'amputations ou de malformations congénitales.
5° Les lésions des différents points de la zone motrice sont suivies de dégénérescences descendantes. — Ces dégénérescences descendantes ont été observées non seulement chez l'homme, à la suite de destructions partielles de l'écorce, mais encore chez les animaux, à la suite d'extirpations des centres moteurs. Ainsi Vulpian a constaté, à la suite de la destruction du gyrus sigmoïde chez le chien, une atrophie descendante du pédoncule cérébral, de la moitié de la protubérance et de la pyramide antérieure du même côté et de la partie postérieure du cordon latéral du côté opposé ; les mômes faits ont été vus par Fr. -Franck et Pitres. On a observé aussi l'atrophie du faisceau pyramidal dans le cas d'arrêt de développement des circonvolutions antérieures (Hervouet).
6° Les grosses cellules pyramidales découvertes par Betz ne se rencontrent que dam la zone motrice, et même d'après Lewis et Clarke elles se groupent en amas dont la situation correspond assez exactement aux centres moteurs admis par Ferrier.
On a fait à l'hypothèse des centres moteurs corticaux quelques objections générales que je ne ferai que mentionner, telles sont les variations qui existent quelquefois d'un hémisphère à l'autre sur la situation de ces centres, le désaccord entre les différents auteurs au sujet de la place à assigner à chacun de ces centres, l'impossibilité d'appliquer à l'homme les résultats des expérimentations faites sur les animaux, etc. ; après les remarques qui précèdent je ne crois pas devoir m'y arrêter. Un fait à remarquer, c'est que d'une façon générale les cliniciens admettent l'existence des centres moteurs corticaux, tandis que beaucoup de physiologistes et des plus éminents, tels que Schiff, Brown-Séquard, Hermann, Goltz, etc., tendent à en repousser l'existence. Cette contradiction s'explique assez facilement par la variabilité des phénomènes produits par l'expérimentation et la difticulté de leur interprétation. Cependant dans leuis expériences récentes, les adversaires des localisations, tels que Goltz, Loeb, admettent que l'extirpation des parties antérieures du cerveau est suivie surtout d'effets moteurs. Malgré un grand nombre d'expériences sur ce sujet je n'ai pu encore arriver à acquérir une conviction complète sur cette question; cependant en présence des faits cliniques
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dont l'importance ne peut être contestée, il me paraît difficile de mettre en doute l'existence de centres moteurs corticaux, malgré l'incertitude sur laquelle nous sommes encore sur leur mode de fonctionnement.
La zone motrice corticale et les centres moteurs spéciaux ne paraissent pas toujours avoir la même étendue à droite et à gauche (1).
Les divers centres moteurs ne sont pas nettement circonscrits; ils empiètent les uns sur les autres, de façon qu'entre deux centres voisins, il existe une sorte de zone intermédiaire dans laquelle on peut obtenir par l'excitation les effets des deux centres, mais dans laquelle aussi ces effets sont plus variables et plus inconstants. Exner divise chaque centre moteur en une partie centrale {zone absolue) dans laquelle sont groupés la plupart des éléments nerveux d'un centre moteur et une partie périphérique très étendue {zone relative) dans laquelle ces éléments sont disséminés et confondus avec les éléments périphériques des centres voisins.
Détermination des divers centres moteurs de l'écorce cérébrale chez les animaux. — Plus on descend dans la série animale plus le nombre des centrès moteurs distincts et indépendants diminue et la subdivision des régions excitables se simplilie, fait en rapport avec la part de moins en moins grande que le cerveau prend dans l'activité motrice.
1° Chien (flg. :)83). — Le cerveau de chien présente à sa partie antérieure (face supérieure) un sillon transversal, sillun crucial, qui aboutit à la scissure longitudinale médiane; c'est autour de ce sillon que se trouvent principalement les centres moteurs. Sur ce cerveau on voit quatre circonvolutions marchant longitudiualement; la première située le long de la scissure médiane (1" circonvolution externe) (4, fig. 583) se recourbe en avant pour entourer le sillon crucial en constituant le gijrus sigmoïde ; puis on trouve, en allant de dedans en dehors, la deuxième (3), la troisième (2) et la quatrième circonvolution externe (i) qui entoure la scissure de Sylvius.
Les centres localisés par Hitzig et Ferrier sont : 1° le centre des muscles de la nuque, a; 2° le centre pour les extenseurs et les adducteurs du membre antérieur, b; 3" le centre pour les fléchisseurs et les rotateurs du même membre, c; 4° le centre du membre postérieur, d ; le centre des mouvements de la face, f. Ferrier a ajouté à ces centres un certain nombre de centres nouveaux pour les
(1) On a employé plusieurs procédés pour déterminer la situation et l'étendue des divers centres moteurs chez Ttiomme, eu dehors des procédés généraux indiqués plus haut. — 1° Méthode des faits yiégatifs. Soit à d<'tcraiiuer le contre moteur du moniljre supérieur par exemple ; on rassemble toutes les observations de lésions corticales dans lesquelles la motilité du membre supérieur est restée intacte et on les superpose en noir sur un schéma du cerveau ; la partie (|ui reste blanche représente le centre moteur; — 2" Méthode des cas positifs. On recueille toutes les observations dans lesquelles les mouvements du membre supérieur sont altérés et on reporte en teinte foncée les lésions sur un schéma du cerveau; ces leiutes en se superposant donnent une teinte plus foncée pour les régions le plus souvent lésées; la région la plus foncée représente le centre moteur. — Méthode du calcul pour cent. On divise le cerveau en un certain nombre de carrés et pour chaque carré on cherche : 1" combien de fois le carré a été lésé et, 2°, combien de fois la lésion de ce carré a produit le symptôme moteur qu'on veut localiser et on prend le rapport des deux chiffres; si un carré a été lésé par exemple quatorze fois et que dans onze cas seulement le symptôme moteur cherché se soit produit, ou aura pour rapport 78 p. 100 ; si le symptôme moteur s'est produit dans tous les cas, le rapport sera 100 pour 100. On marque alors chaque carré d'une teinte plus ou moins foncée, suivant le rapport des deux chiffres de ce carré, le noir correspondant à 100 et le blanc à zéro. On obtient ainsi un schéma du cerveau dans lequel les parties les plus foncées correspondent au centre moteur cherché. Ces procédés ont été employés par Exner dans son livre sur le? localisations cérébrales.
mouvements suivants; 6" mouvements de la queue, à l'angle de réunion de la scissure longitudinale et du sillon crucial, en arrière de ce dernier; 1° rétraction et extension du membre antérieur, à la partie postérieure du gyrus sigmoïde; 8" élévation de l'épaule cl extension du incMubre antérieur (mouvement de marche), entre les centres 6 et c ; 9° mouvements des yeux, des paupières et de la pupille, sur la partie antérieure de la deuxième circonvolution, en avant des centres des mouvements de la face f. Ferrier décrit encore quelques autres centres dont l'existence est moins certaine. Les centres moteurs de Hitzig ne coïncident pas tout à fait avec ceux de Ferrier qui en admet du reste un plus grand nombre.
2° Chat. — La disposition des circonvolutions est à peu prés le même que chez le chien. La situation des centres serait, d'après Ferlier, un peu différente de ce qu'elle est chez le chien. L'extrémité antérieure de la première circonvolulion contient les centres des mouvements des pattes ; l'extrémité antérieure de la deuxième, le mouvement de préhension de la patte, avec sortie des grifTes (très caractéristique chez le chat); les mouvements de la face (bouche, langue, yeux, etc.) ont pour siège les parties antérieures et moyennes des trois dernières circonvulutions.
3° Lapin. — Sur le cerveau du lapin, dépourvu de circonvolutions, la délimitation des centres moteurs est plus difficile. L'électiisation provoque les mouvements suivants : projection du membre postérieur; rétraction et adduction du membre antérieur; soulèvement de l'épaule et projection du membre antérieur; occlusion de l'œil ; mais la plus grande partie de la zone motrice est occupée par un centre qui commande les mouvements de la mâchoire inférieure (mastication). — Le cerveau du cobaye présente la même disposition et les mêmes localisations que celui du lapin. Il en est de même pour les rats.
4° Agneau. — Marcacci a trouvé en avant du sillon crucial quatre centres pour les mouvements suivants: fixation de la patte de devant; rotation de la nuque (chez le màle, flexion et extension subite de la tête); mouvements de la langue et de la face (action de lécher); mouvements des mâchoires;
3° Solipôdes. — Arloing, sur l'àne, a constaté l'existence des centres suivants : mouvements des membres; élévation et diduction de la mâchoire inférieure; mouvements des nasaux et de la lèvre supérieure; mouvements de la langue et de la joue ; écarlement des mâchoires, flexion et inclinaison du cou; clignement de l'œil
Vig. Ô83. — Centres moteurs corticaux de l hémisphère gaîiche du chien (Hitzig et Ferrier).
opposé; occlusion de la fenle palpébrale; élévation de la paupière supérieure, adduction de l'oreille (1),
6" Singes. — L'excitation du cerveau des singes, faite d'abord par Hitzig, a été fréquemment pratiquée par Ferrier. Chez le singe, les régions motrices sont situées plus en arrière que les régions correspondantes des animaux inférieurs, et la scissure de Rolando de cet animal correspond au sillon crucial du chien et du chat. La disposition générale de ses circonvolutions se rapproche de celle de l'homme. Ferrier décrit chez le singe les centres moteurs suivants: 1° centre des mouvements des membres inférieurs (marche; action de se gratter) et de la queue; 2" centre des mouvenienis des membres supérieurs (rétraction et adduction du bras, extension en avant du bras et de la main; supination et flexion de l'avantbras; mouvements des doitgs et du poiguet; mouvements de préhension); 3" mouvements de la bouche, des lèvres et de la langue; ces trois centres ont à peu près la môme situation que les centres marqués I, S et F sur le cerveau humain de la ligure 08.'); 4° un centre par l'excitation duquel les yeux sont grands ouverts, les pupilles dilatées et les yeux et la tète dirigés du côté opposé.
Il a été fait dans ces derniers temps un certain nombre de recherches (Shafer, Horsiey, Beevor, etc.), qui ont confirmé sur la plupart des points les recherches de Ferrier en augmentant encore le nombre des centres et en précisant leur siège. Il y a du reste des variétés individuelles assez notables : il faut distinguer aussi les mouvements primaires et secondaires. Ainsi l'excitation d'un point circonscrit produira par exemple un mouvement du pouce (mouvement primaire); si on continue l'excitation au même point on aura des mouvements gagnant de proche en proche les doigts, la main, l'avant-bras, le bras (mouvements secondaires).
Localisations motrices chez l'homme. — La localisation des centres moteurs chez l'homme présente encore des incertitudes, et les auteurs sont loin de s'accorder sur le lieu précis de chacun de ces centres. La zone motrice chez l'homme peut Aire considérée comme représentée essentiellement par les deux circonvolutions centrales qui côtoient la scissure de Rolando (fig. 584) et par le lobule paracentral de la face interne du cerveau. On peut jusqu'à un certain point, en se basant sur l'anatomie pathologique et les expériences sur le singe, déterminer la situation d'un certain nombre de ces centres moteurs. J'énumérerai successivement ces diiîérents centres (fig. 58.o) :
1° Centre du langage articulé (L). — Le centre des mouvements du langage articulé se trouve dans les lobes antérieurs (Bouillaud), et a été localisé d'une façon plus précise encore par Broca dans la troisième circonvolution frontale gauche (fig. 080) (2); il n'y a pas, du reste, dans cette région un seul centre, mais plusieurs centres voisins qui paraissent jouer un rôle dans les divers modes d'expression graphique ou verbale de la pensée; en effet, les lésions de cette circonvolution s'accompagnent, tantôt de perte de la mémoire des mots {surdité verbale) ou des signes graphiques qui les rendent {cécité verbale), tantôt d'une sorte d'ataxie motrice qui empêche le malade de prononcer ou d'écrire le mot qu'il a dans la mémoire, ou qui lui fait prononcer ou écrire un mot diflerent de celui qu'il a en idée, affections confondues sous le nom d'aphasie et d'agraphic. 11 y aurait donc, en se basant sur l'analyse physiologique, groupés dans cet espace restreint du cerveau, des centres pour la mémoire des mots et des signes, des centres
(1) L'excitation du cerveau des pigeons donne des résultats presque outièrement uù^a tifs, sauf en un point qui produit la contraction de la pupille et la rotation de la tête "du cùté opposé. Laugendortf a constate étiez la ffrenoiiille l'existence d'une zone motrice sur la région pariétale des hémisphères.
(2) Dax l'avait locahsé primitivement dans le lobule de l'insula.
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pour les mouvemonls de la parole et de l'écriture, et enfin des centres ou des fibres associant l'activité fonctionnelle des premiers centres à celle des seconds. La siliialion de ce centre chez l'honiuie correspond au reste à la situation des centres des mouvements de la langue, des lèvres et de la bouche chez les animaux. Chez les gauchers on a constaté, dans quelques cas d'aphasie, que la lésion était située dans l'hémisphère droit. Il semble donc qu'originairement les deux hémisphères fonctionnent symétriquement; mais peu à peu l'un d'eux s'exercerait plus que l'autre et arriverait à fonctionner seul, l'autre restant inactif. La localisation de ce centre, la première de celles qui aient été établies d'une façon positive, est confirmée par presque toutes les observations pathologiques. La cécité et la surdité verbales se rencontrent surtout dans les lésions des sphères visuelles et auditives (voir : Centres sensilifs) (I). 2° Centres des mouvemeiits de la face. — Ces centres sont situés au-dessus du
Fig. 584. — Zone rnolrice chez Vhomme (*).
précédent à la partie inférieure du gyi'us central antérieur (fig. 585, F). Ces centres, évidemment multiples, n'ont pu être encore délimités d'un façon précise. Une observation pathologique de Hirt tendrait à faire admettre un centre masticateur distinct, \ , au-dessous du centre des mouvements du pouce. Ces centres des mouvements de la face (nerf facial et nerf masticateur) produisent des mouvements bilatéraux, c'est-à-dire que chaque hémisphère détermine des mouvements dans les muscles des deux côtés, de sorte que leur action n'est pas croisée comme celle des centres des membres. Les centres des mouvements de la langue paraissent se confondre avec les autres centres du langage articulé. 3° Centres des mouvements des yeux. — Il subsiste encore du doute sur le point où
(1) Je ne puis qu'indiquer à peine ici cette question de l'aphasie dont l'analyse ne peut rentrer dans le cadre de ce livre.
(*) Vue de la faee externe du cerve.iu. La partie ombrée représente Ift zoue motrice (Edinger, d'après Exaer V
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doivent se localiser les centres des mouvements des yeux et les cas pathologiques ne permettent pas de trancher définitivement la question. Ferrier et à sa suite Bechterew, d'après les expériences sur le singe, les placent à la partie postérieure de la première circonvolution frontale, mais les recherches de Schafer tendraient à lui assigner les deux tiers postérieurs du gyrus temporal supérieur et moyen (Y, fig. o85). Grasset et Landouzy placent dans le pH courbe le centre des mouvements des paupières.
4° Centre des mouvements de l'oreille. — Si l'on s'en rapporte aux expériences de Schafer, ce centre devrait être placé à la pointe du gyrus temporal supérieur, \h où se réunissent la scissure de Sylvius et la scissure temporale supérieure (fig. o85, 0).
5" Centre des mouvements de la tète cL drs muscles de la nuque et du cou. — D'après un cas pathologique d'Horsley et les expériences sur les singes, ce centre serait placé à l'origine de la circonvolution frontale supérieure (fig. 585, N).
6° Centre des mouvements du tronc. — Ce centre, d'après Schafer (expériences sur le singe), serait situé sur le gyrus marginal ou sus-marginal (fig. 585, T).
1° Centres des mouvements du membre supérieur (fig. 585, S). — Ces centres sont les mieux connus avec celui du langage articulé. Ils sont échelonnés le long de la parlic inférieure et moyenne des deux circonvolutions centrales antérieure et postérieure et surtout de la première, de telle sorte que le centre des mouvements de l'épaule est le plus élevé et placé au-dessus du centre des mouvements de la tête, tandis que le centre des mouvements du pouce se trouve tout à fait en bas immédiatement au-dessus du centre des mouvements de la face, 3. Les centres des mouvements intermédiaires, avant-bras, main, doigts, s'interposent successivement entre ces centres extrêmes.
8" Centres des mouvements du membre inférieur. — Les centres des mouvements du membre inférieur se trouvent au-dessus des précédents à la partie supérieure des deux circonvolutions centrales et surtout sur la circonvolution centrale postérieure (fig. 585, 1). On les retrouve à la face interne du cerveau sur le lobule paracentral. Le centre du gros orteil est situé à l'extrémité supérieure de la scissure de Rolando près du bord interne de l'hémispère, 4.
Les rapports des circonvolutions et des centres moteurs avec la surface crânienne ont été bien étudiés par Broca, Turner, Féré, etc. Sans entrer dans les détails pour lesquels je renverrai aux mémoires de ces auteurs, je me contenterai de rappeler que la zone motrice correspond à la partie antérieure de la région pariétale ; le centre du langage articulé correspond à l'angle antérieur et inférieur du pariétal gauche; en remontant en arrière s'échelonnent les centres des mouvements de la face, des membres supérieurs, des membres inférieurs qui se rapprochent de la ligne médiane; enfin le centre des mouvements de la tète paraît occuper la partie postérieure et supérieure du front.
La manière dont fonctionnent ces centres moteurs corticaux est encore très obscure; il semblent être spécialement en rapport avec les mouvements volontaires, d'où le nom de centres imjcho -moteurs ; la seule chose positive, c'est qu'ils ne peuvent être assimilés à des centres moteurs ordinaires, dont ils ne possèdent ni l'automatisme apparent, ni la régularité fonctionnelle; ils sont, non seulement des centres d'impulsion des mouvements volontaires, mais encore, suivant une expression souvent employée, des centres d'idéation motrice dans lesquels les impulsions motrices s'enregistrent et se renouvellent.
B. Localisations sensitives. — Centres corticaux sensoriels ou psychosensoriels. — Ferrier et Munk ont admis, en se basant sur des expériences
d'excitation et de destruction, des centres pour la perception des sensations. Ces centres seraient situés dans la zone latente de l'écorce des hémisphères, en arrière des centres moteurs, et seraient en connexion avec les fibres nerveuses des organes des sens. L'excitation de ces centres pourrait déterminer des mouvements comme ceux (jue provoque une sensation, une douleur, mais ces mouvemeuls, de nature réflexe, ne ressemblent aucunement à ceux que détermine l'excitation des centres psycho-moteurs. Leur destruction n'abolit pas la sensation brute, prise en ellemême, mais seulement la sensation perçue et raisonnée pour ainsi dire; l'animal voit, entend, sent, mais il ne sait plus ce qu'il voit, ce qu'il entend, ce qu'il sent. Les faits cliniques n'ont jusqu'ici donné que peu de renseignements sur les localisations sensorielles; ils ont du reste été peu étudiés encore à ce point de vue. Les centres sensoriels admis par Munk et Ferrier sont les suivants ; seulement les deux auteurs ne s'accordent pas toujours sur leur localisation.
1° Centre visuel. — Ferrier place ce centre dans la région du pli courbe chez le singe, dans la région pariétale de la deuxième circonvolution externe chez le chien el le chat. L'excitation de cette région produit un mouvement de latéralité des yeux du côté opposé et une contraction des deux pupilles, mouvements que Ferrier considère comme réflexes et dus à l'excitation par une sensation visuelle subjective. La destruction de celte région produit la cécité du côté opposé, cécité qui disparaît au bout de peu de temps ; si au contraire on a fait la destruction des deux points symétriques, la cécité est double el permanente. Chez le singe, Ferrier et Yeo ont vu des troubles de la vue du côlé opposé à la suite de la lésion d'un seul pli courbe, el une cécité temporaire se produire par la destruction des plis courbes des deux côtés. La cécité n'était complète que quand on détruisait en môme temps les deux lobes occipitaux, cependant la destruction des deux lobes occipitaux seuls avec intégrité du pli courbe ne déterminait pas de troubles visuels notables.
Les recherches de Munk l'ont conduit à des résultats diiîérents de ceux de Ferrier. Il place le centre visuel plus en arrière, à la partie postérieure de la dernière circonvolution chez le chien (fig. 586, A), sur le lobe occipital chez le singe fig. 587, A) ; les lésions du pli courbe, et ses conclusions sont confirmées par vSchàfer, ne détermineraient pas de perte de la vision. La destruction d'un lobe occipital chez le singe et le chien abolit la vision dans la moitié des deux rétines correspondant au côté lésé {hémianopsie bilatérale homonyme). La destruction des deux lobes occipitaux produit la cécité complète. D'après Munk, la cécité, dont on verra plus loin les caractères, est psychique. L'animal voit, mais ne dislingue pas ; il ne reconnaît pas ce qu'il voit ; il est revenu à l'étal de la première enfance ; mais il peut réapprendre de nouveau à voir et son éducation visuelle peut se refaire en quelques semaines. D'après ses recherches, les différentes parties de la rétine sont en relation directe avec les difTérents points de la zone visuelle, de sorte que chaque région rétinienne a son correspondant dans une région déterminée de cette zone. Ainsi, chez le chien, la partie externe de chaque rétine correspond à la partie la plus externe de la zone visuelle du même côté ; toute la partie restante (la plus considérable) de la rétine correspond à la zone visuelle du côté opposé, de telle sorte que le bord supérieur de la rétine répond au bord antérieur de la zone visuelle, le bord inférieur au bord postérieur de la zone visuelle, la partie interne de la rétine au bord interne de la zone et ainsi de suite; on peut donc, en extirpant telle ou telle portion de la zone visuelle, abolir la vision de la région correspondante de la réline. Chez le singe la correspondance de la rétine et de la zone visuelle serait à peu près la même avec cette seule différence que la région externe de la réline qui correspond à la partie externe de la zone visuelle du môme
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVÀTION. '^67
côté est beaucoup plus étendue que chez le chien. En outre la région de 1 fcorce occipitale qui correspond à la tache jaune serait chez le singe, commechez 1 homme du reste, largement étendue sur le lobe occipital et la région qui correspond à la fosse centrale se trouverait sur la moilié postérieure de la convexité de ce lobe, A . L'extirpation de l'œil chez les animaux nouveau-nés serait suivie d'une atrophie de la zone visuelle occipitale (fait contredit cependant par Gudden et Fiirstncr), et d'autre part, l'extirpation de la sphère visuelle déterminerait l'atrophie du corps genouillé externe, de la partie postérieure de la couche optique et du tubercule quadrijumeau antérieur (V. Monakow). D'après cet auteur même, la partie interne de la zone visuelle correspondrait à la couche optique, la partie externe au tubercule quadrijumeau.
Chez l'homme des faits semblables ont été constatés. On a vu dans quelques cas l'atrophie des voies optiques sensorielles jusqu'au nerf optique succéder à un ramollissement de l'écorce du lobe occipital, et on a constaté l'atrophie du lobe occipital à l'autopsie d'aveugles ou de borgnes. 11 faut dire cependant qu'à côté de ces faits positifs se trouvent des faits négatifs qui ne permettent pas de trancher la question. Mais d'une façon générale les lésions du lobe occipital s'accompagnent assez souvent de troubles de la vision identiques à ceux que déterminent les lésions expérimentales de ce lobe chez le singe, de sorte qu'on serait en droit de localiser aussi chez l'homme le centre visuel dans le lobe occipital (fig.. 585, V). La cécité produite par les lésions de ce centre est psychique ; les impressions visuelles sont perçues, mais le malade est dans l'impossibilité de les utiliser psychiquement; la vision des couleurs, des formes et des contours est conservée; mais il ne reconnaît ni les objets ni les personnes.
Luciani et Serpilli croient, d'après leurs expériences sur le chien et le singe, que la zone visuelle est plus étendue que ne l'admet Munk et occupe toute la région pariéto-occipitale. Ils admettent aussi que les troubles de la vue produits par la lésion de ces parties sont transitoires et non permanents. Féré ne place pas non plus le centre visuel au même point que Munk; pour lui il se trouverait en arrière de la zone motrice entre le pli courbe et le sillon de Kolando. Nothnagel dislingue deux zones dans la sphère visuelle : le cuneus et la première circonvolution occipitale seraient affectés à la perception optique proprement dite et leur lésion déterminerait soit l'hémianopsie, soit la cécité complète, suivant que la lésion existe d'un seul ou des deux côtés; tout le reste du lobe occipital constituerait la zone des souvenirs visuels et sa lésion produirait la cécité psychique. On a même cherché à aller plus loin dans les localisations visuelles. Ainsi Samelsohn, en s'appuyant sur certains faits pathologiques (voir : p. 528), admet des centres distincts pour les sensations visuelles des formes et pour les sensations de couleur (1).
L'existence d'une sphère visuelle occipitale admise, comme on vient de le voir, par Munk et un grand nombre de physiologistes, a été très vivement combattue, en particulier, par Goltz, Christiani, Loeb, etc. Les arguments fondamentaux opposés à Munk peuvent se réduire à deux : 1° la sphère dite visuelle peut être détruite sans qu'il y ait de troubles de la vision; 2" des lésions situées en dehors de la sphère visuelle, lobes antérieurs du cerveau par exemple, peuvent produire les troubles visuels qu'on attribue à la lésion des lobes occipitaux. Le second argument n'a évidemment qu'une valeur relative ; quant au premier, c'est une ques-
(I) Lanuograco, outre la zone visuelle occipitale de Munk, admet dans les autres ré^^ions du cerveau (lobes frontal, pariétal et temporal) uue zoue optique seusitivo-motrice dout la lésion produit l'amblyopie croisée.
tion de fait qui ne peut èti e tranchée définitivement que par des expériences et des observations aussi rigoureuses que possible.
2° Centre auditif. — Ce centre serait situé à la partie postérieure de la troisième circonvolution externe chez le chien et le chat, à la partie supérieure des circonvolutions temporo-sphénoïdales chez le singe (Ferrier, Luciani et Tamburini) ; H. Munk le place cependant un peu plus bas (fîg. 586 et 587, B). Son excitation détermine des mouvements (ouverture des yeux, dilatation des pupilles, mouvements des yeux et de la tète du côté opposé, etc.), comme si l'animal entendait dans l'oreille opposée un bruit fort et inattendu; il y aurait là un réflexe produit par des sensations auditives subjectives. La destruction du centre auditif produit la surdité psychique du côté opposé. Cependant d'après Schâfer l'extirpation de la circonvolution temporale supérieure des deux côtés chez le singe, ne produirait pas la surdité, fait contraire aux assertions de Munk. Cependant ce dernier va assez loin dans ses localisations, car d'après ses expériences sur les chiens la partie antérieure de la sphère auditive servirait aux sons aigus, la partie postérieure aux sons graves. Chez les animaux cette surdité expérimentale disparaît rapidement, sauf quand on a détruit les deux centres symétriques. La destruction d'une oreille d'un côté chez le chien nouveau-né amènerait une atrophie de ce centre auditif (Munk).
Après l'extirpation du lobe temporab chez le lapin, Monakow a vu une atrophie (le la partie voisine de la couronne rayonnante de Ueil et du corps genouillé interne, ce qui semblerait établir une relation entre le centre acoustique et le tubercule quadrijumeau postérieur. Chez l'homme, on a cité quelques cas de surdité verbale à la suite des lésions du lobe temporal, ce qui permettrait aussi d'y localiser le centre auditif (flg. 585, A). Sur des cerveaux de sourds-muets on a constaté quelquefois une atrophie de la circonvolution temporale supérieure surtout à gauche. Je rappellerai les rapports de contiguïté de ce centre avec le centre de l'articulation des sons.
3" Centrer olfactifs et gustatifs. — Ferrier place ces centres au sommet du lobe lemporo-sphénoïdal ; l'excitation de cette région déterminerait des phénomènes réflexes attribuables à des excitations gustalives et olfactives subjectives (mouvements des narines, des babines, des lèvres, etc.), et sa destruction abohrait le goût et l'odorat. Mais ces preuves sont tout à fait insuffisantes pour admettre cette localisation. H. Munk croit que le centre de l'olfaction se trouve dans la circonvolution de l'hippocampe; dans un cas où les deux circonvolutions droite et gauche étaient profondément lésées chez un chien il a constaté la perte de l'odorat. Du reste la circonvolution de l'hippocampe a des relations anatomiques étroites avec les nerfs olfactifs, et Broca a montré qu'une des racines de ces nerfs y prenait naissance. Dans les expériences de destruction du centre olfactif de Ferrier, la circonvolution de l'hippocampe était toujours lésée. D'ailleurs la corne d'Ammon est rudimentaire chez les cétacés (animaux anosmiques) tandis qu'elle est très développée chez les animaux dont le sens de l'odorat est très fin. Luciani et Serpilli placent aussi le centre olfactif dans la corne d'Ainmon.
4° Centres des sensations tactiles. — Le centre des sensations tactiles avait été localisé par Meynert dans le lobe occipital, par Ferrier dans la région de l'hippocampe ; Ferrier etYeoont constaté après la destruction de l'hippocampe et de la région temporo-sphénoïdale voisine, une anesthésie complète de la moitié opposée du corps. Schâfer a vu des troubles de la sensil)ilité tactile dans une grande partie de la moitié opposée du corps (singe) à la suite de la lésion du gyrus formicalus. Mais en général on tend à placer la région centrale de la sensibilité tactile dans la zone
motrice. Les centres do sensibilité tactile se superposeraient donc aux centres moteurs, sans qu'on ait pu cependant jusqu'ici isoler et circonscrire les dillérents déparlements sensitifs comme on l'a fait avec plus ou moins de succès pour les divers départements musculaires.
.■1° Centres des sensations de mouvement. — On n'est guère plus avancé sur ce point que sur le précédent. Beaucoup de physiologistes identifient ces centres avec les précédents ou les placent dans la même région ; cependant les troubles de la sensibilité musculaires se montreraient surtout dans les lésions des première et deuxième circonvolutions pariétales. 11 ne faut pas oublier que la sensibilité tactile, la sensibilité à la douleur et la sensibilité motrice peuvent être lésées isolément et que par conséquent elles doivent avoir pour centres des régions jusqu'à un certain point distinctes et indépendantes l'une de l'autre (1).
La figure suivante représente schématiquement, d'après les données précédentes,
i<'ig. 585. — Situation }n'obable des centres moteurs et sensitifs dans le cerveau humain (').
la situation probable des divers centres moteurs et sensitifs dans le cerveau humain.
H. Munk, d'après ses expériences sur les chiens et les singes, est arrivé aux conclusions suivantes, qui s'écartent considérablement des idées le plus généralement admises sur les localisations cérébrales telles qu'elles ont été exposées pour les centres moteurs. Pour lui, de même que la rétine et les filets auditifs ont leurs correspondants dans la région occipilale et dans la région temporo-sphénoïdale, les fibres de sensibilité générale (tactile, musculaire, douloureuse) ont leurs corres-
(I) Quant aux sensations viscérales, leur localisation est encore plus incertaine. Ferrier les avait localisées, la faim en particulier, dans les lobes occipitaux; mais cclti^ hypothèse no s'appuyait que sur des observations incomplètes et a été de suite abaudonnée.
(*) Centres moteurs. — L, centre du langage articulé, — F, eentio des mouvements de lu face. — 1, centre masticateur. — N, centre des mouvements de la tète (nuque et cou). — Y, centre des mouvements des yeux. — 0, centre des mouvements de l'oreille. — T, centre des mouvements du tronc. — S, centre des mouvements du membre supérieur. — 2, centre des mouvements de l'épaule. — 3, centre des mouvements du pouce. — I, centre des mouvements du memltro inférieur. — 4, centre des mouvements du gros orteil.
Centres sensili/'.'S. — V, centre visuel. — A. centre auditif. {Nota. Les centres moteurs sont représentés en pointillé, les centres sensitifs par des hachures.)
Beaunis. — Physiologie, 3« édition. II. — 49
pondants dans une région corlicalc du cerveau qu'il appelle sp/ière sensilive, et qui occupe toute la surface de l'hémisphère cérébral à l'exception du lobe occipital et du lobe temporo-sphénoïdal ; cette sphère sensitive se divise elle-même en sept zones distinctes dontchacune correspond à une région déterminée du corps (tig. 586
Fig. 586. — Cerceau de chien (d'après Fig. 587. — Cerveau de singe (d'après
iMunlv) (*). Muuk) (").
et o87). Ces zones sont les suivantes : 1° la zone de la sensibilitd oculaire, F, elle est située dans la région du pli courbe en avant du lobe occipital (singe), et chez le chien dans la partie pariétale des trois premières circonvolutions; c'est en somme la région correspondant au centre visuel de Fcrrier; 2° la zone de la sensibililé auditive, G, se trouve chez le singe à la partie supérieure de la circonvolution temporo-sphcnoïJale supérieure, chez le chien sur la partie de la quatrième circonvolution externe qui entoure la fosse de Sylvius, pas loin par conséquent, de la région du centre auditif de Ferrier ; 3° la zone de sensibililé des membres postérieurs, D, longe chez le singe la scissure médiane, depuis le lobe occipital jusque vers la partie frontale; chez le chien elle se trouve en arrière du sillon crucial; 4° la. zone de sensibilité des membres inférieurs, C, occupe chez le singe la partie supérieure des deux circonvolutions qui limitent le sillon de Rolando et remonte un peu en avant jusqu'à la scissure médiane; chez le chien elle se trouve sur le gyrus sigmoïde; 5° la zone de sensibilité de la fêle, E, occupe chez le singe la partie postérieure et inférieure du lobe frontal en avant de la scissure de Sylvius ; chez le chien elle occupe la partie antérieure des deuxième, troisième et quatrième circonvolutions externes; 6° la zone de sensibililé de la nuque, H, se trouve chez le singe en avant de la précédente dans une région circonscrite, assez petite, au pied de^ deuxième et troisième circonvolutions frontales; chez le chien elle est en avant du sillon crucial; 7° la zone de sensibilité du tronc, J, occupe la partie antérieure de la région frontale en avant des précédentes. Munk a étudié les troubles fonctionnels produits par la destruction de ces dillerentes régions, troubles qui se montrent toujours du côté opposé du corps. Ainsi si on a extirpé chez un chien la zone de sensibilité du membre postérieur gauche, les perceptions de contact et de pression sont perdues dans la patte du côté opposé; il en est de môme de la notion de la situation ; les incitations motrices volontaires sont perdues; l'animal ne donne plus la patte par exemple ; mais les mouvements réflexes sont conservés, etc. On voit que la sphère sensitive de Munk englobe les centres dits psycho-moteurs ; c'est qu'en effet Munk comprend leur fonctionnement tout autrement que Ferrier; pour lui ce ne sont pas
(*) Vue latérale. — A, zone visuelle. — A', partie centrale de cette zone. — B, zone auditive. — H', sa l>;irtic centrale. — C à J, .sphère sensitive. — C, région des membres antérieurs. — 1). memlires iiostéricurs. — K, tiHe. — F, yeux. — G, oreille. — U, nuque. — J, tronc.
(**) Mêmes inilication^ que pour la figure 086.
des centres moteurs à proprement parler, ce sont à la fois des centres de perception sensilivc et d'idéation motrice, centres dont l'excitation provoque les mouvements qui correspondent à tel ou tel ensemble de perceptions tactiles, musculaires, etc. Munk insiste à ce propos sur les troubles de sensibilité qui accompagnent toujours d'après lui les extirpations des centres psycho-moteurs, et Tripier avait deja eu occasion de constater le fait. La théorie de Munk me parait s'accorder difficilement avec les faits cliniques mentionnés plus haut à propos des localisations motrices. Je ne reviendrai pas sur les faits curieux observés par Goltz sur les chiens opérés par ses procédés.
C. Localisations corticales des fonctions organiques. — Ces localisations sont encore plus incertaines que les précédentes; aussi les résumerai-je brièvement.
1° Centres thermiques corticaux. — Eulenburg etLandois ont trouvé dans l'écorce cérébrale une région dont l'excitation (électricité, sel marin) produit un refroidissement des membres du côté opposé, dont la destruction est suivie d'une aujgmenlation de température de 1° à 2° centigrades et plus et qui peut persister assez longtemps (chien). Cette région correspondrait aux centres moteurs des membres postérieurs et des mouvements de flexion et de rotation des membies antérieurs. Arohnsohn et Sachs ont vu, chez le chien et le lapin, une augmentation de température à la suite d'une piqûre à la réunion des sutures frontale etsagitlale. Bokai admet des centres dont l'excitation produit l'augmentation de températnre (partie moyenne et antérieure de la circonvolution moyenne du lapin) et des centres d'arrêt pour la moitié postérieure du corps (partie postéi'ieure de la circonvolution moyenne) et pour la moitié antérieure (champ supra-sylvien d'Owen), centres d'arrêt qui régulariseraient l'action des centres vaso-moteurs de la moelle allongée. En excitant ce centre d'arrêt par ressence de moutarde il a obtenu un abaissement de température. Pour Oit, il n'y a que des centres d"arrêt, l'un au-dessus de la scissure de Sylvius, l'autre en avant du sillon croisé. L'existence de ces divers centres thcrmi([ues a été combattue par Kuessner et Raudnitz. D'après ce dernier les phénomènes thermiques observés par Eulenburg et Landois seraient dus à des mouvements musculaires ou à des accès épileptiformes.
2° Centres vasculaires. — L'excitation de l'écorce cérébrale, dans certaines régions, parait agir sur le calibre des vaisseaux [centres vaso-moteurs), sur la pression sanguine et sur la fréquence des battements du cœur; mais la détermination de ces régions et leur mode d'action est encore très incertaine. Lépine par la faradisalion très faible de la circonvolution post-frontale a vu une augmentation de la pression sanguine dans l'artère crurale en môme temps que la dilatation des vaisseaux des pattes du côté opposé, et Bacchi et Bochcfontaine par l'élcctrisation de la partie antérieure du sillon crucial et du lobe olfactif ont vu un rétrécissement des vaisseaux delà papille optique des deux côtés; on sait du reste l'inlluence des affections psychiques sur la rougeur ou la pâleur de la peau. Bochcfontaine a déterminé sur la substance corticale quatre points dont l'excitation augmente la tension sanguine et trois points qui la diminuent. Danilewsky a observé de même une augmentation de pression par l'excitation du centre des muscles de la face en même temps qu'un ralentissement du pouls. Lépine a vu une accélération par la faradisation de la partie antérieure du cerveau. Des hémorrhagies pulmonaires ont été vues chez le lapin par l'électrisation du cerveau (Ileitzler), des hémorrhagies articulaires chez le chien par celle du gyrus sigmoïde (Alberloni), etc. Balogh a constaté l'existence de cinq points dont l'excitation inlluence les battements du cœur. Stricker admet aussi des centres vaso-constricteurs et vaso-dilatateurs dans
le gyrus sigmoide. On verra plus loin du reste l'influence du travail cérébral sur le fonctionnement du cœur et des vaisseaux.
3" Centres gkm'lulaives. — Lépine a observé la siilivalion par Texcitation du centre des muscles de la face; Kïilz et Kckbard sont arrivés à des résultais opposés; cependant, d'après Bocbefontaine, il y aurait sur la surface du cerveau un certain nombre de points dont l'excitation déterminerait la salivation. Le même auteur a vu le ralentissement de la sécrétion pancréatique et l'arrêt de la sécrétion biliaire par l'excitation de la partie antérieure du sillon crucial. 13ufalijii, en électrisant chez des lapins et des cobayes le centre des mouvements de la mâchoire, a constaté une augmentation de la sécrétion du suc gastrique et de la température de l'estomac.
4° Centres des mouvements organviues. — Bocbefontaine a constaté par l'excitation de points déterminés de l'écorce cérébrale des contractions de la rate, de l'intestin, de la vessie, des trompes utérines, etc. Il s'agissait probablement dans la plupart de ces cas, comme du reste dans les faits précédents, de phénomènes réflexes.
D. Centres psychiques. — Deux opinions sont en présence sur cette question. Pour les uns, Flourens, Hrown-Séquard, Gollz, Munk, l'intelligence n'a pas de siège spécial dans la substance corticale, et les éléments cérébiaux dont l'activité entre en jeu dans les phénomènes intellectuels sont disséminés dans toute l'étendue de l'écorce sans former de centres distincts. Pour les autres, comme Ferrier et beaucoup de physiologistes, l'attention, la réflexion, la concentration de la pensée, l'activité intellectuelle proprement dite en un mot, auraient leur siège essentiel dans la partie antérieure des lobes frontaux. Celte hypothèse se base sur le faible développement de ces lobes chez les animaux inférieurs, les moins intelligents, chez les idiots, sur les troubles de l'intelligence qui accompagnent souvent les lésions étendues de ces lobes. Quelques auteurs ont voulu assigner le caractère d'éléments psychiques à certains éléments cellulaires du cerveau {myélocites, Pouchet); mais outre que la nature nerveuse de ces éléments est loin d'être démontrée, les actes psychiques résultent plutôt de l'association de l'activité de plusieurs éléments ou groupes cellulaires.
E. Centres émotifs. — La question de savoir s'il existe dans le cerveau des centres spéciaux pour les émotions et les passions soulève des ditîicultés encore plus grandes que celles des centres intellectuels, et on en est réduit à de pures hypothèses. Ferrier, s'appuyant sur sa localisation dans le lobe occipital des sensations viscérales, place dans ce lobe le siège des émotions douloureuses ou agréables; mais rien jusqu'ici n'est venu confirmer son hypothèse.
F. Centres d'arrêt. — On a vu que le cerveau excerce une action modératrice bu d'arrêt sur les mouvements réflexes de la moelle épinière. Cette même action modératrice, la substance corticale du cerveau l'exerce sur les centres moteurs des ganglions cérébraux et peut-être sur les autres centres corticaux eux-mêmes. L'attention qu'on'porle à un mouvement d'habitude involontaire el réflexe (respiration, déglutition, marche, etc.) suilit pour troubler ce mouvement et le rendre moins régulier. Getteinfluence modératrice peut contrôler non seulement les mouvements, mais les idées, les émotions, etc. Cette action modératrice du cerveau paraît surtout marquée dans les lobes frontaux et la volonté dont le développement est en rapport avec le développement du cerveau antérieur a été considérée à juste titre comme une action d'arrêt (voir aussi : Physiologie du tissu nerveux ; actions nerveuses d'arrêt.) Quant à leur localisation dans la substance corticale, elle nous échappe jusqu'ici d'une façon complète.
PHYSIOLOGIE DH L'INNEUVATION. '^"''^
La figure 588, p. 774, représente schématiquemenl le trajet des principales voies de transmission sensilives et motrices dans les centres nerveux.
Dualité des hémisphères. — Les deux hémisphères sont à peu près symétriques, cependant cette symétrie, surtout au point de vue fonctionnel, est loin d être absolue. On a vu plus haut que le centre du langage articulé se trouve habituellement dans l'hémisphère gauche; il semble donc que, dans cet acte du moins, un des hémisphères, soit par l'effet de sa structure môme, soit par l'effet de 1 exercice, fonctionne seul à l'exclusion de l'autre. Chaque hémisphère possède donc une certaine autonomie qui lui permet dans certains cas de fonctionner seul, quoiqu on puisse admettre qu'en général les deux hémisphères fonctionnent synergiquemenl. L'hémisphère gauche est ordinairement plus pesant, plus hàtif dans son développement; d'après Luys il entrerait seul en jeu dans un certain nombre d'actes acquis par l'exercice (parole, écriture, musique, etc.). Cette autonomie, cette indépendance relative des deux hémisphères explique un certain nombre de faits dont l'interprétation serait presque impossible sans cela. Ainsi, dans les actes pour lesquels intervient habituellement la synergie des deux hémisphères, si cette synergie vient à manquer on peut remarquer un dédoublement fonctionnel, chaque hémisphère fonctionnant isolément; on s'explique ainsi par la lésion d'un seul hémisphère la coïncidence de la lucidité et du délire qu'on observe chez certains aliénés et, en fait, Luys a constaté, chez beaucoup d'aliénés, une différence de poids des deux hémisphères plus considérable que la différence normale (1). On consr late ordinairement une différence de calibre des vaisseaux cérébraux des deux côtés. Sur 122 cadavres, Lowenfeld a vu que 79 fois la carotide gauche avait un calibre supérieur à celui de la carotide droite.
Cette dualité des hémisphères entre peut-être aussi enjeu dans les phénomènes de transfert, phénomènes qui consistent en une sorte d'alternance des fonctions de chaque hémisphère. Gellé et Charcot ont observé les premiers ce phénomène chez des hystéri(|ues, et il a été depuis constaté par beaucoup de cliniciens et de physiologistes. Sur une hystérique atteinte d'hémianesthésie, si on fait reparaître la sensibilité sur un point (2), on constate que la sensibilité a disparu du côté opposé (côté sain) sur le point exactement symétrique; ce phénomène s'observe aussi bien pour la sensibilité visuelle, auditive, etc., que pour la sensibilité à la douleur. Des faits seml)lables ont été observés chez l'homme sain. Si on explore la sensibilité de deux points symétriques de la peau avec le compas de Weber et qu'on applique un sinapisme d'un côté, la sensibilité est augmentée de ce côté, diminuée de l'autre ; avec les applications métalliques on arrive au môme résultat (Rumpf, Adamkiewicz). Des phénomènes très curieux de transfert de sensations visuelles ont été décrits par Charcot, Landolt, Cohn, etc., chez des hystériques et des hypnotisés. C'est ici le lieu de mentionner les faits curieu.x (Vallochirie, dans lesquels le sujet rapporte l'excitation sensitive du côté du corps opposé à l'excitation.
On a vu plus haut que l'action des hémisphères cérébraux est croisée pour pres([ue toutes les fonctions motrices et scnsitives. Cependant, de même que dans la moelle l'excitation qui détermine un réflexe unilatéral peut, quand il acquiert une certaine intensité, déterminer un réflexe bilatéral, l'excitation d'un seul hémisphère peut aussi dans certains cas, comme l'ont vu Franck et Pitres, produire
(1) D'après Exner, le cerveau gauche aurait une prédominance motrice, le cerveau droit une prédominance sensitive. La zone motrice serait plus étendue à gauche qu'à droite.
(2) On peut faire reparaître la sensibilité par plusieurs procédés, application d'un métal (inétallothérapie), d'un aimant, de courants électriques, de sinapismes. etc.
ltvrp: quatrième. — physiologie spéciale.
Fig. 588. — Schéma des centres nerveiuv (*). F/-, lobe i'routiil. — Prt, lolte pariétal. — Tp. lolto tenipural. — Oc, lol)e occipital. — Ce, cervelet.
des effets bilatéraux (voir pa^e 7:i7). Mais de là à nier, comme le fait Brown-Séquard, l'action croisée des hémisphères cérébraux, il y a loin, et cette doctrine ne peut se soutenir en présence des faits cliniques et expérimentaux.
Thermométrie cérébrale. — Dans les conditions ordinaires, la température du cerveau est plus élevée que celle du sang artériel (R. Heidenhain). On a cherché dans ces dernières années à avoir des indications sur la température du cerveau et de ses diverses régions en prenant la température extérieure, et Broca, Lombard sont arrivés sur ce point à des résultats intéressants. Le tableau suivant emprunté à Maragliano, doiuie les températures pour les diverses régions extérieures de la tête d'après un certain nombre d'observateurs :
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On voit par ce tableau que la température de la moitié gauche de la tête est plus élevée que celle de la moitié droite, et que celle des régions antérieures l'est plus aussi que celle des régions postérieures. D'une façon générale la température de la tête serait plus haute chez l'homme que chez la femme, chez l'enfant et le jeune
I), corps dentelé du cervelet. — 0, couche optique. — T, tubercules quadrijumeaux. — C, noyau caudé du corps strié. — L, noyau lenticulaire du corps strié. — p, substance grise de la protubérance. — 01, olive. — lil', racines postérieures. — RA, racines antérieures. — G, globe oculaire. — C//,, chiasma.
Voies sensorielles. — Nerf olfactif. — Le bulbe olfactif, B, est en relation par les racines de la bandelette olfactive avec : le lobe frontal, 3, la couche optique, i, et la corne d'Amnion, 2, et par la commissure autérieure, C.a, avec l'hémisphère opposé. — Nerf optique. Los fibres de la moitié gauche des deux rétines se rendent à la moitié gauche du cerveau; ces libres vont à la partie postérieure de la couche optique, 0, au corps genouillé externe et au tubercule quadi'i jumeau antérieur, T, soit directement, soit iudirectemeut (centre visuel ganglionnaire); quelques-unes paraissent aller directement au lobe occipital. Oc. Ce lobe est eu outre rattaché par des libres au centre visuel ganglionnaire. De ce coulre visuel ganglionnaire partent aussi des fibres qui se rendent aux noyaux des muscles moteurs de l'œil, 4. — Nerf auditif. Ce nerf, 5, rencontre d'abord, outre les cellules des noyaux d'origine, l'olive supérieure, b ; de là les fibres se portent au centre auditif ganglionnaire qu'on peut localiser (?) dans la coucIuî optique, et peut-être lo coi'ps genouillé interne, 7, et lo tubercule quadrijiimeau postérieur. De ce centie ganglionnaire partent des libres qui le mettent en relation avec l'écorce cérébrale du lobo temporal, le. — Jtacines postérieures. Des fibres des racines postérieures, RP, les unes vont directement au cervelet par le faisceau cérébelleux direct, 8; les libres ilu cordon de Goll, iO, et du cordon de Burdach, 9, vont, après avoir traversé les noyaux gris correspondants, s'entre-croiser dans le bulbe, 13, après a^oir probablement envoyé des libres au cervelet. Après b'ur entre-croisement, elles vont [lar la partie postérieure de la capsule interne à l'écorce des parties iiostéricures du cerveau et probablement aussi aux ganglions de la base du cerveau (couche opli(|ue, tubercules (juadrijumeaux, etc.).
Xoies motrices. — Les voies de transmission motrice prennent naissance dans la zone motrice corticale. De là sf-s fibres se rendent par la capsule interne : 1° aux noyaux moteurs des nerfs crâniens, nerfs moteurs de l'œil, 4, et nerfs moteurs dos auti-es partii s de; la tète, 10 ; 2" aux noyaux moleui s (cellules des cornes antérieures) des nerfs rachidiens par le faisceau pyramidal. Ce faisceau pyramidal se compose de deux parties : une partie plus importante, faisceau pyramidal croisé, 13, qui va former la partie postérieure du cordon latéral, et une partie plus étroite, faisceau pyramidal direct, 18, qui constitue la partie interne des cordons antérieurs. C'est de ces deux faisceaux que naissent les racines antérieurs, RA.
Voies cérébelleuses. — Ces voies rattachent chaque hémisphère du cervelet avec : riiémisphère cérébral du cùté opposé, 17 ; avec la substance grise de la protubérance p du côté opposé et par elle avec la couche optique; avec l'olive 01; avec le corps strié, L.
[Nota. Naturellement ce schéma ne donne (|u'une partie des voies de transmission du cerveau. Les voies motrices sont figurées par des traits pleins et forts, les voies scnsitives par des lignes pointillées, les voies cérébelleuses par des traits continus plus flus.)
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homme que chez l'adulte. D'après la plupart des observateurs la température de la tête s'élèverait dans le travail cérébral ; d'après les recherches de Lombard, l'élévation porterait surtout sur les régions antérieures et sur le côté droit de la tète; Broca est arrivé au même résultat. Schiil', qui a fait sur ce sujet des recherches très intéressantes, a montré que les excitations sensorielles (tactiles, visuelles, auditives, etc.) et l'activité psychique s'accompagnent d'une augmentation^ de la température cérébrale, augmentation indépendante de la circulation. D'après Maragliano, les variations du thermomètre appliqué sur la surface de la peau du crâne concorderaient avec les variations de la température du cerveau ; cependant les recherches de François-Franck mèneraient à des conclusions difîérentes ; il a vu en effet qu'il fallait une augmentation de 3 degrés de la tempéi'ature du cerveau pour produire à la surface extérieure de la tête une élévation de un dixième de degré seulement. Les résultats de la thermométrie cérébrale ne peuvent donc être admis qu'avec beaucoup de réserve jusqu'à nouvel ordre.
E. Tanzi a observé des vaiialions de température (alternatives d'élévation et d'abaissement) du cerveau sous l'influence d'excitations émotionnelles. Ces varialions de température ne pai-aissent pas dues à des influences circulatoiies cérébrales, mais à des processus chimiques intimes de la substance cérébrale. Les expériences ont été faites sur le chien et le singe (1).
Influence de l'activité cérébrale sur les diverses fonctions. — Le travail cérébral augmente le volume du cerveau, comme Mosso, François-Franck, ont pu s'en assurer par les procédés graphiques chez des sujets trépanés ; celte augmentation de volume paraît tenir à l'exagération de la circulation cérébrale; seulement comme la respiration subit en môme temps une transformation et que de large et facile elle devient superficielle et incomplète, on pourrait se demander, avec François-Franck, si l'augmentation de volume du cerveau n'est pas due à la modification du rythme respiratoire. Cependant, d'après les recherches récentes de Mosso, elle serait indépendante de la respiration. L'influence de l'activité cérébrale sur le pouls a déjà été mentionnée page 405, et Gley, dans une série de recherches faites dans mon laboratoire, a constaté les mêmes variations du pouls pour un travail cérébral de longue durée.
Couty et Charpentier ont fait des expériences intéressantes sur l'influence des excitations sensilives et émotionnelles chez les animaux. Ils ont constaté du côté du cœur et de la pression sanguine des réactions variables comme forme et comme intensité (ralentissement ou accélération du pouls, diminution ou plus fréquemment de l'augmentation de pression sanguine), réactions cardio-vasculaires qui dépendaient de l'intégrité de la substance corticale et pour le détail desquelles je renvoie au mémoire original. Dogiel a étudié récemment, sur les animaux et sur l'homme, l'influence de la musique sur le cœur et la pression sanguine. Il a constaté sur des chiens, des chats, des lapins, intacts ou strychnisés, de l'accélération du pouls, de l'augmentation de pression sanguine, plus rarement de la diminution, des battements du cœur plus énergiques, et ces phénomènes variaient suivant la hauteur du son, sa force, la race de l'animal, etc. Chez l'homme, à l'aide (lu pléthysmographe de Mosso, il a constaté des faits analogues, et là encore il a retrouvé les influences de hauteur, d'intensité, de timbre du son, celle de la race, etc.
Les effets de l'activité cérébrale et principalement des émotions sur les dilférenles
(1) Amidon, en maintenant pendant longtemps uu membre eu contraction volontaire, prétend avoir constaté une augmentation de température des régions crâniennes correspondant aux centres moteurs corticaux qui président au mouvement exécuté.
PllYSIOLOGlIi DE L'INNEKVATION. "777 sécrétions (salive, lail), sur les mouvements des muscles striés et des muscles lisses, elc, elc, sont bien connus et ont déjà été mentionnés dans plusieurs endroits de ce livre, et je ne m'y arrêterai donc pas.
Les produits de la désassimilatinn cérébrale sont encore incomplètement connus. On a vu déjà (page 243. t. I) ce qu'il fallait penser de la théorie de Flint sur la cholestérine. Les recherches de Byasson, mentionnées aussi à propos de l'urme, tendraient à faire admettre une augmentation d'urée après le travail cérébral ; mais elles ne sont ni assez nombreuses ni assez prolongées pour qu'on puisse leur accorder toute confiance. L'augmenlalion des phosphates de l'urine parait plus positive ; c'est du moins ce qui paraît résulter des recherches de Paton et de quelques autres physiologistes (Voir : Urine, page 173).
Blblios-rapliie. — A. Munk : Ui'ber die Funciionen der Gvosshirnrinde, 1880. — A. Le-
MuiNK : Contr. à l'ét. e.vp. des localis. fonclionnell-a ewéphnl. Th. de Paris, 1880. — A. J.uiEs : The reflex inhibitovy centre theonj (Brain, IV, 1881). — H. Notiinagkl : E.cp. ilber die Beeiaflussung d-'v Réflexe durcli Gehinwerletzungen (Zoil. f. kl. Med., 111, 1881). — N. BuBNOFF et It. Hkidemi.vin : Ueber Errcf/ungs-iind Hem)nungsvo>'g/lnf/e, etc. (A. de Ptl., XXVI, 1881). — II. .MuxK : Ueber Erregiing und Uenwiung (Arcli. f. Phys., 1881). ~ a. HiiiDEXiiAi.N : Id. (A. de Pli., XXVI). — A. Sïefam : Ipcrtrofiu del cervelle fto in un Colombo, etc., 1881. - 1d. : Alcuni fafli sperimenUdi in contri/iuzione alla fisiol. dell' excephalo dei colombi, 1881. — L. Soi.eha : Sugli eff'etU délia parziale esportazione degli emisferi cerebruli {kaià. Gioenia, 1881). — A. Ciuustiani : Beoh. iib. dus Verhalten nicht gefesselfer Kaninchen bei sprungsweise vorschreilender Enlhirnung (Berl. Acad., 1881).
— F. GOLTZ : Ueber die Verrichtungen des Grosshirns (A. de Pfl., XXVI, 1881). - L. Gouty :
les lésions corticales du cerveau (Arch. de physiol., 1881). — 1d. : Sur les troubles produits par les lésions corticales du cerveau (G. rendus, XGII, 1881). — lo. : Sur le mécaniftme des troubles moteurs, etc. (id., XCIII). — H. Mvm : Ueber die llôrsplUlren der Grosshirnrinde (Berl. Acad., 1881). — S. Exner : Unt. ilb. die Localisation der Functionen tJi der Grosshirn des Mensc/ien, 1881. — Id. : Zur Kenntniss der motorischen Ilindenfclder (Wien. Acad., LXXXIV, 1881). — P. Albektoni : Le locali zzazioni eerebrali (La Sainte, 1881). — Id. : Azione di alcune sostanze medic. sulla eccitabilità del ceroello (Sperini., XLVIII. 1881). — Id. : Ueber die Pathog. der Epilepsie (Molesch. Unt. XII,
1881) . — J. Pasternaïzkv : Sur le siège de l'épilepsie corticale (G. rendus, XCIII, 1881),
— L. .Mautiixek : Gehirn nnd Auge, 1881. — Blasciiko : Das Se/icentrum bei Frôschen, Diss. Berlin. 1880. — Furstinek : Verund. am Grosshirn von Hunden nach ZerslÔrung eines Augapfels (Arch. f. Psych., XII, 1881). — 0. LEiciiTExsTEnN : Ueber die conjugirte seitliche Déviation der Augen, etc. (D. mcd. Wochsch., 1881). — W, BECiixEnEw : Ueber « Déviation co7\juguée » der Augen, etc. (Erlenmeyer's Cbl. f. Nerveuh., 1881). — A. Vetter : Ueljcr die sensorielle Function des Grosshirns, etc. (D. Arch. f. kl. ^led., XXXII,
1882) . — Kayser : Ueber die Verrichtungen des Grosshirns (Brcsl. iirzt. Zeitsch., 188*?).
— T. Lauder Bruxton : On the position of thc motor centres ih the brain (Brain, IV, 1882). — A. de Sol'sa Magai.haes e Le.mos : A regiao psgcliomotriz, 1882. — A. .Maiicacci : Èt. crit. expér. sur les centres moteurs corticaux (Arch. ital. de biol., I, 1882). — Vulpian : Sur la sensibilité des lol>es cérébraux chez les mammifères (G. rendus, XGV, 1882).
— Gouty : De l'analogie des effets des lésions centrales et des lésions corticales du cerveau (id., XCIV, 1882). — II. Mlnk : Ueber die Stirnlappen des Grosshirns (Berl. Acad., 1882).
— F. GoLTZ : Zur Physiol. des Grosshirns (A. de PII., XXVIII, 1882). — Kriworotow : Ueber die Funciionen des Stirnlappens, etc. Diss. Strasb., 188-3. — A. Rovigui et G. San- TiNi : Suite convulsione ejAleltiche per vêlent (R. Istit. d. studi sup. Florence, 1882). — L. LuctAxi : Ueber mecfianische Erregung der motor. Centren der Uirnrinde (GbI. f. med. Wiss., 1883). — Id. : Sur l'excit. mécanique des centres sensilivo-moteurs de l'écorce cérébrale (Arch. ital. de biol., IV, 1883). — Gouty : Sur le cerveau moteur (A)'ch. de physiol., 1883). — Bociiekoistaing : Note sur le déplacement des points excitables du cerveau (id.). — François-Franck et Pitres : Recti. expér. sur les convulsions épilepliformes d'origine corticale {\(\.). — H. Khause: Ueber die lieziehungen der Gros.'ihirnrindes zu Kehlkopf und Rachen (Berl. Acad., 1883). — H. Mu.nk : Ueber die cenlralen Organe filr das Sehen und llôren (id.). — J. Orschansky : Ueber den Einfluss der Anâmiè auf ilieeleclr. Erregbarkeil des Grosshirns (Arch. f. Physiol.. 1883). — E. Sgiamanna : Fenomeni prodotti dull' applicazione délia corrente elettrica sulla dura madré, etc. (U. Acad. d. Line, 1882). — Launois : Ya-t-il un centre cortical pour le larynx? (Rev. niéd., 18831.
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— F. GoLTZ : Zur Phys. der Grosshirnrinde (Arch. f. Psych., XVIII, 1887). — S. Exner et J. Pa.>etii : Ueber Sehslorungen nach Oper. im Bereich des Vorderhirns (A. de Pfl., XL, 1887j. — Id. : Das Rindenfeld des Facialis, etc. (id.). — Browïv-Séquard : Sur l'e.vistence dans chacun des deux hémisphères cérébraux de deux séries de fibres, etc. (Soc. de biol., 1887). — E. Dupuy : Des moiiv. provoqués par l'rritat. électrique des cerveaux de différents jnamjnifères {Soc. de biol. 1887). ~ N. Mislawsky : De l'influence de l'écorce grise sur la dilat. de la pupille (Soc. de biol,, 1887). — E. Ascii et A. Neisser : Unt. ûb. die electr. Erregbarkeit der versch. Schichten der Grosshirnr'mde (A. de Pfl., t. XL, 1887).
— H. NoTiiNAGEL : Ueber die Localis. der Gehirnkrankheilen (6^ congress f. inn. Med. zu Wiesbadcn, 1887). — P. Hurd : Cerebr. localisât. (Med. and surg. Rep. Philad.. 1887).
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AnricLE — Circulation cérébrale et mouvements du cerveau.
Procédés pour l'étude de la circulation cérébrale. — 1° Inspection directe des vaisseaux cérébraux ; procédé de Donders. On j^ratique une fenêtre au crâuc d'un animal à l'aide d'une couronne de trépan, et on remplace la lamelle osseuse enlevée par une lamelle de verre de même grandeur qui permet de voir les vaisseaux sous-jacents.
— 2° Circulation artificielle du cerveau. On lie les deux vertébrales et on fait arriver dans les bouts périphériques des deux carotides du sang défibriné (François-Franck, Trav. du labor. de Marey, 1877, p. 277). — 3° Interruption de la circulation. Ligatures, injection de poudres obturantes, etc. — 4° Mesure manomctrique de la pression sanguine (les vaisseaux cérébraux. Procédés ordinaires. — 5° Provocation de l'anémie et de l'hgperhémie cérébrales. On peut employer dans ce but l'attitude verticale, la tête en haut ou en bas, ou la gyration à l'aide d'un appareil à rotation sur lequel on place l'animal ou le sujet. — 6° Procédés pour faire varier lu pressio7i inlra-crùnienne. François-i' ranck a employé dans ses recherches sur la compression du cerveau un appareil permettant d'augmenter ou de diminuer, d'une façon subite ou lente, la pression exercée à la surface du cerveau (.Marey, Trav. du labor., 1877, p. 280.
Procédés pour l'étude des mouvements du cerveau. — A. Chez les animaux.
— 1° (le liourgougnon. On visse au crâne d'un chien un tube muni d'un robinet qu'on remplit d'eau purgée d'air. — 2° Procédés graphiques. On peut enregistrer les mouvements du cerveau en adaptant au tube de Bourgouguon un tube de caoutchouc qui se rend à un tambour à levier ; mais il est plus commode d'appliquer sur la dure-mère mise à nu le bouton d'un explorateur à tambour dans le genre du cardiographe de Marey. — B. Chez l'homme. Le même procédé peut être employé soit chez l'homme dans les cas de perte <le substance osseuse du crâne, soit chez l'enfant nouveau-né en appliquant le bouton do l'explorateur sur la fontanelle antérieure. Langlet avait employé dans le même but le sphygmographe de Marey.
Circulation cérébrale. — Le cerveau est conlenu dans une boite osseuse dont la capacité totale est invariable. La substance cérébrale ne peut subir que des
(1) A consulter : Hitzig et Frilsch : Ueber die elektrische Erregbarkcit des Gross/rirns (Arch. fur Anat., 1870). — Beaunis : Note sur l'application des injections interstitielles à l'étude des fonctions des centres nerveux (Gaz. méd., 1872). — Ferrier : Exper. res.in cérébral physinlogy, etc. (The M'^cst Riding lunat. asyl. rep., t. III). — Hitzig : Unt. ûb. dus Gehirn, 1874. — Carville et Duret : Sur les fonctions des hémisj>hères cérébraux (Arch. de physiol., 187.'>). — Soltmann : Exp. Stud. ûher die Functionen des Grosshirns der Neugeborenen (Jahrb. fur Kinderheilk., 1875). — Eulcnburg et Landois : Ueber thermische, von den Grosshirnhemisphiiren ausgehende Einfliisse (Centralbl., 187G). — Hitzig : Unt. iib. dos Gehirn (Arch. fur Anat., 1876). — Lussana et Lemoigue : Des centres moteurs encépha/iqnes {Xrch. de physiol., 1877). — H. Muuk : Zur Physiologie der Grossinriirinde (Berl. klin. Woch., 1877). — Ch. Richet : Structure des circonvolutions cérébrales, 1878. — Fr. Franck et Pitres : Rech. graphiques sur les mouv. simples et sur les convulsio7is provoquées par les excil. du cerveaic (Siavcy : Trav. du labor., 1878). — Luciani e Tamburini : Suite funzioni del cervelle, 1878. — H. !\Iunk : Zur Physiol. der Grosshirarinde (Arch. fur Physiol.. 1878). — Albertoni : Contributo alla patogenesi deW epilessia (Ann. univ. di med., 1879).
— Goltz : Ueber die Verrichtungen des Grosshirns (Arch. de Pfluger, t. XX). — Exner : Physiol. der Grosshirnrinde (Ilermanu's Haudb. d. Physiol., 1879). — Broca : Rech. sur les centres olfactifs (Rev. d'anthropol., 1879).
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variations de volume insignifiantes; en effet, une pression de ISO millimètres de mercure, qui anéantit l'existence, détermine une diminution insensible du volume du cerveau. La quantité de sang qui se trouve dans le cràno, au contraire, varie pendant la vie ; si on applique au crâne une couronne de trépan et qu on remplace la rondelle osseuse par une lame de verre, on voit les veines de la pie-mere se dilater et se rétrécir, suivant qu'on comprime ou qu'on laisse libres les veines de retour (Dondors). Cette circulation cérébrale se fait comme tontes les circulations locales sous l'influence de la pression sanguine dans les artères du cerveau, pression qui a été étudiée avec la pbysiologie de la circulation. Cette circulation a des rapports intimes avec la circulation du corps thyroïde; les artères de cet organe naissent en effet au voisinage des artères qui se rendent à l'encéphale, de façon que toute dilatation des artères thyroïdiennes détournera une certaine quantité de sang des artères du cerveau. On a donc pu considérer à bon droit la glande thyroïde comme une sorte de diverticulum de la circulation encéphalique. Mosso a constaté, en appliquant un manomètre à mercure sur le sinus longitudinal du chien, que la pression du sang veineux montait à 70 et dOO millimètres, pression la plus forte, certainement, qui ait été constatée sur une veine; en outre, la colonne mercurielle présentait des oscillations isochrones au pouls (pouls veineux), déjà signalées du reste par Berlhold sur la jugulaire. Mosso a observé en outre, en se servant des procédés d'enregistrement des mouvements du cerveau, des oscillations plus lentes de la pression sanguine, ne dépendant ni delà circulation ni de la respiration. Toute augmentation de pression sanguine dans les vaisseaux cérébraux détermine un ralentissement du pouls et de la respiration ; si la pression devient trop forte, on observe de la dyspnée, de la perte de connaissance et des paralysies. Des phénomènes analogues se produisent par la compression du cerveau, telle qu'on peut la pratiquer par le procédé de François-Franck ou par la gyration, la tête à la circonférence de l'appareil à rotation. L'anémie cérébrale (ligature des artères, gyration, la tète au centre de l'appareil), détermine rapidement la mort avec perte de connaissance et accidents coiivulsifs ; chez le lapin, l'attitude verticale (lète élevée) amène la mort en très peu de temps (Salathé). La congestion cérébrale agit avec beaucoup plus de lenteur (1).
Après la décapitation les éléments cérébraux privés de sang perdent très vite leur excitabilité et ne peuvent la récupérer que pendant un temps très court. Dans leurs expériences de circulation artificielle sur des têtes de chiens décapités, Hayem et Barrier ont vu que les phénomènes de conscience et de volonté pouvaient encore reparaître quand la circulation était rétablie au bout de 10 secondes, mais qu'au tIeUi de 15 secondes toute tentative était infructueuse.
Mouvements du cerveau. — On a vu plus haut que la quantité de sang contenue dans la cavité crânienne pouvait varier pendant la vie; de même que tous les autres organes, le cerveau éprouve sous l'influence de l'afflux sanguin une augmentation de volume au moment de la systole cardiaque, une diminution de volume au moment de la diastole. Cette expansion et ce retrait constituent ce qu'on appelle les mouvements du cerveau. Dans les conditions normales, les parois du crâne étant inextensibles, ces mouvements écha[)pent à l'observation, mais quand les parois du crâne sont encore molles, comme les fontanelles du nouveau-né, ou quand le crâne est ouvert et le cerveau mis à nu, ces mouvements
(I) Quand on place l'animal sur l'appareil à rotation dans la position des mouvements deinauègc, laiiioitir cxtnrno. du cerveau, correspondante à la prriphério. csl: hypcrhémiée" tandis que la moitié interne qui regarde le centre de l'appareil est anémiée. Dans ces conditions on observe une paralysie do la moitié interne du corps (Heimann).
deviennent sensibles au doigt et à la vue et peuvent être enregistrés par les procédés indiqués plus haut. On voit alors (fig. 589 et 590) que ces pulsations sont isochrones au pouls et aux pulsations obtenues en enregistrant le volume de la main par les procédés de sphygniogiapliie voluniéti ique ; seulement ces oscillalions son! inoins marquées à cause du reflux compensateur du liquide cépbalo-
ô8"J. — Muiivejnc7its du cerveau jn is sur une feinuu: alleiule de perle de substance
•pariétal (François-Franck) (*).
rachidien (1). Dans ces cas, outre les pulsations dues à la systole ventriculaire on constate des pulsations plus amples, isochrones à l'expiration, comme on peut le voir sur les figures 589 et 590. Dans les conditions ordinaires, le crâne étant inextensible et sa cavité invariable, ces pulsations détermineraient une compression et une décompression intermittentes des éléments cérébraux s'il n'intervenait une disposition qui rendît possibles ces variations de quantité du sang sans que le volume
Fiy. oDJ. — C/iaiif/emeiils de volume du cerveau chez le chien, courbe-- respiratoires et
cardiaques (Salathé) (**).
de la substance cérébrale même en éprouvât de changement appréciable. C'est à ce besoin que correspondent les espaces sous-arachnoïdiens et le liquide céphalorachidien qui les remplit. Tous ces espaces communiquent entre eux et avec les espaces sous-arachnoïdiens de la moelle, cl, dès que la (juantité de sang augmente
{V\ Le sjoulèveiucnt qui accompagne l'oxpaiisiou céré])ralc corr-^spondaiit à la systole ventriculain- est parfois précédé d'un polit soulév(Miiont i\w Frédéricq attribue à la systole auriruinii'c.
(*) H, courbe respiratoire thoracique (l'ascension de la courbe correspond à l'expiration). — changenicuts de volume du cerveau.
(**) P, C, pressiou carotiilienne. — TC, pulsttious du cerveau. — H, tracé de la respiration (l'ascension de la couri)e correspond à l'expiration).
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dans le crâne, une quantité correspondanle de liquide céphalo-rachidien s échappe, pour hii faire place, dans la cavité rachidienne dont les parois ne sont pas inextensibles comme celles du crâne ; c'est ainsi que Salathé a constaté Tisochronisme des mouvements du cerveau et des mouvements du liquide céphalo-rachidien dans la cavité rachidienne; cependant Mosso nie le passage de ce liquide de la cavité crânienne dans le rachis. A l'état normal, le déplacement de ce liquide a heu surtout dans les régions où il est le plus ahondant, c'esl-à-dire à la base du cerveau, et c'est là que se font sentir les influences qui agissent sur la circulation cérébrale.
François-Franck, qui a repris ces expériences, a montré que le rôle du li(juide céphalo-rachidien est moins important qu'on ne le se figurait et que la compensalion se fait surtout par le système veineux. Dans l'inspiiation au contraire la déplélion veineuse du cerveau est compensée par rafllux du sang artériel.
Le rôle des membranes du cerveau ne présente rien de particulier au point de vue physiologique. Je mentionnerai seulement la sensibihté de la dure-mère, sensibilité variable de reste, mais qui peut s'exalter d'une façon notaljlc dans certaines conditions (inflammation). Son excitation peut déterminer des phénomènes convulsifs, soit du même côté du corps, soit plus rarement du côté opposé. Duret a vu par l'injection de substances irritantes entre la dure-mère et l'os des contractures des muscles du même côté.
On a donné le nom de pouls des sinus k l'accélération de vitesse qui se produit dans le sang des sinus par suite de la compression que les veines qui s'y rendent subissent au moment de l'expansion systolique du cerveau. Il y a là un phénomène analogue au pouls par influence (p. 413).
BUiliog^raphie. — B. N.vuxyn et J. Sciireideu : Ucber Gehirndruck (A. do Pfl., XIV, 1881).
— A. .Mosso : Sulla circulazione del sangre net cervcUo dc/V uomo (Arcli. p. 1. se. mcd., V, 1881). — L. RAGOSiNctM. Mendelssohn : Graph. Unt. ub. die Bexveqicngen des Gehirns bcim lehenden Menschen (Petersb. mcd. Wochcusch.. 1880). — G. Burckhardt : Vcber Gehirnbowcf/ungen (Bern. nat. Ges., 1881). — K. Mays : Ueber die Bcweffungcn des meiischlicht'ii Gehirns (Med. Ver. Heidelb., 1881). — Id. ; Id. (Arcli. f. pat. Anat., I.XXXVIII, 1882). — C. IIeimanx : Ueber die Wirkung des Drucks auf die Grosshirnvinde (.Vrch. f. Physiol., 1884). — A. Ada.mkiewicz : Die Lf-Jve von llirndruck, etc. (Wion. Aead., LXXXVIII, 1884). — E. Mendel : Ueber parai. Blodsinn bei Hunden (Berl. Acad., 1884). — L. FnKDÉHiCQ : Note sur les moiiveinenls du cn-veau chez le chien (Acad. de Beig., IX, 188Ô). — Id. : Sur les mouv. du cerceau de l'homme îid.). — Id. : Rech. sur la resjjir. el la circulation (Arch. de biol., VI, 1885). — Id. : Sur les mouv. du cerveau de l'homme (id.). — W. v. Schulten : Unt. ûb. den Hirndruck, etc. (Arch. f. kl. Chir., XXXII, 1885). — Luvs : Nouv. expér. sur la locomobilité inlra-crdnienue du cerveau (Soc. de biol., 1885). — Grashev : Ueber die Bedeutung des Liquor cerebrospinalis fin die Blulbewequnçi im Schudel (58 Versammt. d. Nat. u. /Erzte in Strasshurg, 1885). — Pu. Knoi.l : Ueber die Druckschwankunf/en in der Cerebrospinal/liissif/keit, etc. (Wicn. Acad., XCIII, 1886). — Id. : Ueber die nach Verschluss der Ilirnarterien auflret. Augenbeweg. (id.). — I. Novi : La concentrazione del sanrjre corne condizione di stimolo per il sisfe^yia nervoso centrale (Lo sperim., 1887). — G. G-ertner et J. Wagner : Ueber den Hii'nkreislauf ÇWiEy. med. Woch., 1887). — Rummo et Ferrannim : Stir les variai, physiol. diurnes et nocturnes du pouls du cerveau (C. rendus, CIV, 1887). — II. Falkenheim et B. Naunyn : Ueber Hirndruck (Arcli. f. cxp. Pat., XXII, 1887). — E. Speiii, : De la répartition du sang circulant dans l'encéphale (L'Encéptiale, VII, 1887). — G. IIayem et G. Barbier : Exp. sur les effets des transfusions du sang dans la tête des animaux décapités (G. rendus, CIV, 1887). — Magalhaes Lkmos : Les congestions cérébrales, etc. (Ann. méd. psychol., V, 1887). — G. IIayem et G. lixwRim: Effets de l'anémie totale de l'encéphale, etc. (Arch. de physiol., XIX, 1887). — A. de Fleury : Rapports entre la vascularité des lobes moyens du cerveau et leur différence fonctionnelle (Gaz. hebd. d. se. méd. de Bordeaux 1887). — Th. Zieiikn : Spkygm. Unt. an Geisteskranken, 1887 (1).
(1) A consulter : Lorry : Sur les mouvements du cerveau (Méiu. de l'Acad. d. se, 1760)
— PHYSIOLOGIE SPÉCULE
Article XII. — Physiologie de la glande thyroïde.
On a vu à propos de la circulation cérébrale que la glande thyroïde a des rapports intimes avec celle circulation. En efl'el, l'artère thyroïdienne supérieure naît au voisinage de la carotide interne et l'artère thyroïdienne inférieure au voisinage de la vertébrale, de sorte que toute dilatation des artères thyroïdiennes détournera une certaine quantité de sang du cerveau et inversement. On peut donc considérer à bon droit la glande thyroïde comme un divcrticuUim de la circulation cérébrale, connue un véritable réservoir collatéral du sang de l'encéphale. Cette glande change en effet de volume dans les variations de position du corps, se gonflant dans le décubiLus dorsal, diminuant de volume dans la position droite et prévenant ainsi les inconvénients d'un afflux ou d'une déplétion sanguine trop rapide dans les éléments cérébraux.
La glande thyroïde peut encore agir mécaniquement d'une autre façon comme régulatrice dé la pression sanguine cérébrale. Quand celle pression augmente, la glande augmente de volume et en comprimant les carotides empêche l'afflux sanguin vers le cerveau (Guyon). Le gonflement de la thyroïde peut êire porté assez loin dans les efforts musculaires violents pour faire disparaître le pouls carotidien (Maignien).
Outre ce rôle purement mécanique, faut-il attribuer à la glande thyroïde d'autres fonctions ? L'extirpation de cette glande fournil des résultats variables suivant les espèces animales.
Tandis que les lapins supportent très bien celte extirpation, les chiens, d'après les expériences de Schiff, Herzen, Fuhr, Caries, etc., succombent presque toujours après un temps plus ou moins long, avec des phénomènes variables (somnolence, troubles sensitifs et moteurs, difficulté de la déglutition, etc.).
Schiff croit que la glande thyroïde sert à la nutrition des centres nerveux. D'après Rogowilsch, elle aurait pour fonction de détruire un produit toxique pour le cerveau ; il attribue aussi la même fonction à l'hypophyse.
Quand au lieu d'extirper la glande on pratique Yisolement physiologique de l'organe parla ligature de ses vaisseaux et de ses nerfs, la glande s'atrophie ; mais les animaux (chiens et chats) ne succombent pas à la suite de l'opération (H. Munk). Chez les singes au contraire, la mort arrive presque toujours.
Bibliographie. — M. Schiff : Ber. ûb. cine Versuchsreihe belreffend die Wirkungen dp)' Exslirpalion dcr Schilddrûse i^Arch. f. oxp. Pat., XVIII, 1884). — C. Kalfmanîs : Die Schilddi'Usexstirp, heim Ilunde (id.). — A. Taubek : Zur Frage nach der phys. Bezichung der Schllddvûse zuv MHz f Arch. f. path. Anat., XCVI, 1884). — J. Meuli : Ziir Funclion der Sc/ulddrilse (A. de Pû., XXXI 11, 1884). — G. Tizzom : Thyroïdectomie expér. sur le lapin (Arch. ital. de biol., VII, 188G). — P. Albertoni et G. Tizzoni : Stigli effelli delV estirpazione deVa iiroide (Arch. p. le se. med., X, 1886). — F. Fuhr : Die Extirpât, der SchUddriise (Arch. f. cxp. Pat., XXI, 1886). — A. Herzen : A quoi sert, la thyroïde? (Sem. méd., 1886). — Rogowitsch : Zur l'hysiol. dcr Schilddrûse (Cbl., 1886). — P. Grutneu : là. (D. med. Wochensch., 18S7). — H. Munk : Unt. ûb. die Schilddrûse (Berl. Acad., 18871. — A. Carle : Ueber die Exstirp. der Schilddrûse (Cbl. f. Physiol., 1888).
Iliblioj^rupliie rte l'encéphale en général. — E. Gavoy : Allas d'anat. topogr. du cerveau, 1882. — Gudden : Ueber die versch. Nervenfasersysteni in der lletina, etc. [hb^ Vers. d. Naturf. u. iErzte. Eisenach, 1882). — Maroarete Traube-Mengarini : Exp.
— .Magendie : Rech. physiol. sur le liquide céphalo-rachidien, 1842. — Ehrmanii : Rech . sur r anémie cérébrale, 1858. — Salathé : Rech. sur le mécanisme de la circulation dans la cavité céphalo-rachidienne (Marey; trav. du labor., 1876). — Fr.-Franck : Rech. crit. et expér. sur les mouv. alternatifs d'expansion et de resserrement du cerveau (Journ. de l'Anat., 1877).
liNtr. ZIP- rhij>\ des Fischçitih'irm (Arcli. f. Phys., 1884). — E. Aromsoiin ft J. Sachs : Ein Wurmecentrum im Gioss/iirn (D. med. Wocli., 188i). — A. Richteu : Zv.r Frage der oiitischen Leitunf/sbnhnen det menschlichen Gehirns (Arch. f. P^ych., XVI, 188.)). — Id. : Id. (Allg. Zoit. 1". Pîiych,, XLl^ — Id. : Ueher secundâre Atrophie der oplischen Leilungsba/inen, etc. (Ncur. Cbl., I.S85). — R. Dubois : l'ersist. des troubles moteurs par lésion du cerveau après ablution de la tête chez le cannrd (Soc. de biol., 1885). — Cii. Richet : De r/i;/pert/iennie consécuf. aux lésions du cerveau (id.). — lu. : Exp. sur le cerveau des oiseaux (id.). — J. Steiner : Die Le/ne von den Zwangsbewegungen des Frosc/ies (Berl. Acad., 188.)). — lu. : Unt. ilb. die Physiol. des Frosrhhirns, 1885. — A. Ciiristiani : Zur Ptrg.<iot. des Oefiirns, 1885. — L. Hermann: Eine Wirkung galvanischer Strome auf OrganisNien (A. de Pli., XXXVll, 1885). — A. Monev : T/ie exjieriment. prod. of cborea, etc. (Med. chir. Trausact., LXVIII, i885). — D. Axe.'sfeld : Physiol. Exper. (.Molesch. Unt., Xlll, 1885). — A. HiLL : The pl'in of the nervous system. Diss. Cainbridgc, 1885. — E. Ahonsoun : Ein Wârmecentrum im Grosshirn (Arch. f. Physiol., 1885). — E. Aron.sohwet J. Sachs : Die Beziehungen des Gehirns zur Kô -perwarme und zum Fieber (A, de Pfl.,, XXXVll, 1885'). — Cil. RiciiET : (id.). — L. Frédhiucq : Nervensystem und Wdrmeproduclion (id., XXXVlll, 1885). — Raui>mtz : Ueber 'tas therm. Centrum der Grosshirnrinde (Arch. f. Physiol., 18^5). — Elii.eisburo : Ueber das Wdrmecentrum im Grossliirn (id.). — CiiuisTiANi : Ueber Warmecentren im Geidrne (id.). — P. Kaschanowski : Ueber die oculo-!>upilliiren Centren (Med. Jahrb., 1885). — J. Wising : Ett bidrag till fragan om de cérébrale localisa tionenia (H^'giea, 1885). — V. Gudde.n : Ueber die Frage der Localisai. (\eur. Chl., 1885). — lu. : Ueber die Sehnerven, etc. (58"= Versamml.. Nat. u. ^Ivit in Stras.<burg, 188.>). — L. Darkschewitsch : Zixr Anat. des Corpus quadrigeminiom (Neur. Cbl., 1885). — J. SteiiNer : Ueher dus Grosshirn der Knochenfiselie (Berl. Acad., I8s(>). — lu. : Ueber das Cenlralnervensystem des Haifisches-, etc. (id.). — Id, : Ueber das Centralnervensystem der griinen Ei /echse, etc. (id.). — T. Kaïo : Vers, am Gross/iirn drs Frosches, Dhs. Berlin, 188G. — B. DxmLv.wsKY : Substil. physiol. réciproque de l'activité cérébrale et des impufsions extérieures (Arch. si. de bioI., I88G). — S. Stricker : Unt. ah. die Gefassnervenrentren im Gehirn, etc. (Med. Jahrb., I88(i). — Kîvoi.l : Ueber die Augenheicegungen bei Reizung einzelner Theile des Gehirns (Wieii. Acad.. XGIV 188G). — J. Hamilto^ : Rem. on the conducting pat/is helween the cortex of brain and the loiver centres, etc. (Brit. uied. Journ., 1887). — Eui.xger : Ueber Ursprungsverhulhiisse des Aciisticus, etc. (Arch. f. Psychiatr., XVIII, 1887). — J. Seitz : Ueber die Bedeutung
der Hirnfurchung, 1887. — V. Rohon : Eau und Verrichtungen des Gehirns, 1887. L.
LôweM'Ei.u : Ueber die Schwankungen in der Entwiclteluwf der Gehirngefûsse, etc. (Arcb. f. Psyrh., XVIII, 18.S7). — G. Schrauer : Zur Physiol. d. Froschhirns (A. de Pfl. XLl' 1887). — L. La.ndois : Ueber die Erregung lypischer Krarnpfanfalle nach Behandlu 'ng der centr. Nervensyslems mit chcm.. Sutjst. (Wien. med. Presse, 1887). — Laborue : Conlrib à Cet. des plién. réflexes (Soc. de biol., 1887). — S. Ex^er : Die Beziehung. des N. facial, zur Grosshirnrinde (D. med. Wochsch., 1887). — J. Ott et L. Carter : The four cérébral heat-centres (Ther. Gaz., 1887). — J. Orr : A heat-centre in the cortex, etc. (Med News. Ll, 1887). — Brown-Séquaru : Dualité du cerveau (C. rendus, CV, 1887)! — J. Qtt "
The heat-centre in the brain (Journ. of nerv. and ment, dis., 1887). K. Szigetiiy ■
Mouv. des yeux à la suite de lésions du si/st. nerveux (Orvos. Hetilap ; en hono-rois 1887). — P. Albertom : Ueber die llemmiingsventren der Krôte (Cbl. f. Physiol. ^888)' — Gellé : Un cas d'allochirie auditive (Soc. de biol., 1888). — L. Wem' : Uel)er Characterrenïnderungen des Menschen in Folge von Ldsionen des Stirnhirns (D. Arch f kl. Med. , XLII, 1888j. — Cii. Riciiet : Ex;j. sur le cn-ve ^u des oiseaux (Soc. do psychol physiol., 1887). — Sawauowski : Zur Frage ub. die Localis. der wiirmeregul. Centren im Gehirn, rte. (Cbl. f. \\w\. Wiss., 1888). — Euimoer : Leçons sur les centres ncrueux, 1 888 ( I ) . '
(1) A consulter : Onimus : Rech. expér. sur les phén. consécutifs à Valilntion du cerveau (Journ. do i'auat., 18711. — llughliugs Jackson : On tke anatomicul and phumdoniral localisation of movements in Ihe brain (Lancet, 187;)). — Nothnagel : Erp Unters uber die Functionen des Gehirns (Arch. fiir pat. An., t. LX). — Schiir : I^ezioni di fisiobaia sperimentale del sistema nerooso encefalico, 1873. — l-uys : Ét. de physiol et de mth l cérébrales, 1874. — Veyssière : R'ch. exp. à propos de l'hémia?iesthésie de cause cJrébrale (Arch. de physiol., 1874). — Luys : Le cerveau et ses fonctions, 1876. - Brown-Séauard • Introduc/iou à une série de mémoires sur la physudogie de diverses parties de l'encé l { (Arch. de physiol., 1877). — Ferrier : De la localisation dans les maladies cérébrales (tr^^ franc., 187'.)). — Gharcot : Leçons sur les localisations dans les maladies niroh,-^/' 1870-1880. ^r^oiaies,
Beaunls. — Pliysiologie, 3" édit. \\^ jjq
PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
CHAPITRE III
Article I". — Bases physiologiques de la psychologie.
1° Toutes les manifcslations psychiques sont liées à l'existence et à l'aclivilé de la substance nerveuse du cerveau. Le cerveau ne sécrète pas la pensée, comme le dit une phrase célèbre, car on ne peut assimiler une sécrétion à un fait de conscience ; mais il est aussi indispensable à la production de Ja pensée que le foie à la sécrétion de la bile. Tout acte psychique, comme le fait remarquer Herzen, demande pour son accomplissement un certain laps de temps; donc il a lieu dans un milieu résistant, étendu; c'est un mouvement.
2° L'activité cérébrale peut être consciente ou inconsciente. Il faut remarquer à ce sujet que la séparation des phénomènes psychiques en phénomènes conscients et phénomènes inconscients ne semble pas aussi tranchée qu'on l'admet généralement. Un grand nombre d'actes cérébraux, primitivement conscients, deviennent inconscients par l'habitude ou par leur faible degré d'intensité relativement à d'autres actes. L'activité cérébrale, en un instant donné, représente un ensemble de sensations, d'idées, de souvenirs, dont quelques-uns seulement sont saisis par la conscience d'une façon assez forte pour que nous en ayons une perception nette et précise, tandis que les autres ne font que passer sans laisser de traces durables; les premiers pourraient être comparés aux sensations nettes et distinctes que donne la vision dans la rt'gion de la tache jaune, les autres aux sensations indéterminées que fournit la périphérie de la rétine. Aussi arrive-t-il li'ès souvent que dans un processus psychique, composé d'une série d'actes cérébraux successifs, un certain nombre de chaînons intermédiaires vient à nous échapper. Quoiqu'il soit de toute évidence que ces actes intermédiaires se produisent peu à peu, par l'habitude nous en arrivons à négliger tout ce qui constitue le mécanisme môme du processus cérébral pour ne plus voir que l'acte initial et l'acte terminal; ainsi dans la parole, dans l'écriture, nous négligeons la série d'opérations intellectuelles intermédiaires entre l'idée initiale et la formation du signe verbal ou écrit qui la représente pour ne nous occuper que de cette idée et de son signe, et cependant, au début, nous avions eu conscience de chacune des opérations successives de ce mécanisme si compliqué. Cette inconscience, reconnue déjà, sinon formellement admise, par plusieurs philosophes {f)erccptions insensibles de Leibnitz, conscience latente d'Hamillon), joue le plus grand rôle en psychologie; il me parait très probable que la plus grande partie des phénomènes qui se passent ainsi en nous se passent à notre insu, et ce qu'il y a d'important, c'est que ces sensations, ces idées, ces émotions, auxquelles nous ne faisons aucune attention, peuvent cependant agir comme excitants sur d'autres centres cérébraux et devenir ainsi le point de départ ignoré de mouvements, d'idées, de déterminations dont nous avons conscience.
Herzen rattache l'existence de la conscience à la désintégration des éléments centraux, autrement dit à la composition chimique de la substance nerveuse, et son intensité est en rapport avec l'activité de celte désintégration. L'inconscience, au contraire, accompagne le processus de réparation ou de réintégration des cellules nerveuses centrales, comme dans le sommeil. Ce n'est pas le lieu de discuter celte hypothèse, grâce à laquelle l'auteur cherche à concilier deux opinions
PHYSIOLOGIE DE L'INNEKVATION. "87 opposées, celle de Lewes, qui admet l'omniprésence de la conscience dans to.il acte nerveux central, sans exclure lacté réflexe spinal le plus simple, et celle de Maiidsiey, qui t'ait de la conscience une sorte d'épipliénomène de l'activité mentale (i).
Deux hypothèses peuvent ôtre faites pour expliquer les phénomènes de conscience.
l" Ou les centres nerveux conscients sont distincts des autres centres nerveux. C'est là la théorie Généralement admise. Dans ce cas (fi^. quand un mouvement se produit dans un muscle 2 à la suite d'une excitation sensitive en l, l'excitation, arrivée en B, se bifurque ; une partie est transmise par le nerf C jusqu'au muscle 2 qui se contracte; l'autre partie de Texcitation passe dans le nerf D, arrive au centre conscient E et revient par le nerf F au centre B, pour se rendre ensuite jusqu'au muscle. Il y a là ([uelque chose d'analogue à la division des courants dans des conducteurs rainiliés. La voie de transmission ABC est plus directe que la voie A B D E F B C, (>t par conséquent l'excitation nerveuse a plus de tendance à suivre la première que la seconde, puisque, vu la moindre longueur du trajet, les résis-
lances au passage y seront
Fig. 591.
^ _ — Transmission nerveuse consciente.
moins considérables. A mesure que les excitations sensitives se multiplieront en \, la facilité de transmission augmentera tlans la voie directe ABC, et par suite la plus grande partie de l'excitation suivra cette voie au détriment de la voie indirecte, et enfin, quand les excitations auront été assez répétées, toute l'excitation produite en 1 passera par ABC; et le centre E n'étant plus excité, l'action nerveuse primitivement consciente deviendra inconsciente et machinale. Mais si, pendant un certain temps, les excitations sensitives en 1 ne se produisent plus, la voie directe perd peu à peu celle aptitude acquise à une transmission plus l apide, et quand l'excitation sensilive se repi oduit, la résistance au passage ayant augmenté dans le circuit A B C, une partie de l'excitation prend la voie indirecte, arrive au centre E, et l'aclion nerveuse redevient de nouveau consciente comme au début.
2° Ou bien toutes les actions nerveuses sont primitivement conscientes et deviennent inconscientes parla répétition et l'habitude.
Quelque paradoxale que puisse paraître celte hypothèse et quelque étrange que S 'uihle, au premier abord, celte inlluence de l'habitude, elle n'a rien que de compatible avec les phénomènes d'innervation. Ainsi, il y a dans le champ visuel toute une région correspondant au punclinn cœcum de la rétine (voir : Visiun), qui ne nous donne aucune sensation visuelle; cependant nous ne nous apercevons |)as de cette lacune et même, pour l'apercevoir, il faut nous placer dans des circonstances toutes spéciales.
(1) Voir : lieauuis : La phi/siolot/ie >le l esprit, d'djirès Maudsley et : Les maladies de l'esprit, d'après Muudsley ^Itevue scientifi'jue, I87S) cl 1880).
Dans cette hypothèse, il n'est plus besoin d'admettre des centres conscients spéciaux, et la voie indirecte n'a plus lieu d'exister. Dans ce cas, le fait de conscienceou non conscience dépendrait simplement de la durée de transmission à travers le centre B. Si, comme pour des actions encore peu fréquentes, la transmission à travers B a une certaine durée, il y aurait conscience; elle n'existerait plus au contraire quand, le centre B ayant été déjà le siège de nombreuses transmissions antérieures, cette transmission se ferait avec une trop grande rapidité. On comprendrait alors comment toutes les actions nerveuses, comme celles de la vie organique, les mouvements du cœur, etc., qui se répètent continuellement dès les premiers temps de l'existence, deviennent rapidement inconscientes, surtout si on fait de la part de l'hérédité, grâce à laquelle une action nerveuse, primitivement consciente et volontaire, peut devenir, par la répétition, tellement liée à l'organisation qu'elle devienne héréJilaire comme celle-ci et ne se retrouve plus chez les descendants au bout d'une longue série d'années qu'à l'état d'action nerveuse inconsciente et automatique. Ce qui semble parler en faveur de cette hypoihése, c'est que les ganglions, qui, chez les vertébrés, n'agissent que comme centres nerveux inconscients, paraissent agir chez certains animaux inférieurs comme centres de sensations et de mouvements volontaires; puis, à mesure qu'on s'élève dans la série, la conscience se réfugie dans des centres ganglionnaires distincts pour se localiser enfin, chez l'homnie et les mammifères, dans l'encéphale. Cependant, même chez les vertébrés inférieurs, il subsiste peut-être encore une sorte de conscience rudimentaire dans les parties inférieures de l'axe nerveux, ainsi dans la moelle de la grenouille (voir : Moelle épinière).
Celte hypothèse permet de comprendre ce fait, si connu en médecine et inexplicable dans toute autre théorie, que les actions nerveuses organiques, inconscientes à l'état normal, peuvent devenir conscientes à l'état pathologi(iue ; il suffit en effet d'un retard dans la transmission pour que le centre nerveux, étant plus fortement excité, ait conscience de cette excitation qui, à l'état ordinaire, passe inaperçue.
3" L'organisation cérébrale, condition nécessaire des phénomènes psychiques, peut se modifier continuellement sous l influence des impressions venues soit de l'extérieur, soit de notre corps lui-même. Ces modifications peuvent n'être que temporaires, et le centre nerveux peut, une fois l'excitation passée, revenir à son équilibre primitif; mais si l'excitation atteint une certaine intensité ou se produit dans certaines conditions, la modification une fois produite peut devenir permanente, et ce centre nerveux ainsi modip' réagit autrement qu'il ne l'aurait fait avant la modification.
A l'organisation innée (voir plus loin) se superpose donc une organisation acquise <iui varie continuellement tie la naissance à la nioi t sous l'inlluence des impressions sensitives. Cette organisation acquise n'est aulre chose que ce qu'on appelle habitude.
40 Quoique la question des localisations cérébrales soit encore dans l'enfance, on peut affirmer que les divers modes d'aclivilé psychique ont pour organes des paities difiérentes du cerveau; les régions qui commandent les mouvements sont distinctes de celles qui servent à la réception des impressions sensitives, celles-ci de celles qui engendrent les idées, etc. Il y a donc, quoique le siège et le nondjre n'aient pu encore en être délerminés, une série de fonctions cérébrales et d organes cérébraux correspondant à ces fonctions.
Le cerveau de l'enfant iiouveau-né contient les difféi'ents organes des fonctions cérébrales; seulement l'existence de ces différents organes n'implique pas la
PHYSIOLOGIE DE L'INNEUVATION. 780
possibililé de leur fonctionnement immédiat, pas pins qne l'existence des ovules dans l'ovaire du fœtus n'implique la possilùlilé de la conception et de la fornuitioH embryonnaire. Quelques-uns de ces organes, les centres des mouvements instinctifs par exemple, peuvent fonctionner immédiatement, comme dans l'action de téler; d'autres ne fonctionnent que plus tard, au fur et à mesure du développement. Ces organes cérébraux contiennent virtuellement une certaine quantité et une certaine qualité d'activité psychique qui pourra se manifester, plus ou moms modifiée par les impressions postérieures à la naissance : il y a donc à ce point de vue une organisation cérébrale innée, une activité psychique innée, mais il n y a pas d'iilées innf'es, car les idées ne sont que des rapports entre des perceptions, et les perceptions ne peuvent provenir que de sensations et d'impressions sensitives. L'activité psychique est innée en ce sens que les premières impressions venant du monde extérieur peuvent détermmev immédiatement, et en l'absence de toute expérience individuelle préalable, certains actes physiques et psychiques (mouvements instinctifs, mouvements d'expression, sensations, perceptions, etc.) ; en ce sens aussi qu'elles peuvent déterminer rapidement la formation de certaines idées temps, espace), non pas sous la forme abstraite que leur dotimele langage philosophique, mais sous la forme plus concrète de coexistence et de succession ; mais celle inné i te' elle-même est ac(]'Mise; elle n'est qu'un résultat de l'hérédité; cette organisation innée est la résultante des perfectionnements successifs des organes cérébraux dans les générations antérieures ; cette activité psychique innée est la résultante des sensations, des idées, des expériences accunaulées lentement, pièce à pièce, de génération en génération, et fixée par l'hérédité ; aussi le mot organisation native rendrait beaucoup plus justement la pensée que le mot innée. Mais il ne faudrait pas croire avec Helvétius que toutes les intelligences sont naturellement et essentiellement égales, qu'elles reçoivent tout du dehors, et que leur inégalité provient de l'inégalité des acquiisi lions. L'inégalité intellectuelle est nati've comme l'mégahté physique et dépend de l'inégalité cérébrale. Notre activité psychique comprend donc deux choses : une activité virtuelle, native, héréditaire, dépendant de la race ; une activité acquise, individuelle, dépendant de l'expérience personnelle et de l'éducation, en prenant ce miot dans som acception la plus large, et la part des deux facteurs doit être faite dans le domaine intellectuel comme dans le domaine physique.
6" Tous les phénomènes psychiques se réduisent, en dernière analyse, h un élément initial, la sensation; les sensations forment le matériel brut de l'intelligence ; elles sont le point de départ des perceptions, des idées, des volitions, d€s mouvements, en un mot, de tout ce qui constitue l'activité psychique.
Article II. — Sensations.
Les sensations sont des étals de conscience déterminés par des excitations provenant soit de l'extérieur, soit de notre propre corps. Quand ces états de conscience sont rapportés par nous à la cause qui leur a donné naissance, elles prennent le nom de perceptions.
Intensité des sensations. — Loi psycho-physique
L'intensité de la sensation dépend de deux conditions : 1° de l'intensité de l'excitation ; 2» du degré d'excitabilité de l'organe sensitif au moment de l'excitation • aussi deux sensations d'égale intensité peuvent-elles provenir d'excitations d'intensité inégale, et de même deux excitations égales peuvent déterminer deux sen-
salions d'inégale intensité. Mais, même en supposant l'excitabilité égale, l'intensité de la sensation n'augmente pas proportionnellement à l'intensité de l'excitation ; on éprouve une vive sensation lumineuse si 'on allume une bougie dans l'obscurité; l'introduction d'une bougie, dans une chambre très éclairée, ne délermine aucune augmentation de la sensation lumineuse. Quand l'excitation devient double, triple, quadruple, etc., la sensation ne devient pas double, triple, quadruple, etc.; l'expérience apprend que l'intensité de la sensation croît beaucoup plus lentement que l'excitation qui la provoque, et lesrecherches de Weber, Fechner, etc., ont permis de formuler la loi psycho-pfujsique suivante: la sensation croit comme le logarithme de V excitation ; autrement dit, quand l'excitation croît suivant une progression géométrique, 1,2,4,8..., la sensation croît suivant une progression arithmétique, 1,2,3,4...
La loi psycho-physique n'est vraie cependant que dans certaines limites ; audessous d'une certaine intensité d'excitation, il n'y a pas de sensation ; le minimum d'excitation nécessaire pour déterminer une sensation a reçu le nom de limite de l'excitation, minimum 'perceptible, seuil de Vexeitation {Reizschtoelle). Au delà d'une certaine intensité d'excitation, au contraire, la sensation change de caractère et se transforme en douleur ; c'est ce qu'on peut appeler, limite supérieure ou maximum d'excitation; la loi de Fechner se vérifie approximativement dans l'intervalle de ces deux points.
La mesure directe des grandeurs psychiques et de la force d'une sensation étant impossible, il a fallu tourner la difficulté et chercher des grandeurs mesurables; c'est à quoi Fechner est arrivé en mesurant, non pas les sensations elles-mêmes, mais les différences de sensations ; il a employé pour cela les trois méthodes suivantes :
1° Méthode des plus petites différences perceptibles. — Soient deux poids A et B; s'ils sont très rapprochés l'un de l'autre, on ne sent aucune différence entre eux et on les juge égaux ; on ajoute alors graduellement des poids à B jusqu'à ce que la différence des deux poids A et B devienne perceptible; on suit alors la marche inverse et on fait décroître graduellement le poids B jusqu'à ce que la différence des deux poids cesse d'être perceptible. Or l'expérience indique que le poids qu'on a pu ajouter ou retrancher à B pour que la différence des deux poids fût perceptible est dans un rapport constant avec le poids primitif; pour 10 grammes, il a fallu ajouter 2s'', 50, pour 100 grammes, 25 grammes, pour 1,000, 250 grammes; autrement dit, le poids additionnel est dans le rapport de 1/3 avec le poids primitif. La fraction qui indique ainsi pour chaque espèce de sensation le degré d'intensité que les excitations doivent atteindre pour que les différences de sensation soient perceptibles s'appelle la constante proportionnelle de cette sensation. Le tableau suivant donne les constantes proportionnelles pour chaque sensation :
Sensations tactiles: 1/3 ;
Sensations de température : 1/3 ;
Sensations auditives : 1 /3 ;
Sensations musculaires : 1 /17 :
Sensations visuelles : 1/100;
2** Méthode des cas vrais ou faux. — Soient deux poids A et B dont la différence soit très faible ; on se trompe dans un certain nombre de cas sur la désignation du plus fort ou du plus faible. Il y a donc, sur un total d'expériences, un certain nombre de cas où on s'est trompé, et un certain nombre où on a dit juste; soit le total des cas = 100 et le nombre de cas justes = 70 ; le rapport donnera le résultat de la comparaison des deux poids.
3° Méthode des erreurs moyennes. — On prend un poids A et on cherche à déter-
miner par la sensation (musculaire, par exemple) un poiils égal a A : en général, le second poids ditlere du poids lype d'une certaine quantité ; on répète rexpericnce un grand nombre de fois; on fait la somme de toutes les erreurs (positives et négatives) el on divise cette somme par le nombre des essais ; le résultat donne 1 erreur moyenne (1).
Le iitinimum cV excitation nécessaire pour déterminer une sensation varie naturellement suivant la nature même des sensations. On a cherché à apprécier ce minimum, et le tableau suivant représente pour les dilferentes sensations les valeurs trouvées par l'expérience:
Sensations tactiles: pression de 0s%002 à Qs^Oo;
Sensations de température : l/8« de degré, la peau étant supposée à la température de 18°, 4 ;
Sensations auditives : halle de liège de 1 milligr. de poids, tombant de 1 millim. de hauteur, à une dislance de 91 milHm. de l'oreille;
Sensations musculaires: raccourcissement de 0'"'",00t du droit interne de lœil ;
Sensations visuelles: lumière 38 fois plus faible que celle de la pleine lune, ou éclairage d'un velours noir par une bougie située à O'",ol3.
Les données précédentes étant connues, il est facile de trouver la valeur de la sensation S à laide de la formule suivante où K représente une quantité constante,
r l'intensité de l'excitation, q le minimum perceptible; on a : S =:K log ^- Delbœuf adonné une formule un peu ditïérente de celle de Fechner en faisant intervenir Vêlement- fatigue laissé de côté par Fechner.
Un certain nombre d'auteurs et en particulier Héring ont attaqué très vivement la loi psycho-physique de Fechner. (Voir sur ce sujet les mémoires spéciaux cités dans la bibliographie.)
Extériorité et objectivité des sensations
Nous rapportons nos sensations au monde extérieur ou à notre propre corps; nos sensations ne sont primitivement que des états de conscience, et ce n'est que par l'exercice et par la comparaison des sensations diverses les unes avec les autres que nous arrivons à rapporter ces sensations à une cause déterminée. Il faut, à ce point de vue, distinguer les sensations qui, comme celles de la vue, de l'ouïe, sont projetées à l'extérieur, de celles qui, comme les sensations tactiles, gustatives, etc., sont rapportées à la périphérie de notre corps, et de celles qui, sous le nom de sensations internes et de besoins, sont rapportées, d'une façon plus ou moins précise, à l'intérieur même de notre corps. Quel est le mécanisme de ces phénomènes?
La projection à l'extérieur des sensations visuelles et auditives est évidemment un acte psychique de raisonnement et une affaire d'habitude. Ainsi, pour l'audition, il est souvent difficile de distinguer les bruits dits entotiques des bruits extérieurs (voir p. 480, t. II). Pour la vision, on sait (p. ijC3, t. II) que les phosphènes déterminés par la pression paraissent localisés à la périphérie du globe oculaire. Il nous a donc fallu, pour projeter ainsi à l'extérieur ces deux espèces de sensations, faire intervenir des actes psychiques, des raisonnements qui ont très probablement pour base des sensations -musculaires ; les sensations musculaires me paraissent en effet jouer le rôle principal dans l'extériorité des sensations ; l'objet que nous
(I) La loi psycho-physique paraît susceptible d'applications plus étendues encore aux phénomènes psychiques. Laplace avait déjà dit depuis longtemps que :< la fortune morale est proportionnelle au logarithme de la fortune physique. »
voyons et que nous entendons serait rapporté par nous à la péi-iphc'rie du corps s'il ne nous avait fallu nous déplacer ou déplacer nos mains pour le saisir, c'est-à-dire si des successions de sensations musculaires n'étaient venues nous donner l'idée d'un espace, d'une distance entre nous et l'objet. L'inlervention d'un acte psychique dans cette extériorité est rendue évidente par ce fait que celte notion d'extériorité peut se produire même pour les sensations tactiles, qui en sont habituellement dépourvues, comme lorsque l'on sent avec le doigt, non seulement le crayon qu'on tient à la main, mais la table sur laquelle pose le crayon (voir page oSn). Il y a même là, pour le dire en passant, un exemple curieux de transformation d'une notion psychique acquise par le raisonnement en sensation. Les sensations de température, de gotit, d'odorat (?), sont aussi restreintes à la périphérie du corps. Les sensations internes, au contraire sont beaucoup plus vaguement localisées, et si quelques-unes sont rapportées à la périphérie, ce n'est jamais que d'une façon confuse, et la plupart sont rattachées aux parlies profondes de l'organisme, jusqu'à celles qui, sous le nom d'émotions, f)araissent occuper principalement la masse cérébrale. On pourrait donc, en partant des sensations visuelles et en allant jusqu'aux émotions, dresser la liste de toutes les sensations, depuis celles qui présentent le plus d'extériorité jusqu'à celles qui sont le plus centralisées, et on passerait ainsi par des transitions insensibles d'un terme à l'autre de la série.
En résumé, il ne faut jamais oublier que nous ne connaissons pas en réalité les objets extérieurs ; nous ne connaissons que des états de conscience ; nos perceptions ne sont pas des images des objets, mais des actions des objets sur nos organes; toutes nos sensations sont primitivement subjectives ; le nouveau-né en est probablement là pendant quelque temps, et ce n'est que peu à peu que les sensations brutes se transforment chez lui en perceptions et que se fait la distinction du corps el du monde extérieur, du moi et du non-moi. Mais celte distinction est une distinction de pratique instinctive et de raisonnement philosophique.
Cette distinction de notre corps et du monde extérieur repose sur les faits suivants; quand nous touchons un objel extérieur, nous n'avons qu'une seule sensation, rapportée au point du corps qui louche l'objet; quand nous touchons un point du corps, au contraire, nous avons deux sensations, l'une au point qui touche, l'autre au point touché. Dans la distinction du moi et du non-moi, le sens musculaire, dont l'importance a été méconnue par la plus grande partie des philosophes, joue le principal rôle ; dans les sensations visuelles, auditives, etc., nous sommes passifs ; dans les contractions musculaires, au contraire, nous sommes actifs; ces sensations s'accompagnent toujours d'une impression (V effort bien distincte ; à l'état de conscience — sensation musculaire — s'ajoute un autre état de conscience, d'un caractère particulier, qui nous donne la perception d'une résistance vaincue ; dans le premier cas, nous sommes un simple appareil de réception, dans le second, à la réceptivité se joint quelque chose de plus, germe obscur de l'idée du moi. En elîel, sans cette sensation musculaire, les sensations ordinaires ne pourraient ni se localiser ni s'extérioriser; les sensations tactiles, visuelles et auditives ne seraient rien sans le sens musculaire, tandis qu'une seule de ces sensations, pourvu que le sens musculaire s'y joigne, suffit pour le développement de l'intelligence.
C'est de cette idée de moi que dérive la personnalité individuelle. Le moi, comme dit Taine, « c'est la série d'événements et d'états successifs, sensations, ima- « ges, idées, perceptions, souvenirs, prévisions, émotions, désiis, volilions, liés en- « tre eux, provoqués par certains changements de mon corps el des autres corps. » Le moi, c'est la cohésion dans le temps d'une série d'étals de conscience conservés par la mémoire; mais celte idée du moi n'est pas quelque chose de spécial e»
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dehors et au-dessus de ces états de conscience, et il n'y a pas entre le moi-sujet et le inoi-objet, entre le moi et les étals de conscience, la distinction faite par quelques philosopLes. Cette idée de moi chez le nouveau-né existe à peine. Chez 1 enfant elle se borne a un intervalle de quelques heures, et si cette notion de notre personnalité nous parait s'étendre sans discontinuité depuis la naissance jusqu'à l'heure actuelle, c'est que dans l'élat social où nous vivons, chaque chose autour de nous nous rappelle ce que nous étions; mais même, malgré cela, que de lacunes dans cette continuité apparente, et combien notre existence passée laisse en nous de mois, d'années même, dans lesquelles notre porsonnalilé nous échappe.
Cette idée de moi est donc acquise par l'expérience, elle est la résultante d'un certain nombre d'actes cérébraux, centralisés peut-être dans un organe cérébral pari iculier ; aussi peut-on voir, dans certaines maladies mentales, cette idée du moi s'allaiblir et disparaître, fait à peu près inexplicable si on considère le moi comme une entité indivisible et indestructible.
Mémoire des sensations
Il a été fait jusqu'ici peu de recherches sur la mémoire des sensalions. J'ai commencé sur ce point une série de recherches dont je donnerai les résultats principaux.
Mes expériences n'ont porté jusqu'à présent que sur les sensations musculaires et particulièrement sur la mémoire de Vétcndue et de la direction du mouvement. Les procédés employés sont les suivants :
Expériences sur V étendue du mouvement . — Je trace, les yeux fermés ou dans l'obscurité, une première ligne sur un tableau noir ou sur une feuille de papier,
soit 1 ; puis en conservant toujours les yeux fermés, et sans avoir vu la première ligne, I, j'en trace à côté, une seconde, 2, à laquelle je cherche à donner la même longueur exactement qu'à la première. Cette seconde ligne, 2, je la reproduis soit immédiatement après la première, soit au bout d'un temps variable, 5, 10, 15,... 30 secondes et au delà. Je vois ainsi au bout de combien de temps disparaît le souvenir du mouvement musculaire qui a tracé la première ligne. Pour pouvoir distinguer plus tard ces deux lignes, je termine la deuxième par un polit crochet, de sorte qu'il sera toujours facile de retrouver celle qui a été la reproduction graphique de la première. Je fais ainsi une série d'expériences en faisant varier la longueur des lignes depuis les plus faibles longueurs jusqu'aux longueurs maxima co'nipatibles avec la grandeur de mon papier ou de mon tableau. Chaque série d'expériences correspond à un môme intervalle déterminé (o, iO secondes), entre la première ligne et sa reproduction graphique. J'ai ainsi, au boni de quoique temps, un certain nombre d'expériences dans lesquelles la reproduction de la ligne primitive, 1, a lieu soit immédiatement soit au bout d'un certain nombre de se^condes Pour déterminer l'instant où je dois tracer la deuxième ligne, je me sers d'un métronome à sonnerie que je règle en conséquence d'après l'intervalle de temps que je veux avoir.
Au lieu de deux lignes tracées successivement, j'ai employé aussi le moyen suivant qui a l'avanlage d'éliminer le rôle de l'élément, sensation tactile. J'inscris deux points à une certaine dislance l'un de l'autre, soit : 1 et 1', en plaçant l'index de la main gauche près du point, 1 : je replace alors le crayon près du point, 1, que
je retrouve par la position de l'index gauche. Puis, au bout d'un temps déterminé, variable, suivant la série d'expériences que je suis en train de faire, je trace deux signes (croix, rond, etc.), 2, 2' en tâchant que la distance 2 à 2' soit égale à la distance de 1 à 1'. La différence des deux signes permet de reconnaître plus tard quels sont ceux qui ont été tracés les seconds. J'ai employé parallèlement les deux procédés.
Les expériences ainsi faites, et lorsqu'on en a un certain nombre, il suffit de mesurer les longueurs de chacune des deux lignes et l'on voit si la seconde est égale à la première ou si elle est plus longue ou plus courte. Il en est de même pour les distances.
2° Expériences sur la direction du mouvement. — Pour ces expériences, j'ai employé le procédé suivant. Je trace (toujours les yeux fermés) deux lignes de façon qu'elles fassent entre elles un certain angle, 1, aigu ou obtus. Puis, soit immé-
diatement après, soit après un temps variable, je reproduis le tracé de ces deux lignes en cherchant à reproduire aussi exactement que possible l'angle primitif, 2. J'évitais l'angle droit parce que le souvenir des mots « angle droit » persiste certainement plus longtemps dans l'esprit que le souvenir d'un mouvement dans une direction donnée.
Quoique mes recherches ne portent jusqu'ici que sur une catégorie de sensations, et, dans cette catégorie, sur quelques-uns seulement des éléments de ces sensations, les résultats que j'ai obtenus me paraissent assez intéressants au point de vue général de la mémoire des sensations, pour les mentionner ici. Ces résultats sont les suivants:
1" La sensation musculaire ne disparaît jms graduellement de la conscience; le souvenir d'une ligne ou d'un angle déterminé ne s'affaiblit pas peu à peu par dégradations successives; ce souvenir s'évanouit brusquement, tout d'un coup; il fait pour ainsi dire, qu'on me passe l'expression, le plongeon dans la conscience. Il y a sous ce rapport une corrélation remarquable avec ce qui se passe dans l'acte inverse, c'est-à-dire quand un mot ou un nom oubliés reparaissent dans le souvenir. Quand on oublie un mot par exemple, on a beau le chercher, il fuit obstinément et se dérobe; nous l'avons, comme l'on dit vulgairement, sur le bout de la langue; mais cette façon de parler ne correspond à rien de précis, à rien qui approche du nom cherché. Puis tout à coup, quand vous ne le cherchez plus ^ce
qui est d'ailleurs le meilleur moyen de le faire reparaître), ce nom vous saulo à l'esprit, subitement, d'emblée. Le mécanisme de la disparition du souvenir et celui de sa réapparition paraissent donc identiques pour ce qui concerne la soudamete du phénomène.
2° Quand le souvenir de la ligne ou de l'angle tracés a ainsi disparu de la conscience, au point qu'il est impossible de le retrouver en le cherchant, qu'il sera même impossible, par exemple, de rappeler si on avait tracé primitivement un angle aigu ou un angle obtus, la main peut encore, dans certains cas et dans une certaine période, retracer exactement la ligne ou l'angle qui ont disparu du souvenir conscient. Puis, au bout d'un certain temps, ce souvenir inconscient disparaît aussi, et la ligne ou l'angle ne peuvent plus être retracés par la main qui va tout à fait à l'aventure.
On pourrait donc distinguer trois phases dans la disparition d'un souvenir musculaire :
Dans une première phase, le souvenir est conscient; phase du souvenir conscient ;
Dans une deuxième phase, le souvenir conscient n'existe plus ; cependant on peut encore reproduire le mouvement musculaire déjà exécuté : •phase du souvenir inconscient;
Dans une troisième phase, le souvenir conscient et le souvenir inconscient ont tous deux disparu : phas'^ d'oubli total.
Ces expériences autoriseraient donc à distinguer une mémoire inconsciente, que j'appellerai encore organique, et une mémoire consciente on p>^ij chique qui se superpose à la première, mais qui doit en être séparée. Cette dernière serait moins fidèle, moins persistante, moins tenace que la première. La mémoire organique a probablement son siège dans les régions inférieures de l'encéphale (moelle allongée), tandis que la mémoire psychique se localiserait dans les hémisphères cérébraux. Je n'emploie ces mots organique et psychique que parce qu'ils sont déjà en usage en physiologie et en psychologie, sans attacher du reste aucune importance à cette terminologie; en effet, au fond, je considère la mémoire psychique comme dépendant aussi bien que l'autre des conditions organiques et du fonctionnement cérébral .
Des expériences ultérieures pourront seules faire savoir si ces conclusions se vérifient pour les autres catégories de sensations.
Bibliog^mphie. — Beaums : Recherches sur la mémoire des seiisations musculaires (Bulletin de la Société de psychologie physiologique, dans : Revue philosophique, 1888).
Sensations associées
On a donné le nom de sensations associées à des sensations ({ui se produisent dans un point plus ou moins éloigné du lieu de l'excitation primitive {sensations secondaires). Ces sensations associées peuvent se présenter sous plusieurs formes.
Dans un premier groupe la sensation secondaire a la même qualité que la sensation primaire. Ainsi une excitation tactile éveillera une sensation secondaire tactile dans un point de l'organisme non excité. Par exemple l'attouchement du conduit auditif externe près de la membrane du tympan détermine une sensation de chatouillement dans le larynx. On peut rattacher à cette catégorie de sensations associées, les synalgies et synesthésies dont Fromentel et Kowaleski ont dressé la topographie. Ces auteurs ont remarqué que chez certains sujets des excitations douloureuses légères de la peau et spécialement des bulbes pileux s'accompagnent
lie sensations douloureuses dans des points déterminés de la peau loin du lieu de l'excitation. Dans les sensations iiTcidiées, comme dans l'irradiation de la douleur, les sensalions secondaires ne paraissent être que l'extension de proche en proche d'une sensation primaire.
Dans un second groupe la sensation secondaire est qualilativeraent différente de la sensal ion primaire. C'est à cette catégorie qu'appartiennent les faits si curieux d'audition colorée. Chez quelques personnes, 12 sur 100 environ, l'audition d'un son, d'un bruit, d'une voyelle, d'un mot détermine une sensalion de couleur variable suivant la nature du son et l'individualité du sujet. En général, les sons aigus éveillent la sensation d'une couleur claire, les sons graves d'une couleur foncée. L'inverse, c'est-à-dire la production d'une sensation auditive par la vision d'une couleur peut se présenter aussi, niais est beaucoup plus rare. Des sensations lumineuses peuvent aussi se produire a l'occasion des sensations olfactives ou gustatatives. On a donné le nom de photismcs et de Xjhonismes aux sensalions secondaires optiques ou auditives déterminées par l'excilalioii d'un autre sens. Ces faits observés pour la première fois par Sachs (1812) et étudiés depuis par Verga, Lussana, Nùssbaumer, Bleuler et Lehmann, Baraloux, etc., n'ont pas reçu jusqu'ici d'interprétation satisfaisante. Ils démontrent du reste les relations étroites qui existent entre les diverses sensations, relations mises en évidence par les expériences de Féré et d'Urbantschitsch. Ces expériences montrent que des sensations (lumière, son, etc.), exercent une action dynnmogénique ou affaiblmmtc sur les autres sensations. Certaines couleurs augmentent, d'autres diminuent l'aciiilé auditive; l'audition de sons aigus favorise la perception des formes et des couleurs.
Bibli<»{>^rapliie. — E. Blei'leu et Iv. Lehmann : Zicançjsmassige Liclitempfindungen durcli Schall, etc., 1881. — H. Kaiser : Association der Worte mil Farben (Arch. f. Augcnh., XI, 1881). — SeuENKi.s : Casuist. Beltr. zur Associât, der Worte mit Farben (Prag. med. Wochensch., VI, 1881). — Pedrono : De l'audition colorée (.\uu. d'ocul., 1882). — Ba- R.\T0ux : De l'audition colorée (Rev. mensuelle de tarj-ngol., 188.3). — Lussana : Sur l'audition colorée (.\rch. ital. de IjioL, IV, 1883). — Schenkl : Veher Association der Worte mit Farben (Prag. med. Wochensch., 1883. — Kaiser : Assoc. der Worte mit Farben (Memor. XXVII, 1883). — Stinde : Farbige Tône and lôncnde Farben (V. Fels zuui Mecr, 1883). — N. KowALESKY : Zur Lehre von dea Mitemflndungen {M,V'/X\. Anzeiger ; en russe. Anal, dans Hofaianu's Jahresber., 1884). — Lussana : SulV udizione colorala (Arch. ital. per le mal. neur., XXI, 1884). — Hilbert : Ueber Associai, von Geschnacksund Geruchsempfind. mit Farben, etc. (Kl. Monatsbl. f. Augenheilk., 188'*)- — De Rochas : L'audition colorée (La Nature, 18H5). — Lauret : Id. (Gaz. hebd. de Montpellier, 188."}). — Féré : Effets dytiamiqties déveio/ipés par les excitations sensorielles (Soc. de bioL, 1886). — J. Bauatoux : De l'audiUon colorée (Progrès méd., 1887). — V. Urbantsciutscii : Ueber den Einfluss einer Sinneserregung auf die ubrigen Simiesempfindungen (A. de Pfl., t. XLII, 188:s).
o. — Émotions.
Les émotions (colère, crainte, amour, aversion, etc.) sont des sensations d'origine centrale, dont le point de départ se trouve dans les centres nerveux euxmêmes, ce qui n'einpêcàe pas que des sensations internes ou externes ne puissent en être la'cause éloignée. Elles sont en général très indéterminées dans le temps et dans l'espace; leur localisation est à peu près impossible, ce qui se rencontre aussi, comme on l'a vu, pour certaines sensations internes qui se rapprochent à ce point de vue des émotions; un autre caractère distinctif, c'est que les sensations sont ordinairement simples, tandis que les émotions sont presque toujours extrêmement composées ; mais là encore la limite est presque impossible à tracer entre les émotions et les sensations internes.
Les émotions agissent avec une grande puissance sur toutes les fonctions du corps et en particulier sur les fonctions organiques, et cette action qui varie suivant la nature même de l'émotion, est quelquefois si forte qu'elle équivaut à une véritalile localisation ; ainsi, on a le cœur se/rt^ dans une grande douleur; aussi quelqu-es auteurs ont-ils voulu localiser les différentes émotions dans des organes déterminés; mais il n'y a pas là une véritable localisation dans le sens vrai du mot, l'excitation qui détermine l'émotion ne part pas de l'organe enjeu; la localisation est toujours consécutive à l'émotion au lieu de la précéder.
Les sécrétions sont influencées d'une façon remarquable par les émotions (larmes, salive, etc.); il en est de même de la circulation (rougeur de la honte, etc.); mais ce qui domine dans ces cas, ce sont des mouvements musculaires, mouvements émotionnels. Chaque émotion se traduit ainsi dans l'organisme pour tout un appareil phénoménal particulier, que la volonté peut quelquefois enrayer, et dont l'ensemble constitue l'expression de cette émotion.
Toutes les émotions sans exception s'accompagnent d'un sentiment de plaisir ou de peine, et, à ce point de vue, les émotions pourraient être considérées comme des modalités de ces deux sentiments fondamentaux, sans qu'on puisse expliquer, malgré toutes les tentatives faites parles psychologues el les philosophes, l'origine et la nature de ces deux espèces de sentiments.
Tous les états de conscience s'accompagnent, quels qu'ils soient, d'une certaine dose d'émotion, agréable ou désagréable; il n'y a pas d'acte psychique, de sensation, d'idée, de souvenir, qui nous laisse absolument indifférents ; et celte faible dose d'émotion, presque latente, presque inconsciente, qui se trouve dans tous nos actes, joue un rôle considérable dans nos déterminations intellectuelles et dans nos volitions.
Article III. — Idées.
Les idées ne sont que des rapports entre des perceptions (actuelles ou remémorées); elles supposent l'existence préalal)le de sensations ; la sensation est donc l'élément initial de l'intelligence. Ces idées peuvent être individuelles, particulières, ou bien générales, abstraites, mais les idées générales ne sont, suivant l'expression de Berkeley, que des idées particulières annexées à un terme général qui leur donne une signification plus étendue et qui réveille à l'occasion d'autres idées individuelles semblables. 11 y a déjà, dans l'idée particulière d'un objet, d'une bille, par exemple, tout un ensemble de sensations, visuelles, tactiles, musculaires, etc., de nature différente (couleur, poli, poids, résistance, forme, etc.). Une idée générale, celle d'une boule, par exemple, se compose d'un ensemble d'idées particulières de boules de grandeur, de couleur, etc., variables dans chacune desquelles une seule sensation, la mèine pour toutes, est retenue par l'intelligence, tandis que les autres sont laissées de côté; ainsi les notions particulières de couleur, de poh, de résistance, etc., disparaissent et l'on ne voit que le corps rond, c'est-àdire le corps que la main peut parcourir et palper en déterminant en nous une certaine succession de sensations musculaires et tactiles qui se répète avec les mômes caractères pour toutes les boules. Les idées générales et les idées particulières ne sont donc pas séparées les unes des autres par un abîme infranchissable; les premières dérivent immédiatement des secondes, et les secondes dérivent immédiatement delà sensation. Il eu est de même des idées abstraites, qui ne sont ({u'un degré supérieur des idées générales.
Ce qui a obscurci cette question, c'est que la plupart des psychologues confondent à tort les idées générales et abstraites et l'expression de ces idées par le lan-
gage. Les idées générales de temps, d'espaces, de coexistence, de succession, etc., existent aussi bien cljtez l'enfant que chez l'adulte, chez le sauvage que chez l'homme civilisé, chez l'animal que chez l'homme ; et ces relations sont chez tous la condition sine qud non de tous leurs actes psychiques; mais ce qui leur manque, c'est la formule, c'est l'expression verhale ou écrite de ces relations, de ces idées abstraites. Quoi qu'en disent les philosophes, il n'est pas nécessaire, pour que l'idée abstraite existe, que le langage lui donne une formule, et on peut, comme le prouve l'observation des sourds-muets non éduqués, penser parfaitement sans langage et sans signes.
Les idées étant des relations entre des sensations actuelles ou l'emémorées, il est probable que les centres cérébraux dans lesquels ces idées prennent naissance sont distincts des centres auxquels aboutissent ou dans lesquels s'emmagasinent les sensations ; mais jusqu'ici la détermination de ces centres est absolument impossible. Tout ce qu'on sait, c'est que les idées ont une sorte d'attraction les unes pour les autres; que certaines idées ont de la tendance à s'associer à d'autres idées, et que ces associations, qui jouent le plus grand rôle en psychologie, sont très probablement en rapport avec des connexions anatomiques entre les divers centres cérébraux. L'école anglaise contemporaine (École associationiste) reconnaît trois modes d'association des idées, par ressemblance, par contiguïté dans le temps et dans l'espace, et par causalité; mais, comme le fait remarquer Renouvier, tous ces faits d'association se rattachent, en dernière analyse, à la grande loi de 1 habitude, en vertu de laquelle les connexions une fois produites tendent à se reproduire de nouveau.
La volonté n'a que fort peu d'influence sur ces associations, du moins d'une façon directe, et le mécanisme par lequel se produisent ces associations nous échappe même la plupart du temps. On en a un exemple quand on cherche un mot qui vous échappe, ou qu'on poursuit une idée qui ne se présente pas nettement à l'esprit; le mot, l'idée apparaissent très souvent subitement, à un moment donné, sans qu'on ait conscience du mécanisme par lequel ce travail cérébral s'est produit.
Cette loi de l'association ou de l'habitude régit la formation des idées, et il est très probable, quoique la démonstration directe soit encore impossible, que les phénomènes intellectuels de mémoire, de jugement, de raisonnement, d'imagination sont soumis à des lois aussi nettement déterminées que tous les autres phénomènes physiologiques. Il n'y a donc pas lieu d'admettre ces facultés de Tàme des psychologisles, sortes de personnalités indépendantes, entrant en lutte les unes avec les autres jusqu'à ce qu'une faculté supérieure les mette d'accord en décidant entre elles; il n'y a que des phénomènes et des lois, et l'étude des faits psychiques conduira aux lois de la pensée comme celle des faits physiques a conduit aux lois physiques.
Article IV. — Expression et langage.
Le langage n'est qu'un mode de l'expression. On a vu plus haut (page 328), que le langage ne peut se séparer des mouvements d'expression ; il n'en est qu'un cas particulier; seulement, à cause de son importance et des rapports intimes qu'il a avec l'intelligence, il est préférable de l'étudier à part.
Expression des émotions
La multiplicité des mouvements musculaires qui accompagnent les différentes émotions rend leur étude détaillée impossible dans un traité élémentaire. Je me
contenlerai de renvoyer aux ouvrages de Darwin et de Duchenne et de rappeler seideinent les principes qui, d'après Darwin, régiraienl la manifeslalion de ces mouvements.
Darwin rattache l'expression des émotions aux trois principes généraux suivants :
t">Un grand nombre de mouvements émotionnels ont été primitivement des mouvements volontaires accomplis dans un but utile à l'individu ; peu à peu, par I babitude, ces mouvements volonlaii'es se sont associés aux sentiments qui leur avaient donné naissance et sont devenus machinaux et instinctifs ; enfin, ces mouvements associés se sont transmis par hérédité. Ainsi, l'acte de serrer les poings a été primitivement volontaire au moment de combattre un ennemi ; cet acte s'est associé peu à peu au sentiment de la colère et est devenu machinal ; il s'est transmis ainsi par hérédité et aujourd'hui encore nous serrons les poings quand nous sommes en colère comme pour combattre un ennemi absent.
i° Dans certains cas, les mouvements d'expression sont l'opposé des mouvements que produit le sentiment contraire à celui que l'individu éprouve. Ainsi, pour témoigner sa joie, un chien emploie des mouvements contraires à ceux qui expriment la colère. C'est ce que Darwin appelle le principe de l'antithèse; cependant, la plupart des cas cités par Darwin paraissent susceptibles d'une autre interprétation.
3° Knfin, certains mouvements qui ne rentrent dans aucun des cas précédents ne peuvent s"expli([uer que par l'intervention d'une action nerveuse involontaire (diffusion nerveuse de Bain); telles sont les larmes, l'action des émotions sur lecojur, etc.
Rain fait appel aussi, pour certains mouvements d'expression, au principe de la spontanéité des mouvements et à l'exubérance de vie musculaire (gambades d'un poulain, d'un chien, d'en enfant).
Langage
Le langage peut se diviser en langage émotionnel et langage rationnel. Le langage émotionnel n'est qu'une forme de l'expression des émotions et rentre par conséquent dans le paragraphe précédent; ce langage émotionnel est très développé chez l'enfant, le sauvage, et, d'apiès Max Millier, existerait seul chez l'animal et constituerait ainsi une limite tranchée entre l'animal et l'homme.
Le langage rationnel, au contraiie, est le pouvoir de construire et de manier des concepts généraux ; il serait spécial à l'homme et, suivant M. Millier, «le point où Unit l'animal et où l'homme commence est déterminable avec la précision la plus rigoureuse, parce qu'il a dù coïncider avec le commencement de la période du langage à radicaux. » Mais est-il vrai qu'ils soit impossible de passer du langage émotionnel au langage rationnel; n'observe-t-on pas ce passage chez l'enfant qui commence à parler, et peut-on préciser chez lui l'instant où l'ini fait place à l'autre?
Le langage rationnel a deux conditions fondamentales : d'abord un certain degré de développement intellectuel, en second lieu un organe cérébral du langage articulé (voir : Physioloyie des hémisphères cérébraux); qu'une de ces conditions vienne à manquer, le langage rationnel ne pourra exister tel qu'd existe chez l'homme. Mais c'est un fait certain que les animaux ont non seulement l'expression des émotions, c'est-à-dire les mouvements vocaux ou mimiques en rapport avec ces émo-tiens, mais qu'ils ont encore des moyens de communiquer entre eux, en un mol
qu'ils se comprennent et que certaines idées, très simples il est vrai, mais qui n'en sont pas moins des idées, peuvent s'échanger entre eux. Il n'y a, pour s'en convaincre, qu'il lire les ouvra^'es de Leroy, Réauniur et de tous les naturalistes qui ont observé les animaux sans parti pris. Il y a donc, même chez l'animal, une sorte de langage rudimentaire qui n'est peut-être pas encore le langage rationnel de Max Millier, mais qui a déjà quelque chose de plus qu'un simple langage émotionnel.
Article V. — Volonté.
La diflërence des actes volontaires et des actes involontaires consiste essentiellement en ceci, que nous n'avons conscience de l'acte involontaire qu'au moment même où il s'accomplil, tandis que l'idée de l'acte volontaire préexisie dans la conscience avant l'accomplissement de l'acte. Si l'on réfléchit que les actes volontaires, par la répétition et l'habitude, deviennent machinaux et automatiques, si l'on se rappelle d autre part que les actes psychiques ne sont pas instantanés, mais ont une certaine durée, on peut concevoir de la façon suivante le mécanisme des actes volontaires : soit un mouvement volontaire succédant à une sensalion visuelle, par exemple ; il est très probable, d'après les données de l'analomie et de la physiologie nerveuse, qu'entre le centre de perception et le centre moteur il existe un centre nerveux intermédiaire qui reçoit l'excitation partant du centre sensitif et la renvoie au centre moteur, ce mouvement volontaire s'accompagnera donc de trois états de conscience successifs correspondant à l'excitation de ces trois centres, une sensation visuelle, une impulsion spéciale ou une tendance au mouvement et une sensation de mouvement ; tant que la durée de ces trois actes successifs est assez longue, ils sont saisis à paî t et isolément par la conscience, et nous avons, avant le mouvement môme, l'idée du mouvement qui va se produire ; nous pouvons alors, si cette idée de mouvement éveille l'activité de certains centres antagonistes, enrayer le processus de façon que l'idée ne passe pas en acte; mais quand, par la répétition, la durée de ces trois actes successifs est très courte, le terme intermédiaire, c'est-à-dire l'idée du mouvement futur, disparait, soit qu'elle se confonde avec la notion même du mouvement, soit que sa durée soittroj) brève pour que nous en ayons conscience; on sait, en effet, qu'une excitation doit avoir une certaine durée pour être perçue.
Quant à la question de la volonté libre, ou du libre arbitre, c'est-à-dire à « la faculté de se déterminer avec la conscience qu'on pourrait se déterminer autrement », c'est une question d'un tout autre ordre, que la science ne peut résoudre actuellement et à laquelle chacun peut, dans son for intérieur, donner la solution qui lui plaira. Il ne faut pas oublier cependant qu'une grande partie des phénomènes psychiques qui se passent en nous nous échappent, et qu'il n'y a pour ainsi dire pas de manifestation psychique qui ne soit accompagnée d'un peu d'émotion, autrement dit qu'il doit arriver très souvent que les déterminations qui nous palaissent les plus libres ne soient en réalité que la résultante de notre organisation native, de notre éducation et de sensations ou d'émotions actuelles dont nous n'ayons pas conscience. Les statistiques prouvent que les faits qui paraissent soumis uniquement à la volonté humaine, comme les mariages, les crimes, les suicides, etc., se produisent avec une étonnante régularité et sont soumis à des causes et à des lois parfaitement déterminées. La volonté joue du reste dans nos actions une influence bien moins grande que nous ne le croyons nous-mêmes; notre vie, nos pensées, nos actions sont bien plus souvent machinales que volontaires et raisonnées, et, étant connus le caractère et les habitudes delà plupart des hommes.
on peut prédire à coup sùr,dans la majorilé des cas, la détermination qu'ils prendront dans une circonstance donnée. Il est de toute évidence que riiomme a le pouvoir de faire ce qu'il désire, mais est-il libre de désirer ou de ne pas désirer, est-il maître de ses émotions? Mais ce que nous pouvons, et c'est en cela que consiste surtout la volonté, c'est arriver, par le développement de l'inlelligence, a prévoir les conséquences de nos actes, de façon que l'idée des inconvénients futurs d'un acte donné soit assez puissante pour contrebalancer l'impulsion qui nous pousse à accomplir cet acte; ce que nous pouvons, c'est nous placer dans des circonstances telles que les impulsions nuisibles qui peuvent exister virtuellement en nous et que nous connaissons n'aient pas l'occasion de se développer et de produire leurs conséquences fâcheuses pour nous ou pour les autres.
Article VI. — Vitesse des processus psychiques.
On a vu (page 640, t. I) que la transmission nerveuse demande un certain temps «l que l'excitation motrice parcourt environ 33 mètres par seconde, l'excitation sensitive 30 à 35. On a cherché à calculer, par les mêmes procédés, la durée des processus psychiques les plus simples. Le temps qui s'écoule entre une excitation sensitive et le mouvement qui sert de signal et qui indique que l'individu en expérience a perçu la sensation {(emps physiologique, temps de réaction) comprend la série d'actes suivants qui ont tous une certaine durée, fraction déterminée de la durée totale du processus. Ces actes sont les suivants :
i° Durée de l'excitation de l'appareil sensitif;
2" Durée de la transmission sensitive depuis l'appareil sensitif jusqu'aux centres nerveux; cette durée est connue;
3" Durée de la transmission sensitive dans la moelle; cette durée est d'environ 0,1749 de seconde pour les excitations partant du pied, 0,1283 pour la main, ce qui donne pour la vitesse de la transmission sensitive dans la moelle 8 mètres environ par seconde, par conséquent une vitesse bien moindre que pour les nerfs ;
4° Durée de la transmission cérébrale et des actes cérébraux :
5" Durée de la transmission motrice dans la moelle ; elle est pour le pied de 0,1006 de seconde, pour la main de 0,1840, ce qui donne une vitesse de 14 à 12 mètres par seconde ;
6° Durée de la transmission motrice depuis la moelle jusqu'au muscle; elle est connue ;
7° Durée de l'excitation latente du muscle; cette durée est connue aussi.
La durée de la perception semiiive s'obtiendra donc en retranchant de la durée totale du processus toutes les durées partielles i, 2, 3, 5, 6 et 7. Exner a trouvé de cette façon les chiftres suivants (l'âge des individus en expérience est placé entre parenthèses après chaque chiffre) : 0,20o3 de seconde (20 ans) ; 0,0775 (22); 0,2821 (23); 0,1231 (24); 0,0828 (26); 0,0901 (35); 0,9426 et 0,3050 (76). On voil diaprés ces chiffres que la durée d'un même acte cérébral varie suivant les individus et suivant certaines conditions encore peu déterminées, mais où l'âge paraît jouer un rôle important. Ces différences avaient déjà été constatées par les astronomes (Maskelyne, Bessel, etc.). Il y a toujours, en effet, entre le passage réel d'un astre devant le 111 de la lunette et l'appréciation de ce passage par l'astronome un écart qui constitue ce qu'on a appelé erreur ou équation personnelle. Cette erreur est constante pour un observateur donné, mais elle varie suivant les observateurs et peut être réduite par l'exercice (Wolll).
La durée des actes cérébraux simples peut être calculée d'une autre façon. II Beaunis. — Physiologie, 3° édition. U. 5j
suffit pour cela de supprimer le travail cérébral nécessaire à la mise en jeu du mouvement volontaire qui sert du signal et de donner à l'excitation sensitive une intensité siil'lisanle pour produire un pur mouvement réflexe. La durée du temps physiolofiique du mouvement réflexe, retranchée de ia durée du temps physiologique du mouvement volontaire, fournira la durée de l'acte cérébral le plus simple. Les expériences faites dans mou laboratoire par A. René, d'après cette méthode, lui ont donné pour l'acte cérébral le plus simple une durée de 0,034 seconde en moyenne.
Il y a cependant quelques remarques à faire au sujet de la série d'actes physiologiques et psycho-physiologiques énumérés page 801. L'analyse peut en effet être poussée plus loin, et celte analyse est surtout importante pour les phases 1" et 4" du phénomène de la réaction motrice succédant à une excitation sensitive.
Je prends d'abord la première phase, celle qui correspond à Vexcitation de l'appareil sensitif par V agent extérieur.
Dans tout organe de sensibilité spéciale, entre les filets nerveux terminaux et le monde extérieur, se trouvent interposés deux ordres d'appareils ou d'organes : 1° des organes nerveux périphériques, cônes ou bâtonnets de la réline, corpuscules du tact, etc. ; 2" des organes de protection ou de perfectionnement, milieux transparents de l'œil, couches épithéliales, etc. Par conséquent, tout agent extérieur susceptible de déterminer une sensation spéciale rencontrera successivement :
1" Un appareil de protection ou de perfectionnement, de nature non nerveuse, difîérent pour chaque sens;
2° Un appareil terminal ou des organes périphériques spéciaux, de nature nerveuse, mais différents parleur structure pour chaque sens;
3° Les filets nerveux sensitifs dont la structure paraît à peu près la même dans tous les sens, et cependant encore avec certaines réserves.
Il faut voir comment fonctionnent ces divers appareils et, pour cela, je prendrai d'abord un sens quelconque, la vue par exemple.
Quand un rayon de lumière vient frapper la rétine, avant d'arriver sur la couche impressionnable de cette membrane, il doit traverser les milieux transparents de l'œil et les couches antérieures de la rétine. Quelque court qu'il soit, il faut donc un certain temps pour que les vibrations lumineuses se transmettent de la face antérieure de la cornée à la face antérieure de la couche des bâtonnets, en considérant ces bâtonnets (avec les cônes) comme les éléments terminaux, les organes périphériques du nerf optique. Les vibrations lumineuses agissent alors d'une façon encore inconnue sur ces cônes et ces bâtonnets, et ces éléments subissent une certaine modification; mais cette modification n'est pas instantanée; quelle que soit sa nature, il faut un certain temps pour qu'elle se produise et qu'elle acquière l'intensité nécessaire pour qu'elle puisse exciter, à son tour, la terminaison nerveuse. Il y donc là un temps perdu analogue au temps perdu de la contraction musculaire. Enfin, le filet nerveux terminal est lui-même excité par cette modification du bâtonnet auquel il est rattaché plus ou moins immédiatement et, là encore, on retrouve un temps perdu nécessaire pour la mise en jeu des propriétés du nerf, pour son passage de l'état de repos à l'état d'activité. Dans les actes que nous venons d'étudier, on peut donc distinguer trois périodes successives :
Première période : traversée des vibrations lumineuses jusqu'à la membraue de Jacob ;
Deuxième période : modification des cônes et des bâtonnets ;
Troisième période : excitation des terminaisons nerveuses.
Ces trois périodes se retrouvent pour toutes les sensations spéciales, ouïe, tact,
odorat, goût. Seulement, un fait capital les différencie les unes des autres, c'est que la durée de chacune de ces trois périodes varie pour chacune des sensations. Prenons, en effet, la première 'période. Pour la vue, elle peut être considérée comme instantanée, eu égard à la vitessft de la lumière. Pour l'ouïe, elle doit être déjà beaucoup plus lente si on se rappelle la vitesse de transmission du son dans les différents nùlieux; mais cette première période est encore très courte. Il serait même facile, s'il y avait à cela un intérêt quelconque, de calculer exactement cette durée avec les données physiques qu'on possède sur la vitesse de la lumière et du son. Pour le toucher, il faut encore un certain temps pour que l'ébranlement mécanique produit par un corps qui arrive au contact de l'épiderme se transmette jusqu'aux corpuscules du tact; ce temps, nous ne le connaissons pas jusqu'ici; mais, (i priori, on peut certifier qu'il est plus long que pour les deux sensations de la vue et de l'ouïe.
Restent les deux sensations du goût et de l'odorat. Là, nous trouvons des conditions toutes différentes. Il ne s'agit plus, en effet, de la transmission d'une vibration ou d'un mouvement mécanique; il s'agit du transport de molécules à travers une couche plus ou moins complexe d'éléments organiques, et l'on conçoit facilement quelles causes de retard cette nécessité doit apporter à l'action de la substance sur l'élément sensitif tern)inal. Pour le goût, par exemple, il faut (jue la substance sapide dissoute arrive jusqu'aux cellules gustalives des bourgeons terminaux du goût qui se rencontrent sur les papilles de la langue. Ces cellules semblent, il est vrai, d'après les recherches liistologiques les plus récentes, se terminer par des prolongements en bâtonnet qui, sortant par le pore gustatif, se trouveraient à l'état libre à la surface de la muqueuse ; mais, en réalité, au point de vue physiologique, il n'en est pas ainsi ; ces prolongements plongent dans le mucus et les débris épilhéliaux ({ui recouvrent toujours la surface de la langue, et les substances sapides dissoutes doivent traverser cette couche pour arriver jusqu'aux bâtonnets des cellules gustalives.
Pour l'odorat, les conditions sont à peu près les mêmes. Les cellules olfactives paraissent se terminer à la surface de la muqueuse nasale par des extrémités libres pourvues de cils chez certains animaux ; mais une couche de mucus les recouvre et s'interpose entre le corps odorant et la cellule olfactive; aussi, quand nous voulons exercer notre odorat de la façon la plus délicate possible, commençons-nous par balayer par une expiration énergique, en nous mouchant, une grande partie du mucus qui recouvre la pituitaire. Mais il reste toujours à la surface de l'épithéliuni olfactif une couche mince de mucus, mucus qui est même indispensable pour l'olfaction parfaite.
Il est donc évident que la durée de cette première période varie dans les différentes sensations : instantanée ou à peu prés pour la vue, elle est moins rapide pour l'ouïe et le toucher, quoique, pour ces deux sensations, sa durée n'ait qu'une valeur excessivement faible, tandis que pour l'odorat et le goût cette durée peut acquérir une valeur considérable.
Un autre fait est aussi à considérer à propos de cette première période, c'est que les influences spéciales qui peuvent en modifier la durée agissent d'une façon bien différente pour les diverses sensations. Ainsi, pour la vue, par exemple, les expériences de Foucault sur la vitesse de la lumière ont bien montré que cette vitesse dépend de l'indice de réfraction des milieux traversés; mais, eu égard à la rapidité de la transmission lumineuse, cette cause ne peut avoir aucune influence, et la transmission des rayons lumineux dans les milieux transparents peut être considérée comme instanlanée dans n'importe quelles conditions. Pour le son c'est
autre chose : les variations de consislance, de densité, de structure, de sécheresse des divers milieux ([ue Iraveisent les vibrations sonores peuvent déjà avoir une action sur la durée de cette transmission; mais cette action est encore à peine appréciable. Il en est de même sans doute pour le tact.
Au contraire, pour les sensations de l'odorat et du goût, il en est tout autrement, et celle période peut, dans certaines conditions, se trouver considérablement augmentée, suivant l'étal de la muqueuse.
Pour la deuxième période, modification de Vap-pareil sensilif terminal, nous sommes beaucoup moins avancés que pour la première et nous n'avons que des données très insuffisantes. Nous ne savons pas en quoi consiste la modification produite par la lumière sur un bâtonnet de la rétine, par les vibrations sonores sur l'orpane de Corti, par un agent mécanique sur un corpuscule du lact, par une substance odoraulo ou sapide sur les cellules olfactives ou gustalives. Il est possible que, dans certains cas, celle modification soit de nature chimique (rétine? goûl? olfaction?); dans d'autres, de nature mécanique (tact, audition); mais, dans l'état actuel de la physiologie, il nous est impossible de rien affirmer.
Nous pouvons cependant admettre, avec une certitude presque absolue, que si cette deuxième période n'a pas la même durée pour les différentes sensations, ce qui est probable, ces différences de durée sont bien moins marquées d'une sensation à l'autre que pour la première période. Reste à savoir s'il n'y aurait pas égalité de durée de cette deuxième période pour toutes les sensations. Jusqu'à présent, il est impossible de répondre d'une façon absolue à cette question. Mais des raisons de plusieurs ordres peuvent être invoquées en faveur de l'inégalité de durée. En premier lieu, les dilTérences de structure de ces appareils nerveux terminaux, dans chaque sens, seinblmt impliquer un fonctionnement différent et, pai' suite, une durée inégale de ce fonctionnement. En second lieu, si on admet, ce qui est vraisemblable, que la troisième période a une durée égale pour toutes les sensations, on trouverait dans ce fait un deuxième argument, et très puissant, sur lequel il est utile d'insister.
En étudiant le temps de réaction des sensations, tous les expérimentateurs, presque sans exception, ont constaté que ce temps de réaction est plus long pour les sensations visuelles que pour les sensations auditives et tactiles. A. quoi peut tenir cette plus grande durée du temps de réaction des sensations visuelles? Pour cela, nous n'avons qu'à comparer les trois périodes dans chacune de ces sensations. La troisième période étant supposée égale, la première période étant beaucoup plus courte pour la vue que pour l'ouïe et le lact, on arrive forcément à cette conclusion que l'excès de durée de la sensation visuelle tient à la deuxième période, en d'autres termes, qu'il faut plus de tenips pour la modification de l'appareil terminal rétinien que pour celle de l'appareil terminal acoustique ou taclile. On aurait donc ainsi un moyen de mesurer, non pas absolument, mais relativement la durée de celte seconde période. Seulement, la valeur de cet argument est subordonnée à cette loi, dont nous ne sommes pas absolument sûrs, que la troisième période a une durée égale pour toutes les sensations.
Quoi qu'il en soit, le raisonnement précédent ne peut d'aucune façon s'appliquer aux sens du goûl et de l'odorat. Pour ces deux sens, en ellet, comme on l'a vu plus haut, la première période présente non seulement une plus longue durée, mais encore celle durée est susceptible de varier dans des limites très étendues. Aussi, faut-il bien se dire que vouloir comparer le temps de réaction de ces deux sensations au temps de réaction des trois premières, c'est comparer des unités de nature différente el marcher à l'aveugle. On peut, à la rigueur, comparer entre elles
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. 805 les sensations de la vue, de l'ouïe el du tact; les sensations du goût et de l'odorat ne peuvent qu'être étudiées en elles-mêmes et toute comparaison ne nous apprend rien sur leur compte (1).
La quatrième phase, essentiellement psycho-physiologique, comprend la série d'actes cérébraux qui se succèdent depuis l'excitation du centre sensilif j"squ a l'excitation du centre moteur. Cette phase a été décomposée par Wundt en trois périodes :
La première comprend l'entrée dans le champ de la conscience ou perception; la seconde l'entrée dans le champ de l'attention ou Vapcrception ; la troisième l'excitation de la volonté qui dégage le mouvement volontaire dans l'organe moteur central. Wundt donne le nom de temps raccourci de réaction au temps de réaction diminué de la durée de la phase de l'aperceplion ; cette diminution correspondrais à i/lC de seconde environ.
Le tableau suivant représente (en millièmes de seconde), d'après difTérents observateurs, le temps de réaction pour les diverses excitations sensitives :
Hirsch
Donders
ll;inkel
Wittich
Wmult
Exner
TEMPE MATURE
(1) A l'exclusion de Ki sensation d'amer. Il faut remarquer du reste que pour les sensations olfactives et gustatives, les moyennes no peuvent avoir qu'une valeur très relative. Le lieu de l'excitation, spécialement pour les sensations tactiles, gustatives et thermiques, a du reste aussi une très grande iniluence. Il ne peut s'agir ici que de moyennes apptoxiraatives destinées à donner simplement une idée générale du phénomène.
La durée de l'opération intellectuelle la plus simple succédant à la perception sensitive a été mesurée par divers physiologistes et en particulier par V. Kries et Auerbach. Si on emploie deux foyers lumineux, l'un rouge, l'autre bleu, et qu'on fasse apparaître tantôt l'un, tantôt l'autre, sans que l'individu en expérience soit prévenu, avec la convention que l'individu ne fera le signal que pour une des deux couleurs, le signal ne se produira qu'après une opéralion intellectuelle ayant pour but de distinguer entre les deux excMa-lions ; ce discernement {aperccption de Wundt) exige un certain temps qui augmente la durée de l'équation personnelle, et on peut mesurer ainsi la durée du discernement. Cette durée, très variable suivant l'individu,
(1) J'ai indiqué les principes sur lesquels on pourrait s'appuyer pour déterminer e.rperimentalement la durée de cette seconde période (voir : Recli. sur le temps de réaction des sensations olfactives, p. 74 et suivantes).
suivant la nature des excitations, va de d à G centièmes de seconde. C'est là par conséquent la durée de l'acte intellectuel le plus simple.
Le tableau suivant donne, d"aprcs divers auteurs, la durée du discernement ou le temps d\q-)crception pour ditlerentes excitations sensitives :
Localisation optique de direction
Localisation optique de distance
Distinction des couleurs
Localisation des sons
Distinction de deux sons
Distinction d'un son et d'un bruit
Localisation des sensations tactiles
Distinction do doux excitations tactiles d'intensité
diirérente 33àr)3
Distinction de deux couleurs 19 à 84
Millièmes do seconde.
lô àC2 19 à 34
Y. Kries et Auerbacti.
Wundt et Friedrich.
On a mesuré des opérations intellectuelles plus compliquées. Mais il suffît ici d'indiquer le principe et la marclw; générale de ces expériences en renvoyant aux travaux originaux et spécialement à ceux de Wundt et de ses élèves.
Quand deux excitations sensitives se produisent à un intervalle très court, ces impressions paraissent simuUanées, quoiqu'en réalité elles se succèdent dans le temps. Le tableau suivant donne, d'après Exner, le temps minimum nécessaire pour que deux impressions successives paraissent simultanées :
Première excitation.
Deuxième excitation.
Temps écoulé entre A et B (millièm. de seconde)
Bruit
Excitation tactile.
Lumière
Lumière
Excitation tactile.
Son
Lumière
Lumière
Bruit
Excitation tactile.
Lumièro
Lumière
Lumière
Lumière
Excitation tactile.
Son
IGO
(Centre de la rétine).
(Périphérie de la rétine).
Le temps de réaction est influencé par diverses conditions physico-chimiques, biologiques et psychologiques. Ce temps de réaction est raccourci par l'attention {attention cxpectante), l'exercice, l'intensité de l'excitation; il est augmenté par la fatigue, certaines substances, comme le nitrite d'amyle par exemple. L'âge, le sexe, la race, l'état de santé ou de maladie, ont aussi une influence notable sur la durée du temps de réaction (1).
Bibliog^raphic. — M. v. Vintschoau : Die physiol. Reactioiiszeit, etc. (A. de Pfl., XXII,
1880) . — W. Wundt : Uel/ev die Messunçj psychisclier Vovgcmge (Wundt's philos. St., l,
1881) . — M. Frieimucii : Ueber die Apcvceptionsdauer, etc. (id.). — J. Koi.leiît : Uni. ûb. den Zeitsinn (id.). — Cii. Ricukt : Des mouv. de la grenouille consécutifs à Vexcit. électrique (Arch. do physiol., 1881). — E. Zeller : Einige weitere Bemerli. ûb. die Messiing psychischer Vorgdnge ^liorl. Acad., 18tj2). — E. Kh.epelin : Veber die Einwirkung einiger
(1) Je ne puis entrer ici dans le détail des procédé? employés pour mesurer le temps de réaction. On trouvera du reste, dans la Technique physiologique, les procédés principaux de mesure du temps. Les procédés les plus ordinairement usités sont les procédés de la méthode graphique et les appareils chronoscopiques et en particulier le ch'onoscope de Ili/jp. Donders a imaginé deux instruments, l'un, le nœmatachometrey destiné à donner le minimum de temps nécessaire pour une idée simple, l'autre le nœmatachogrnphe, pour déterminer la durée d'actes psychiques plus complexes. Voir aussi les ouvrages spéciaux et surtout ceux de Wundt et de Buccola.
mcdicamentoser Sloffe aud die Dnuer einfacher pst/chischer Processe (Wundt's phil. St., 1 ,882). - \V. MoLDENiiAUER : Ueber die einfache Reactionszeit einer Geruchsemp/rndung (Wuiidl's phil. St. 1, 1882). - A. Blocii : Su7' la vitesse relative des tra?ismissi07is visuelles, auditives, etc. (C. rendus, XCVII, 188:i). - Be.\unis : Sur le temps de reaction des se}isat. olfactives (id., XCYI). — B. Tigekstedt et J. Bergqvist ; Ziir Kenntniss der Aperceptionsdauer, etc. (Zeitsch. f. Biol., XL\, 1883). — M. Fiuedihicu : Zur Methodik cler Aperceptionsversuche (Wundt's phil. St., II, 1883). — J. Mehkel ; Die zeitliche Verliàllnisse der Willensthuligkeit (id.). — V. Estel : Neue Vers. ilb. den Zeitsinn (id.). — .M. Bmx : A'y aiUomalijsk, etc. (Upsal. liikar. fôren. forhiiudl., XIX, I88i). — Buccola : Rech. depsycholog. expér. (Arch. ital. de biol., V, 1884). — ,M. Bloch : Exper. mouv., etc. (Jouru. de l'Anat., 1884). — M. v. Vintsciigau et A. Lustig : Zeitmess. Beob. ub. die Wahrnehinunr/ des sich eiitwickehi. pos. / \kichbildes, etc. (A. de Pa., XXXIIl, 1884). — K. BoGHEN et À. Wu.iiAHD : Ueber den kleinsten Subject, merkbaren Unterschied zwischen lieactiofiszeiten (Phys. Labor. d. Carol. Inst. in Stockholm, 1884). — Beai.ms : Rech. sur le temps de réaction des sensations olfactives (^Dans : Rech. sur les conditions de l'activité cérébrale, 1884). — M. v. Vintsciigau : Diephysiol. Zeit einer Kopf multiplication, etc. (A. de Pli., XXXVIl, 1885). — A. Goldsciieidek : Ueber die Reactionszeit der Temperaturempfmdunçien (Arch. f. Phys., 1887). — Beaunis : Influence de la durée de Vexpcclation sur le temps de réaction des sensations visuelles (Bull, de la Soc. de psychologie physiologique, 188j).
Articlk vit. — Sommeil.
Les centres nerveux encéphaliques présentent deux états distincts qui se succèdent avec une périodicité assez régulière, l'état de veille et l'étal de sommeil. Quand le sommeil est profond, tous les phénomènes de l'aclivité psychique sont abolis et l'individu se trouve, au point de vue fonctionnel, dans une situation analogue à celle des animaux auxquels on a enlevé les hémisphères (1) ; toutes les fonctions de nutrition, digestion, respiration, circulation, etc., continuent; les excitations sensitives déterminent des mouvements purement réflexes, en un mot, les hémisphères cérébraux cessent de fonctionner comme l'estomac cesse de sécréter dans l'intervalle de deux digestions. Cet état de sommeil profond ne se montre guère que dans les premiers moments du sommeil; puis peu à peu le sommeil devient moins profond et les hémisphères cérébraux peuvent fonctionner, mais toujours d'une façon incomplète comme dans le rêve, sous l'influence d'excitations sensitives externes ou internes; le souvenir seul peut nous apprendre s'il y a des idées formées pendant le sommeil, mais l'observation des dormeurs nous apprend (|u'une grande partie des rêves, des idées, des paroles qui ont accompagné le sommeil ne laissent pas de trace dans la conscience, de sorte qu'il est impossible de dire si, même dans le sommeil le plus profond, le repos du cerveau est absolu. Mosso, dans ses recherches sur la circulation cérébrale mentionnées page 781, a vu que l'appel de son nom suffisait, chez un dormeur, pour modifier la courbe du volume cérébral, sans que pour cela le dormeur se réveillât et sans qu'il eût le moindre souvenir d'avoir entendu son nom. Du reste, il a constaté, pendant le sommeil, l'existence d'oscillations de la courbe du volume du cerveau, oscillations indépendantes de la respiration, et ducs probablement à des processus cérébraux ne laissant aucune trace dans la mémoire.
Le besoin de sommeil se traduit par une série de sensations que chacun connaît par expérience ; sensations musculaires des muscles de la paupière supérieure, sensations des muscles sous-hyoïdiens qui précèdent le bâillement; pesanteur des membres et de la tête; affaiblissement de la sensibilité et surtout de la sensibilité tactile et musculaire, etc., etc. Pendant le sommeil, le pouls devient moins fré-
(1) Cependant, d'après Rosenbach, cette assimilation ne serait pas exacte; car dans le sommeil profond la plupart des réflexes seraient abolis. '
quent, la respiration l'Sl plus rare et prend, d'après Mosso, le type presque exclusivement ihoraci(]uo (voir p. 286). L'élimination d'acide carbonique diminue, toutes les sécrétions sont moins abondantes. J ai mentionné page 169 et 17;] les modifications que le sommeil apporte à la composition de l'urine et en parlicidier la diminution que j'ai observée dans les phosphates, au moins dans la majorité des cas. La cornée est desséchée, la pupille rélrécie, les yeux sont dirigés en dedans et en haut. D'après Witkowsky, l'orbiculaire des paupières serait relâché. Pour lui l'indépendance des mouvements des deux yeux serait la caractéristique du sommeil. L'état de la circulation cérébrale a donné lieu à des controverses qui ne sont pas encore tout à fait terminées. Durhani, llammond, Ehrmann, etc., admettent qu'il y a anémie cérébrale et que le cerveau reçoit moins de sang pendant le sommeil; d'autres auteurs, au contraire, croient qu'il y a une congestion du cerveau, et s'appuient surtout sur la congestion de la conjonctive et la constriclion de la pupille observées pendant le sonmieil, phénomènes (|ui indiqueraient une paralysie du sympathii[ue (Langlet); cependant la plupart des physiologistes semblent aujourd'hui se rattacher à l'idée d'une anémie cérébrale, et les expériences de Mosso, Salathé, François-Franck, parlent dans le même sens. En revanche, d'après Mosso, le sang afflue dans les vaisseaux périphériques.
Vintensité du sommeil a été mesurée par Kohlschiitter par l'intensité du bruit nécessaire pour réveiller un dormeur. Cette intensité, dont il a dressé la courbe, augmente rapidement dans la première heure, puis décroît, d'abord d'une façon rapide, puis lentement, jusqu'au réveil. D'après Monninghoff et Piesbergen, il y aurait un second maximum vers le matin.
La fatigue, tant physique que psychique, l'afl^aiblissement des excitations extérieures (obscurité, silence, etc.), la répétition des mêmes impressions (monotonie), le froid, la chaleur, la digestion, certaines substances (soporifiques) produisent le sommeil. Un cas de Striimpell montre bien l'influence des excitations sensorielles sur le sommeil. Chez un individu borgne et sourd d'un côté et atteint d'anesthésie générale de la peau et des muc^ueuses, il suffisait de fermer l'œil sain et de boucher l'oreille saine pour le faire tomber rapidement dans un sommeil profond dont il ne pouvait être tiré que par une excitation de l'oreille ou de la vue.
La cause réelle du sommeil est encore indéterminée, et aucune des nombreuses hypothèses faites jusqu'ici ne l'explique d'une façon satisfaisante. Ce n'est pas une explication que de dire que le sommeil est l'état de repos de la cellule nerveuse. On a cherché, en la comparant à la fatigue musculaire, à le rattacher à l'action épuisante des principes de la désassimilation nerveuse et en particulier de l'acide lactique (Preyer); mais cette action somnifère des lactates est loin d'être démontrée. Sommer et quelques autres physiologistes l'expliquent par une diminution d'oxygène, et Pflùger, en effet, en privant des grenouilles d'oxygène, a vu ces animaux tomber en une sorte de sommeil ou plutôt de mort apparente. D'autres enfin ont cherché à concilier les deux théories en admettant que le cerveau recevait moins d'oxygène, cet oxygène étant détourné pour oxyder les substances fatigantes (substances ponogèms) accumulées dans le cerveau pendant la veille. Je laisse de côté toutes les autres hypothèses faites sur la nature et les causes du sommeil. Errera a émis l'opinion que le sommeil tiendrait à la production de leucomames (voir p. 321, t. I), qui agiraient directement, comme narcotiques, sur les cellules nerveuses. C'est ici le lieu de rappeler que Ch. Bouchard a trouvé aux urines du jour une action narcotique, à celles de la nuit une action convulsivante.
Quelques auteurs ont admis un centre du sommeil dans l'encéphale, mais aucune expérience ne peut être indiquée en faveur de cette opinion.
PHYSIOLOGIE DE L'INNERVATION. oUy
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Article YIII. — Somnambulisme provoqué. Suggestion. Hypnotisme.
On a donné le nom île somnambulisme provoqué, sommeil hypnotique, hypnose, etc., h, un état particulier qu'on peut déterminer chez un grand nombre de sujets par des procédés qui seront indiqués plus loin. Cet état se rapproche du sommeil ordinaire par un certain nombre de caractères, mais il s'en éloigne par ce caractère essentiel que le sujet devient éminemment suggestible et cède avec la plus grande facilité aux impulsions qui lui viennent de son hypnotiseur. Cet état psychologique particulier peut exister aussi sans sommeil, de sorte qu'en réalité, comme le l'ait remarquer justement Bernhein, la sugyesUbiiité est la caractéristique de l'hypnose.
Cet état n'est pas, comme le prétendent beaucoup de médecins et en particulier l'école de la Salpétrière représentée par Charcot et ses élèves, un état pathologique, une névrose (névrose hypnotique) ', c'est un état physiologique particulier dont l'étude est jusiifiée dans ce livre par l'importance qu'il présente au point de vue biologique et psychologique.
Je décrirai d'abord les phénomènes du sommeil hypnotique tels qu'ils s'observent généralement dans les conditions ordinaires d'expérimentation.
Procédés d'hypnotisation. — Les pi'océdés employés pour déterminer le sommeil hypnotique sont très nombreux et varient suivant les habitudes et les idées préconçues de l'expérimental ear. Ceux dont on se sert le plus souvent sont les passes dites magnétiques, la fixation d'un objet brillant (Braid), la fixation du regard, un ordre impératif (Faria), l'occlusion des paupières (Lasègue), un bruit soudain (Charcot), etc., etc. Le procédé du reste importe peu ; il suffit, pour que le sujet s'endorme, qu'il ait Vidée de s''endormir et la volonté de céder au sommeil. Les premières fois le sommeil ne vient pas toujours, mais il est rare qu'au bout de quelques séances le résultat ne soit pas obtenu ; dès que le sujet a été ainsi endormi plusieurs fois, il est au pouvoir de l'expérimentateur, qui peut alors provoquer le sommeil par n'importe quel procédé.
Le réveil se fait en général avec la plus grande facilité; il suffit de souffler sur les yeux, d'agiter un éventail devant la figure, et de dire simplement : réxieiUez-vom pour que le réveil ait lieu. Ce réveil peut se faire aussi spontanément.
Degrés du sommeil hypnotique. — II y a des degrés dans le sommeil hypnotique ; quelques sujels sont à peine influencés ; d'autres le sont plus, d'autres enfin arrivent au somnambulisme complet et à un état dans lequel la suggeslibilité est au maximum. A ce point de vue, on peut établir les degrés suivants, qui sont, à peu de chose près, ceux admis par M. Liébeault :
Premier degré. — Somnolence; pesanteur, engourdissement.
Second degré. — Sommeil léger; les sujels entendent tout ce qui se dit autour d'eux. Il ne peuvent ouvrir les yeux spontanément.
Troisième degré. — Soinmeil profond; les sujets ne se souviennent plus de ce qu'ils ont fait, dit ou entendu pendant leur sommeil; mais ils sont encore en
(1) A consulter : Preyor : Ueber die Ursache des Schlafes, 1877.
rapport avec les personnes présentes comme avec rhypnoliseur. Les membres conservent la situation que leur donne l'hypnotiseur. Les mouvements passifs imprimés par ce dernier aux membi es se continuent automatiquement jusqu'à ce qu'il les arrête.
Quatrième degré. — Sommeil très profond; l'isolement du sujet est complet. Il n'entend plus que celui qui l'a endormi. L'amnésie au réveil est complète. Le sujet obéit automatiquement à l'hypnotiseur; il exécute docilement tous les actes qui lui sont suggérés pendant son sommeil et est susceptible d'hallucinations sensorielles et sensitives de toute nature.
Cinquième degré. — Somnaiiibuiisme ; le sujet est complètement sous la dépendance de l'hypnotiseur. Les suggestions d'hallucinations et d'actes se réalisent non seulement pendant le sommeil, mais encore après le réveil et peuvent même se réaliser à longue échéance (1).
Le tableau suivant emprunté à mon livre sur le somnambulisme provoqué donne, d'après le D' Liébeault, la statistique d'une année entière. On y trouve, mois par mois, toutes les personnes qu'il a hypnotisées, et ces personnes sont classées d'après le degré d'influence exercé sur elles par l'hypnotisation.
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Ce qui donne pour 100 sujets qui se sont présentés les proportions suivantes :
Somnambulisme 18,7
Sommeil très profond 8,2
Sommeil profond 35,9
Sommeil léger 18.9
Somnolence 10,0
Non influencés ; 7,9
Le tableau suivant donne la statistique d'après le sexe.
(1) Naturellement, cette classification n'a pour but que de fixer les idées, car en réalité ou peut rencontrer toutes les formes de transition entre ces degrés. Bernlieim admet 9 degrés pour les périodes de l'hypnotisation.
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Il ressort de ce tableau un fait de la plus grande importance, c'est que les proportions sont à peu près les mômes chez les hommes et chez les femmes et qu'en particulier, contrairement à l'opinion courante, la proiportion est "presque identique pour ce qui concerne le somnambulisme, 18,8 p. 100 chez les hommes, 19,4 p. 100 chez les femmes.
La statistique d'après les âges donne les résultats suivants :
s 0 yi M p. l L
AGE
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Jusqu'à 7 ans
De 14 à 21 ans
De 21 à 28 ans
De 28 à 35 ans
De 35 à 42 ans
De 42 à 49 ans
De 63 ans et au delà.
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Voici maintenant, pour mieux faire saisir les variations dépendant de l'âge, le même tableau sous une autre forme, c'est-à-dire en prenant pour chaque âge les chiffres proportionnels ; par exemple, sur 100 enfants de 1 à 7 ans, combien y a-t-il de cas de somnambulisme, de sommeil très profond, etc., et ainsi de suite pour chaque âge?
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J'ai donné ces tableaux intégralement, car leur inspection seule suffit pour rectifier bien des idées erronées sur celle question de l'hypnotisme. On croit volontiers, et ce préjugé a cours non seulement dans le public extra médical, mais chez beaucoup de médecins, que les états hypnotiques ne peuvent être provoqués que chez les hystériques. En réalité, il n'en est rien. Ces états s'obtiennent avec la plus grande facilité chez un grand nombre de sujets chez lesquels l'hystérie ne peut être invoquée, enfants, vieillards, hommes de toute constitution et de tout tempérament. Hien souvent même l'hystérie, le nervosisme, sont des conditions défavorables à la production du somnambulisme, probablement à cause de la mobilité d'esprit qui les accompagne et qui empêche le sujet qu'on veut endormir de fixer son attention sur une seule idée, celle du sommeil; au contraire, les paysans, les soldats, les ouvriers, à constitution athlétique, cèdent facilement au sommeil hypnotique.
Caractères physiologiques du sommeil provoqué. — Les caractères physiologiques du sommeil provoqué sont presque nuls, (ant que la suggestion n'intervient pas, au moins dans les premiers degrés. Quand le sujet est dans un état normal, exempt de toute appréhension et qu'on n'emploie pas de procédés violents pour l'endormir, et surtout si le sujet a déjà élé endormi, les appareils enregistreurs (sphygmographe, cardiographe, pneumographe, etc.) ne révèlent aucun trouble appréciable de la circulation et de la respiration. Tout au plus y a-l-il, dans les degrés profonds de sommeil, un peu de ralentissement du pouls et de la circulation, un peu d'émoussement de la sensibilité cutanée, un peu de diminution de la force musculaire (1). J'ai constaté cependant chez certains sujets une augmentation de l'acuité auditive et une diminution de temps du réaction des sensations auditives. Par contre le temps de réaction des sensations tactiles s'est trouvé augmenté.
Si, comme on vient de le voir, les caractères physiologiques, somatiques, de de l'état hypnotique sont presque nuls, en dehors de la suggestion, il n'en est pas de même des caractères psychologiques.
Caractères psychologiques du sommeil provoqué. — Les modifications psychologiques de l'état hypnotique sont beaucoup plus importantes et constituent la vraie caractéristique de cet état. Je les passerai brièvement en revue :
i° Suggestihilité. — J'y reviendrai à propos des suggestions.
2° Mémoire. — Le fait essentiel, et qui a été constaté par presque tous ceux qui se sont occupés de cette question, c'est que la personne hypnotisée, une fois réveillée, ne se rappelle rien de ce qui s'est passé pendant le sommeil hypnotique, tandis qu'une fois endormie de nouveau, elle se souvient parfaitement de tous les faits et gestes de ses sommeils antérieurs. Tous les sujets que j'ai observés se trouvaient dans ces conditions, pourvu que le sommeil fût assez profond.
Il semble donc qu'il y ait une sorte de dédoublement de la mémoire et de la conscience; il y aurait, d'une part, la vie ordinaire, normale, avec ses veilles et ses sommeils naturels et la vie somnambulique composée uniquement de la série des sommeils hypnotiques provoqués. Il faut i-emarquer cependant qu'il n'y a pas séparation absolue entre ces deux vies, car le sujet hypnotisé se rappelle non seulement ce qui s'est passé pendant le sommeil hypnotique, mais encore tout ce qui s'est passé pendant l'état de veille et pendant le sommeil naturel, ses rêves, par exemple. On verra même que le souvenir des faits qui se sont produits à l'état de
(1) Dans 242 cas observés par moi la force dynamométrique prise pendant le souuneil provoqué a été .31 fois égale à la force dynamométrique prise avant le sommeil, 31 fois plus grande, 1G2 fois plus faible.
veille pendant l'existence ordinaire est plus exact et plus précis pendant le sommeil provoqué.
Cet oubli, au réveil, des faits qui se sont accomplis pendant le sommeil hypnotique se retrouve aussi, du reste, la plupart du temps dans le somnambulisme naturel, avec lequel le somnambulisme artitîciel a tant de points de contact; mais cet oubli n'est pas absolu. Il suffit de le suggérer au sujet pendant son sommeil pour qu'il se souvienne au réveil de tout ce qu'il a entendu, fait et dit pendant son sommeil; mais il faut absolument que la suggestion lui en ait été faite. Par luimême et malgré tous ses efforts, il serait incapable de réveiller ses souvenirs; il faut que ce soit une main étrangère qui mette en mouvement tout le mécanisme mémoricl (I).
En résumé, les lois suivantes régissent la mémoire hypnotique :
1° Le souvenir des états de conscience (sensations, actes, pensées, etc.), du sommeil provoqué est aboli au réveil, mais ce souvenir peut être ravivé par suggestion, soit temporairement, soit d'une façon persistante;
2° Le souvenir des états de conscience du sommeil provoqué reparaît dans le sommeil hypnotique; mais ce souvenir peut être aboli par suggestion, soit temporairement, soit d'une façon persistante;
3° Le souvenir des étals de conscience de la veille et du sommeil naturels persiste pendant le sommeil hypnotique ; mais ce souvenir peut être aboli par suggestion, soit temporairement, soit d'une façon persistante.
J'ajouterai que dans le sommeil hypnotique le souvenir des faits qui se sont passés soit dans le sommeil provoqué, soit en dehors de ce sommeil, est la plupart du temps d'une fidélité étonnante. Les sujets dans cet état se rappellent une foule de détails qui passent inaperçus dans la vie ordinaire et qui cependant, sont enregistrés dans la mémoire sans que nous en ayons conscience {mémoire inconsciente).
3" Spontanéité. — D'une façon générale la spontanéité du sujet diminue quand on passe des degrés inférieurs au somnambulisme complet. Dans ce dernier degré toute spontanéité a presque disparu. Cet état se réalise surtout quand le sujet a été souvent hypnotisé, et spécialement quand il l'a été par la même personne. Dans ce cas cette personne acquiert sur lui une telle puissance que les actes les plus excentriques, les plus graves, les plus dangereux même, s'accomplissent sans lutte apparente et sans tentative appréciable de résistance. Au fond, l'automatisme est absolu, et le sujet ne conserve de spontanéité et de volonté que ce que veut bien lui en laisser son hypnotiseur (2).
4° État mental de l'hypnotisé. — Dans l'hypnotisation complète, sommeil profond ou somnambulisme, il y a, en l'absence de toute suggestion, un repos absolu de la pensée. Quand on demande à un sujet placé dans le sommeil hynolique, et j'ai fait cette demande bien des fois : A quoi pensez-vous? Presque toujours on a cette
(1) Cetta opinion ;i (•té coml)attue par quelques autours, on particulior par Dolbœuf
(2) L'étude des états hypnotiques fournit des renseignements précieux pour la psychologie et constitue, ronimr je l'ai montré, une voritablo lurthode de psychologie expérimentale. Que devient, par exemple, en présence des faits, l'argunient tiré en" faveur dû libre arbitre, du sentiment que nous avons de notre liberté? Je puis dire à un hypnotisé pendant son sommeil : Dans dix jours vous ferez telle chose à toile heure, et je puis écrire sur un papier daté et cacheté ce que je lui ai ordonné. Au jour fixé, à îheuro dite l'acte s'accomplit, et le sujet exécute mot pour mot tout ce qui lui a été suggéré • il l'cxé ' cnie convdinai qu'il est libre, qu'il arjil ainsi parce qu'il l'a hien voulu et 'qu'il aurait n~ agir aulremenl; et cependant si je lui fais ouvrir le pli cacheté, il y trouvera anuouc" dix jours à l'avance l'acte qu'il vient d'exécuter. Nous pouvons donc nous croire libres / ne pas l'être (Beaunis : Somnambulisme provoqué^ p. 183). ^
réponse : A rien. Il y ^ àonc un véritable état d'inertie ou plutôt de repos intellectuel, ce qui s'accorde bien du reste avec l'aspect physique de l'hypnotisé ; le corps est immobile, le iriasque impassible; la figure a même une expression de calme et de tran«|uillilé qu'elle atteint rarement dans le sommeil ordinaire. Il n'y a certainement ni rt'ves ni pensées d'aucune sorte, car les sujets (j[ui se rappellent si bien, une fois endormis de nouveau, tout ce qui s'est passé dans un sommed antérieur, ne se rappellent rien d'un sommeil hypnotique dans lequel il ne leur a pas été fait de suggestions. C'est môme à cette inactivité cérébrale, qu'il faut attribuer, à mon avis, le caractère bienfaisant et réparateur du sommeil hypnotique et une partie des effets thérapeutiques qu'on obtient en l'employant dans les maladies. Mais celte inertie cérébrale n'est qu'une inertie coticlitionnelle ; il suffit de la moindre suggestion, du moindre mot prononcé par l'hypnotiseur pour que cette inertie fasse place à l'activité et cette activité peut même être très développée, plus développée quelquefois qu'à l'état normal.
0° Rapport de rhypnotisô avec V hypnotiseur. — On a vu plus haut que dans les deux derniers degrés, sommeil très profond et somnambulisme, le sujet est complètement isolé du monde extérieur et n'est en rapport qu'avec celui qui l'a endormi. Ce rapport avec l'hypnotiseur s'établit non seulement par l'ouïe et la vue, mais par toutes les autres espèces de sensations. Ainsi, si l'endormeur prend la main du sujet endormi avec toutes les précautions possibles pour ne pas révéler sa présence, le sujet reconnaît immédiatement que cette main appartient àl'hypnotiseur, et il obéit aux attitudes et aux mouvements que l'hypnotiseur imprime à ses membres, sans que celui-ci prononce une parole. Si, par exemple, dans ces conditions, l'hypnotiseur soulève le bras du sujet, ce bras reste élevé, tandis que si une autre personne, non en rapport avec le sujet, lui élève le bras, ce bras retombe inerte. De même quand le bras a été mis en catalepsie, celle catalepsie cesse dès que l'hypnotiseur le prend, sans parler pour lui faire faire un mouvement, tandis que si c'est une autre personne qui fait la tentative, elle éprouve une résistance invincible; il en est encore de même pour les mouvements automatiques qui ne s'arrêtent que quand l'hypnotiseur les arrête lui-n^ême.
Quand des passes sont faites à quelques centimètres du sujet endormi, soit devant sa figure, soit même derrière lui, le sujet reconnaît si ces passes sont faites par celui qui l'a endormi ou par des personnes étrangères.
Ce fait de l'isolement absolu du somnambule et de son rapport exclusif avec l'hypnotiseur n'est pas admis par tous les expérimentateurs, et quelques-uns d'entre eux, Carpenler entre autres, le considèrent comme une conséquence d'une suggestion inconsciente soit de la part de l'hypnotiseur, soit de la part du sujet lui-même (auto-suggestion).
"Veille somnambulique. — J'ai donné le nom de veille somnambuliqiie {condition prime de Liégeois) à un état particulier qui n'est ni le sommeil hypnoti(]ue ni la veille et qu'on peut déterminer chez certains sujets. Cet élat se distingue du sommeil hypnotique par plusieurs caractères : le sujet est parfaitement éveillé, il a les yeux ouverts, il est en rapport avec le monde extérieur; il se rappelle parfaitement tout ce qui se dit ou se fait autour de lui, tout ce qu'il a dit ou fait luimême; le souvenir n'est perdu que sur un point particulier, la suggestion qui vient de lui être faite; c'est par là et par la docilité aux suggestions que cet état se rapproche du somnambulisme. Ces deux caractères sont du reste les seuls qui le distinguent de l'état de veille ordinaire. Dans cet élat de veille somnambulique les suggestions se réalisent comme dans l'état de sommeil hypnotique. C'est l'hypnose moins le sommeil. 11 existe du reste et on a décrit des états intermédiaires
sur lesquels je ne puis insister ici et qui représentent les degrés de transition entre le sommeil hypnotique et la veille somnambulique.
Suggestions. — Les suggeslionsqu'on peut déterminer chez les sujets hypnotises sont Irès nombreuses et portent sur toutes les catégories des phénomènes physiologiques, pathologiques et psychologiques. Je passerai rapidement en revue les plus intéressantes :
1° Modifications des fonctiom organiques par suggestion. — Ces faits sont des plus importants parce que, comme ils excluent toute idée de simulation, ils servent à démontrer la réalité des phénomènes somnambuliques. C'est ainsi que l'on peut, par suggestion, modifier la fréquence des battements du cœur, produire sur des régions localisées de la peau des rougeurs et des congestions persistantes, provoquer des hémorrhagies cutanées, diminuer, augmenter ou régulariser le flux menstruel, exciter ou arrêter les diftërentes sécrétions, larmes, sueur, lait, urine, sécrétions intestinales, etc., déterminer des contractions utérines analogues à celles de l'accouchement, faire monter la température d'une partie, provoquer môme, comme je l'ai vu, par simple suggestion, la vésication de la peau. En un mol, on peut dire qu'il n'y a pas de fonction organique qui échappe à la suggestion hypnotique (i).
2° Modifications de la motilité. — On peut par la suggestion déterminer la contraction d'un groupe de muscles, d'un membre, fixer un membre donné ou le corps entier dans une situation déterminée que le sujet conserve sans fatigue apparente pendant un temps très long, mettre un membi'e en état de catalepsie ou de contraelurc, renchx' le corps tout entier calalepti(iue et rigide comme une barre de fer, faire faire au sujet toutes sortes de mouvements automatiques qui continuent tant qu'ils ne sont pas arrêtés parla volonté de l'hypnotiseur, produire des paralysies partielles ou généralisées {paralysies psychiques expérimentales), en un mot déterminer chez le sujet tous les troubles moteurs observés en clinique. Les troubles moteurs peuvent se présenter dans la parole comme dans les autres actes musculaires. Si on interdit au sujet de prononcer telle lettre, tel mot, il les supprimera dans son langage, et remplacera toutes les voyelles par une seule voyelle, etc., etc.
3° Modifications de la sensibilité. — La sensibilité peut être abolie, exallée, pervertie, et ces modifications peuvent porter aussi bien sur les sens spéciaux que sur la sensibilité générale. On peut faire naître ou éteindre à volonté chez le sujet la faim, la soif, les besoins organiques, produire chez lui l'anesthésie ou l'hyperesthésie, l'insensibilité à la soullrance, ou des douleurs très vives, le rendre sourd, aveugle, le priver du goût ou de l'odorat ou exalter ces ditîérentes sensibilités; elles peuvent même être excitées ou abolies non seulement en totalité, mais partiellement : le sujet ne verra qu'une couleur, n'entendra qu'une catégorie de sons, ne goûtera qu'une saveur et sera insensible à tout le reste; vous pouvez faire disparaître pour lui telle personne présente, tel objet, et cette personne, cet objet sont pour lui comme s'ils n'existaient pas [hallucinations m'gatives). On peut même faire disparaître une personne partiellement. Le sujet ne la verra pas, mais il l'entendra; il pourra la voir et l'entendre, mais il ne sentira pas son contact.
La sensibilité peut être pervertie de toutes les façons possibles. Le sujet prendra de l'eau pour du vin, du sel pour du sucre suivant la suggestion qui lui aura été faite. Toutes ces modifications peuvent être partielles comme les modifications motiiccs; on peut rendre à volonté l'hypnotisé hémianestliésique, hémianopsique,
(I) On trouvera dans mon livre du Somnambulisme provoqué [Bibliothèque scientifique contemporaine) un certain nombre de faits de ce genre.
borgne, sourd d'une oreille, el transférer par une simple injonction Ja paralysie sensorielle d'un côté à l'autre du corps.
L'analgésie produite parla suggestion peut être portée assez loin, dans quelques cas pour qu'on ait pu pi'atiquer des opérations et même des opérations graves ou de longue durée (accouchements, amputations, etc.).
4" Siiygestions d\ictes. — 1/aulomatisme étant, comme on l a vu plus haut, un des caractères essentiels du somnambulisme provoqué, et le sujet étant sous la dépendance directe de celui qui l'a endormi, tous les actes, quels qu'ils soient, qui lui seront suggérées, seront exécutés par lui avec une précision mathématique, au moment voulu par l'expérimenlatour, soit pendant le sommeil, soit après le réveil, soit au bout d'un temps plus ou moins long (jusqu'à une année. Liégeois). Comme ce sujet ne conserve au réveil aucun souvenir de ce qui s'est passé pendant son sommeil, il exécute l'acte comme s'il l'exécutait de son plein gré, convaincu qu'il était libre et qu'il aurait pu agir autrement. Dans certains cas cependant, quand l'acte suggéré a un caractère par trop singulier ou criminel, l'attention du sujet est éveillée et il s'étonne lui-même, non pas peut-être de l'idée, mais que cette idée soit acceptée par son intelligence et s'y implante avec le caractère d'une obsession; il sent alors que sa volonté est impuissante ; il se rend compte qu'il ne peut faire autrement et que toute résistance de sa part est impossible. Il est alors comparable à l'aliéné qui, sous l'empire d'une idée fixe et d'une impulsion irrésistible, tue, vole ou incendie avec la plus complète irresponsabilité. On conçoit facilement quelles peuvent être les conséquences de ces faits au point de vue médicolégal,
5° Hallucinations. — Les hallucinations peuvent affecter tous les sens; le sujet verra des objets, des animaux, des personnages, des scènes entières qui auront pour lui toute l'apparence de la réalité ; il entendra des voix, des chants, une conversation, etc. Les hallucinations peuvent porter aussi sur les sensations internes, la sensibilité musculaire, les lésions. On peut suggérer à l'hypnotisé qu'il fait tel ou tel mouvement, tandis qu'il reste absolument immobile {hallucinations motrices) ; la représentation de l'acte moteur dans le cerveau suffit pour faire croire au sujet que l'acte s'accomplit réellement. Ces hallucinations peuvent se réaliser non seulement au réveil, comme les suggestions d'actes, mais au bout d'un temps très long ; j'en ai suggéré une à cent soixante-douze jours de distance, et la réalisation a eu lieu à la date fixée.
Les hallucinations peuvent être rétroactives ; on peut suggérer au sujet qu'à un moment déterminé il a vu telle scène, exécuté tel acte, de façon que ce souvenir qui lui est suggéré devient pour lui une réalité incontestable. Je ne ferai que rappeler les hallucinations négatives dont j'ai parlé plus haut.
6" Modificiitions psychiques. — Les principales modifications portent sur la mémoire, la personnalité et les aptitudes intellectuelles. — a. Mémoire. L'anniésie provoquée est un des chapitres les plus curieux et les mieux étudiés de l'hypnotisme. C'est ainsi qu'on peut faire oublier à un sujet les voyelles, les consonnes, telle voyelle ou telle consonne déterminée, les nombres, l'empêcher de compter jusqu'à un chiffre donné, lui enlever la notion des substantifs, des noms, de son propre nom, lui faire oublier des périodes entières de son existence, abolir en lui la notion de la personnalité, provoquer môme, comme l'a fait Liégeois, la perte totale de la mémoire. Les amnésies partielles peuvent porter sur les plus petits détails, sur les faits les plus insignifiants, comme sur les notions les plus complexes et les plus abstraites.
L'hypnotisme permet de reproduire à volonté et instantanément toutes les
formes des troubles de la parole qui ont été si bien étudiées dans ces derniers temps, el on peut les reproduire avec une variété que la clinique ne connaît pas et qui n'a d'aulie limite que la volonté de l'iiynopliseur. L'exaltation de la mémoire se produit beaucoup moins facilement, d'après mes expériences; mais s il es( difficile d'accroître la mémoire d'une façon f^énérale, on peut aisémentla surexciter localement en portant, par suggestion, l'attention du sujetsurun point déterminé; on pourra, par exemple, donner à un sujet une idée fixe, celle d'une lettre, d un mot, d'un air de musique, de façon qu'il ne puisse parler, écrire, chanter (jue d'après l'idée fixe qui lui aura été suggérée. 11 y a là, dans l'ordre intell<^cluel, quelque chose de comparable à la contracture qu'on peut déterminer dans un muscle par suggestion, ou mieux encore à ces mouvements aulomaliques que le sujet ne peut arrêter dès qu'on lui a suggérés. — b. Personnalité. — Les modifications de la personnalité si bien étudiées par Ch. Richet constituent un des phénomènes les plus curieux du somnambulisme provoqué. On peut, chez certains sujets, substiluer à leur personnalité une personnalité dilieronte, celle d'un homme, d'une femme, d'un animal, et le sujet, ilocile à la suggestion reçue, modifie sa physionomie, sa tenue, sa voix, tout son être enfin pour les mettre en harmonie avec le rôle qu'il doit jouer. — c. Caractère, habitudes. — Enfin la suggestion hypnotique permet de modifier dans une certaine mesure et chez certains sujets le caractère, les habitudes (paresse intellectuelle, intempérance, etc.), les aptitudes inlellectuelles, etc., et les modifications ainsi obtenues peuvent être non seulemeni temporaires mah persistantes. Ou conçoit quelle im|)ortance ces faits peuvent avoir au point de vue du traitement moral de l'alcoolisme et au point de vue de l'éducation (1).
Interprétation des faits. — Je n'essayerai pas ici de donner une interprétation des faits précédents, théorie impossible dans l'état actuel de la science. Les anciens maanéliseurs admettaient et certains auteurs admettent encore l'existence d'un tluide (forec neurique, fluide magnétique, etc.), allant du magnétiseur au magnétisé. La plupart des physiologistes explitjuent aujoui'd'hui ces fails parla concentration de l'attention et de la pensée. Pour Bernheim, rien ne ditrérencie le sommeil hypnotique du sommeil naturel; la suggestion et la suggestion seule est la clef de tous les phénomènes observés. « La suggeslibilité existe à l'état de veille, mais elle est alors neutralisée ou réfrénée par les facultés de raison, par l'attention, le jugement. Dans le sommeil spontané ou provoqué, ces facultés sont engourdies, affaiblies; l'imagination règne en maîtresse; les impressions qui arrivent au sensorium sont acceptées sans contrôle et transformées par le cerveau en actes, sensations, mouvements, images. La modalité psychique ainsi modifiée, l'état de conscience nouveau qui se constitue rend le cerveau plus docile, plus malléable, plus suggestible, d'une part, plus apte, d'autre part, à réagir sur les fonctions et les organes par voie d'inhibition ou de dynamogénie; c'est cette aptitude exallée par la suggestion que nous utilisons de la façon la plus efficace dans un but thérapeutique. » (Préf. p. VI.)
Pour ma paî t il me semble qu'il y a dans la production du sommeil hypnotique et de la veille somnambuliqne un état particulier, une modification spéciale de l'innervation cérébrale qui peut jusqu'à un certain point se rapprocher du choc des chirurgiens, de la stuitidilé des médecins alii'nistes et de ce qu'on appelle communément des absences ou des distractions. Dans tous ces états, le fait primordial essentiel c'est une action d'arrêt, se produisani, soit graduellement comme dans le
(I) Pour les effets thérapeutiques de l'hypnotisme je ne puis que renvoyer <inx ouvra"-os de Liébeault et licrnheim. ' ° '
Beal'ms. — Pliysiologle, .30 édition. 11. — ;;2
sommeil hypnotique, soit brusquement comme dans la veille sonmambulique, action d'arrêt qui amène une disposition cérébrale particulière, dont la nature reste à déterminer, niais dont la caractéristique est Taptitudc à recevoir des suggestions.
Les états hypnotiques d'après l'école de la Salpêtrière. — L'exposé précédent des phénomènes hypnotiques a été fait en grande partie d'après mes observations personnelles et celles de Liébaull, Bernheim, Liégeois (école de Nancy). Mais l'école de la Salpêtrière représentée par Charcot et ses élèves, P. Richer, Féré, Binel, etc., donne une tout autre description et une tout autre inlerprélalion des faits.
Charcot, dont les recherches ont été faites à peu près exclusivement sur des hystériques et sur un très petit nombre de sujets, considère l'état hypnotique comme une véritable névrose constituée par trois états distincts, léthargie, catalepsie, somnambulisme, chacun de ces états ayant des caractères différentiels très nets que je vais résumer,
i° Léthargie. — On peut la provoquer directement par la fixation du regard ou d'un objet brillant, par la pression des globes oculaires à travers les paupières fermées, etc. Dans cet état, le sujet est dans la résolution musculaire et a toutes les apparences du sommeil; les suggestions sont impossibles; mais ce qui le caractérise, c'est ï hyperejccitabililé neuro-musculaire ; l'excitation mécanique d'un tendon, du muscle ou du nerf moteur produit la contracture du muscle, contracture qui persiste après le réveil; elle cède à l'action des muscles antagonistes. Cette contracture est de nature réflexe et a pour point de départ les nei'fs sensitifs des muscles ou des tendons.
'i° Catalepsie. — L'état cataleptique survient d'emblée à la suite de l'impression brusque d'une vive lumière ou d'un bruit intense (grand diapason, coup de gong). On peut passer de la léthargie à la catalepsie en ouvrant les paupières du sujet : si on ouvre seulement un œil, le sujet devient cataleptique du côté correspondant, l'autre moitié du corps restant en léthargie. Dans cet état les membres conservent les positions qu'on leur communique {catalepsie plastique); l'aneslhésie cutanée est complète; l'hyperexcitabilité neuro-musculaire n'existe pas. On peut produire dans cette période des suggestions par le sens musculaire [suggestions par attitude); en joignant les mains comme dans l'attitude de la prière, le sujet se met à genoux et sa figure exprime l'exlase religieuse. L'occlusion des paupières ramène immédiatement le sujet en léthargie.
3° Somnambulisme. — Cet état peut se produire d'emblée parles moyens ordinaires (fixation du regard, etc). On peut le produire chez les sujets léthargiques ou cataleptiijues par une friction légère sur le verlex. Dans cet état il n'y a pas d'hyperexcitabilité neuro-musculaire, mais sous l'influence d'excitations faibles portées sur la peau (souffle léger, attouchements) il se produit une rigidité musculaire spéciale distincte de la contracture de la léthargie et qui ne cède pas à l'action des antagonistes, tandis qu'elle disparaît sous l'influence de l'excitation qui a servi à la provoquer. En pressant sur les yeux on détermine la léthargie, en ouvrant les paupières, la catalepsie.
Telle est, dans ses traits généraux, la doctrine des trois états. Il ne peut entrer dans le cadre de ce livi-e de discuter cette théorie qui ne me paraît pas d'accord avec les faits. Dumontpallier et Mngnin, tout en admettant les trois états, ne leur assignent pas les mêmes caractères que Charcot et ses élèves, et croient que l'hyperexcitabililé neuro-musculaire peut se montrer dans toutes les périodes de l'hypnotisme (1).
(1) Je laisse volontairement de côté un grand nombre de phénomènes qui se rattachent
IMIYSIOLOGIE DE L'INNERVATION.
L'hypnotisme chez les animaux. — On peut, chez les animaux, provoquer corlains phénomènes (pii se rapprochent beaucoup des manifeslations hypnoti(|ues. Si Ton pose une poule ou un coq sur le sol et, quand il a fini de se débattre, si on trace avec de la craie une ligne droite parlant du bec de l'oiseau, l'animal reste immobile dans la situation où on l'a placé {Experimentiua mirabile du père Kircher, 1042). On peut de même immobiliser des écrevisses, des grenouilles, des cobayes, des lapins, etc. [c.alaiûexie de Preyer). La fascination qu'exercent les reptdes sur les grenouilles, les oiseaux, la façon dont certains dompteurs dressent les chevaux les plus rétifs, sont peut-être aussi des phénomènes du même ordre.
Biblios^rapliio. — (). Bekoer : lliipnolische Zastande (Bresl. arzli. Zeitscli., 1880). — W. PuKYEU : Ueljer Uypnotismus (ii^Wd. Ges. 1". .Med., 1880). — 1\ Despine : Èl. scietit. sur U' somnomhulismi', 1S80. — E. Cmamuaiu) : Du sonmumhulisine, Th. de Paris, 1881.
— B.KMi.ER : Der sog. anim. Maonctismus, 1881. — Laija.me : Lu névrose hypnotique, 1883.
— CiiAncor et IIicheu : Conlrib. à l'ét. de l'hi/ptiotisme, 1883. — E. Yung : Le sommeil normal et le sommeil pathologique, 1883. — Liéceois : Sur la suggestion /igpnotique,
1884. — Esi'i.XAS : Du sommeil provoqué, otc. (Soc. d'aiithrop. de Bordeaux, 1884). — BorrEY : Le magnétisme animal, 1884. — Sch.neidek : IJie psijch. Ursache der lli/pnot. Erschein, 1886. — Bkullahd : Comidér. générales sur l'étal hypnotique, Th. de Nancy,
1886. — Bahth : Le sommeil non naturel, Th. d'agrég., 188G. — E. .Mohsei.m : // magnetismo animale, 188G. — H. Beaunis : Le somnambulisme provoqué, 'l" édit., 1887. — Bin'et et Féhé : Le magnétisme animal, 1887. — Cullehhk : Magnétisme et hypnotisme^ 'l'^ édit., 1887. — Gilles de la Tourette : L'Iiypnotisme et les états analogues au point de vue médico-légal, 1887. — Az.\m : Hypnotisme, etc., 1887. — Bkhnheim : De la suggestion et de ses applications à la thérapeutique, i888. — Dëssoir : Bibliogr . des modernen Ilgpnotismus, 1888. — (Pom* les travau.\ de Charcot et de ses élèves, voir : le Progrès médirai, les Archives de neurologie, {'iconographie de la Salpêtrière, etc.) (I).
■libliu^rapliie de la i>f«ycholug^ic physiologique. — Wundt : l'hiloiopliische Studien (1881-1888). — Tu. Fechner : Revision der Hauptpuncte der Psychophysik, 1882. — Th. RiBor : Les maladies de la volonté, 1883. — H. Elbingiiaus : Ueber dos Gedàchtniss,
1885. — K. RiEGERut ^1. TipPEL : Exp. Uni. iïb. die WillenstkàUgkeit, 1885. — Tii. Riuor : Les maladies d^ la personnalité, 1886, — Ch. Richet : Essai de psychologie générale,
1887. — W. WL'Mit : Grundzi/ge der physiol. Psychologie, 3^ éd., 1888. — Seuoi : La psychologie physiologique, 1887. — Id. : Hicerclie di psicologia sper. (Rivist. sper. di freuiatr., XII, 1887). — Cu. Eéhk : Sensation et mouvement, 1887. — Romanes : L'intelligi nce des animaux, 1887. — A. IIerze.n : Le cerveau et l'activité cérébrale, 1887. — (Voir aussi : Revue philosop/iique, passim) (2).
de plus ou moins loin à l'hypnotisme, tels que le somnambulisme à distance, 'a suggestion mentale, l'action des médicaments à distance, etc., phénomènes sur lesquels on n'a que des expériences iusufiisantes et sur lesquels la science n'est pas encore fixée.
(1) A consulter : Braid : Neurhypnologie, trad. irauçaise, 1883. — Philips (Durand de Gros) : Electro-dynamisme vital, 1855. — Id. : Cours théorique e! pratique de braidisme, 1860. — Demarquay et Giraud-Teulon : Rech. sur l'hypnotisme, 1860. — Gigot-Suard : Les mystères du magnétisme, etc., 18G0. — Laségue : Des catalepsies partielles (.\rch. de méd., 1805). — Liébeault : Du sommeil et des états analogues, 1860. — W. Preyer : Die Catnplexie, 1878. — Cn, Richet : Du somnambulisme provoqué (Journ. de l'auat., 1875 et Revue philos., 1880). — Heidenhain : Der sog. ihierische Mngnelismus, 1880. — F. Wi'iuhold : Ilypnol. Versuche, 1880. (Voir aussi, la Revue philosophiipie, la Revue de l'hyi>notisnie, les Archives de neurologie, V Encéphale, les Bulletins de la Société de psychologie physiologique, etc. — La bibliographie de l'hypuotisme s'est tellement étendue dans ces dernières années (jue je suis obligé de la restreindre aux ouvrages les plus importants.)
(2) A consulter : Di'lbœuf : La psychologie considérée comme science naturelle, 1876.
Id. : Théorie générale de la sensibilité, 1876. — Lotze : Principes généraux de psychologie physiologique, trad. fr., 1876. — Th. Ribot : La psychol. ail. contemporaine, 1879.
Physioloffie «lu système iiePTeux. - Louget : Ànat. cl physiol. du syst. nerveux 18i2. — Schiir : Uni. zur Phys. des Nerven^ystems, 1855. — Cl. Bernard : Leçons sur le syst. nerveux, 1865. — Vulpian : Rech. sîir la physioL génér. et comparée du syst. nerveux 1866. — Poincaré : Leçons sur la physiol. normale et pathologique du syst. nerveux, 1877-77!
QUATRIÈME PARTIE
La physiologie de la reproduction comprend quatre séries d'actes successifs : 1° la formation des éléments reproducteurs, mâle (spermatozoïdes) et femelle (ovule) ; 2° l'union de ces deux éléments ou fécondation ; 3" les modifications qui se passent soit du côté de l'embryon, soit du côté de la mère, depuis la fécondation jusqu'à l'expulsion du fœtus; développement embryonnaire et grossesse; A° l'expulsion du fœtus ou l'accouchement.
Article I". — Éléments de la reproduction.
§ l^"". — Sperme et spermatozoïdes.
Sperme. — Le sperme est sécrété par le testicule. Mais le sperme éjaculé n'est pas du sperme pur; c'est un liquide complexe résultant du mélange de la sécrétion testiculaire avec les sécrétions des vésicules séminales, de la prostate et des glandes de Cowper. Le sperme pur, tel qu'on le trouve dans le canal déférent, par exemple, est un fluide épais, filant, inodore, d'une couleur blanchâtre ou ambrée, neutre ou à peine alcalin. 11 contient des éléments anatomiques particuliers, spermatozoïdes, auxquels il doit son pouvoir fécondant et qui seront décrits plus loin (voir page 821). Le sperme éjaculé est un liquide clair, filant, avec des îlots blanc opaque, d'une odeur spéciale, d'une saveur salée; sa densité est plus forte que celle de l'eau ; il e>t faiblement alcalin. Après l'éjaculation, il se coagule spontanément en une masse épaisse, gélatineuse, qui plus tard redevient fluide. Sa quantité par éjaculation est de 0^''",75 à 6 grammes (Mantegazza).
Le sperme contient des matières albuminoïdes (albumine, olbuminate de potasse, spermatine et mucine), de la cholestérine, de la nucléinc, de la cérébrine, du protagon et de la lécithine, qui proviennent probablement des spermatozoïdes, de la graisse et des sels minéraux, spécialement du chlorure de sodium et des phosphates. Mélangé avec l'eau, le sperme donne un sédiment muqueux; l'ébullilion ne le trouble pas; l'alcool le coagule complètement. Par l'évaporation lente, il se dépose des cristaux prismatiques, signalés par Robin, et qui sont probablement des albuminates cristallisés.
Voici trois analyses de sperme d'homme, de taureau et de clieval, par Vauquelin (homme) et KoUilier (taureau et cheval).
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La spermatine se rapproche beaucoup de l'albuminatede pelasse et delà mucine. Sa solution ne se coagule pas par la chaleur, mais elle se trouble par l'acide acétique; le trouble disparaît par un excès d'acide. Sa solution précipite par le ferro-cyanurc de potassium.
La sécrétion sperniatique ne commence que de douze à quinze ans; mais le sperme ne contient pas encore de spermatozoïdes. Ceux-ci n'apparaissent qu'à l'âge de seize à dix-sept ans. La sécrétion testicuiaire continue jusque dans un âge très avancé, mais les caractères physiques du sperme sont modifiés : en général sa consistance diminue et il prend une coloration plus foncée, due à la présence de plaques grisâtres (sympexions) qui proviennent des vésicules séminales; cependant les spermatozoïdes existent encore, quoique plus rares, dans le sperme des vieillards (Duplay, Dieu).
Toutes les causes qui excitent l'érection (voir ce mol) augmentent la sécrétion sperniatique.
Les dill'érents liquides qui se mélangent au sperme pur présentent les caractères suivants :
Le liquide fourni par les ylandules du mnal déférent est, d'après Robin, un peu visqueux-, brunâtre ou gris jaunâtre; il donne au sperme une consistance déjà plus fluide et une coloration brunâtre.
Le liquide des vésicules séminales esl brunâtre ou grisâtre, quelquefois jaunâtre, plus ou moins opaque, de consistance crémeuse sans viscosité ; il est riche en albumine. Il contient des cellules épithéliales et des plaques grisâtres {sympexions de Uobiii).
Le \u[iùde prostatique est blanc, laiteux, alcalin et contient 2 p. 100 de matières solides qui consistent surtout en matière albuminoïde et chlorure de sodium.
Le liquide des glandes de Coioper est filant, visqueux, alcalin.
D'après Robin, l'odeur sperniatique n'existerait dans aucun de ces liquides et ne se développerait qu'au moment de l'éjaculation.
Le sperme est le liquide fécondant; mais le véritable élément fécondant est constitué par les spermatozoïdes auxquels le sperme sert de milieu; il ne fait par conséquent que maintenir leur activité vitale jusqu'au moment de l'éjaculation et quand celte éjaculation se produit, il les entrame avec lui et les transporte jusque dans le vagin ou dans la cavité utérine.
Spermatozoïdes. — A l'ctat de développement' complet (fig. 592), iig ont O^-^^Oo de longueur et se composent : 1° d'un renflement antérieur, tête, pyriforme, aplati, la pointe tournée en avant; 2° d'un appendice filiforme ou queue, d'abord un peu renflé [segment intermédiaire), puis aplati et se terminant en pointe à peine visible. Ils sont formés par une substance homogène réfringente. Ils sont doués de mouvements rapides, comme spontanés, dus au.x. ondulations de la queue; ils parcourent 0">™,04 à O'"'",lo par
seconde, et, d'après une observation de Sims, ils peuvent arriver en trois heures de rorifice de l'hymen au col de l'utérus. Leurs mouvements sont
assez puissants pour déplacer des cristaux calcaires dix fois plus gros qu'eux. Ils peuvent persister sept à huit jours dans les organes génitaux de la femme, et on les retrouve encore sur le cadavre vingt-quaire he ures apn>s la mort. Ces mouvements sont favorisés par les solutions alcalines modérément concentrées et par les sécrétions normales des organes sexuels; ils sont paralysés par l'eau, l'alcool, l'élher, le chloro- ' forme, la créosote, les acides, les sels métalliques, les solutions concentrées de sucre, les sécrétions vaginales et utérines trop acides ou trop alcalines, l'électricité, Ma oy — Hfiermato températures trop basses ou trop élevées. Parmi les zoïdes. substances indifférentes, on trouve le chlorure de so-
dium, le sucre, l'urée, l'albumine, la glycérine, les narcotiques, etc., à moins qu'elles ne soient en solutions trop diluées ou trop concentrées. (Voir aussi pour les spermatozoïdes et leur mode de formation, page 714, t. I).
Développement des spermatozoïdes. — Ou peut distinguer deux phases dans le développement des spermatozoïdes, le développement de la cellule spermalique ou spermatogenèsc proprement dite et le développement des spermatozoïdes aux dépens de cette cellule spermatique. La première phase correspond à la généalogie ou à la descendance des spermatozoïdes, la deuxième à l'évolution individuelle, à l'ontologie de ces éléments. La figure 593 représente ces deux phases du développement des spermatozoïdes.
1° SiiermaUigcnèse. — Pour ce qui est de la descendance des spermatozoïdes, on peut remonter assez haut déjà dans l'histoire de leur origine, en considérant sim- •plement ce qui se passe dans les tubes séininifères d'un rat ou d'un cobaye adulte, à condition que l'on s'adresse à plusieurs rayons d'un même tube séminipare, ou bien à des rayons pris dans des tubes différents. On peut alors avoir sous les yeux les étapes successives de la spermatogenèse.
Chacun des dessins demi-schémaliques I, II, III représente, de chaque côté du chiffre romain ((ui le désigne, un rayon, 1, 2, 3 des tubes séminifères; chacun des chiffres I, II, III correspond à un interrayon. Chaque dessin Ggure une phase différente de la spermatogenèse, et les phases se succèdent dans l'ordre des chiffres I, II, III. De plus, dans chaque rayon 1,2, 3 se trouvent échelonnés de dehors en dedans, de la périphérie vers le centre du tube, les membres successifs d'une même famille d'éléments séminaux, g-', s', n*, ^p' par exemple; un tel échelonnement n'a rien de schémali(j[ue, mais est l'expression de la réelle distribution lopograpbique des éléments du tube séniinifère, chez certains mammifères du moins. On peut, à l'aide de ces figures, suivre pas à pas l'évolution des cellules séminales.
Dans un rayon du dessin I, nous trouvons, tout à fait à la périphérie du luhe séminifère, un élément <j\ à noyau elliptique et peu volumineux, dont on voudra bien ne pas momentanément demander l'origine; c'est la cellule germinativc de Seitoli, cellnle-snuche de Hiondi. Cette cellule est la pins récemment produite de toutes celles que le rayori i comprend; elle est, comme Biondi l'a bien exprimé, la souche de toutes les autres, nous allons voir commejil. L'élément g^, s'accroissant.
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Fig*. 59S. — Développement des spermatozoïdes {Prcn.ant) (').
(*) 1, II, 111. Coupes de tubea séminifères d'un mammifère (rat ou cobaye). — Figures demi-schématiques, représentant des portions de tube sétninifèrc, dans chacune desquelles la spermatogenAse présente une pbasc différente. Les phases se surci-dent dans l'ordre des chiirres I, 11, III. Dans chafinc figure, le sens des (lèches indique la marche de révolution des éléments séminaux. Chaque figure comprend deux rnt/ons pareillement constitués 1,1 — 2,-2 — 3,:t du tube séminifère, et un interrayon au niveau duquel ou ne trouve que la « cellule de soutien » st. Sur les rayons se trouve échelonnée toute la série des éléments séminaux : (j\ ijï, g^, cellules germinafives; i*, «2, «3, cellules séminifères; n'; «2, n*, nématolilastés ; s/i*, xpi, spcrrfitilozoïdes.
A, B. Eléments du tube séminifère de l'homme, dissociés. — En A; cellule de soutien. — l<h R, les éléments séminaux qui se succèdent dans le sens des flèches et des lettres suivantes : a, cellule germinativc ; 6. cellule séminifère; h', cellule séminifère en voie de division, et produisant par cette division des éléments
tels que : c, nématoblaste ; de à rf-', ilifl'érenciation des nématoblastes, tranformation en spermatozoïdes.
Je dois cette figure à l'oliligeance du D' Prenant, chef des travaux histologiques à la faculté de médecine de Nancy. Je lui dois aussi prés(iue eu entier le paragraphe sur le développement des spermatozoïdes.
I-es cellules germinatives se transforment ensuite, soil directement, soit après division, en cellules qui présentent des caractères un peu différents, et que l'on peut considérer comme appartenant à une seconde génération; ce sont les cellules sé mi' nifères de Serloli, cellules-mères de Biondi, sK Celles-ci s'accroissent s^, deviennent des éléments volumineux, munis d'un gros noyau à boyau nucléaire puissani, et d'un protoplasma qui renferme un noyau ou corpuscule accessoire (Nebenkern). Ces éléments ne tardent pas à se diviser (stade de pelotonnement en s-); à la suite de ces divisions, les cellules séminifères se trouvent disposées sur deux ou trois rangées (fig. III, s^). Dans la figure III, la plupart des cellules séminifères sont en voie de division indirecte; et le résultat de ce processus sera la formation d'éléments qui n'auront plus les caractères de cellules séminifères, mais présenteront une constitution toute différente.
Ces éléments 7i' (fig, I), produits par la dernière cytodiérèse des cellules séminifères sont les cellules spermaliques, nématoblasles de Sertoli, cellules-filles de Biondi. Sans subir désormais aucune division, cellules-filles qui ne seront jamais coUules-mères, les cellules spermaliques subiront des transformations inlernes, pour devenir peu à peu (n', ii-, n^) les spermatozoïdes sp\ sp^. Ces différenciations seront examinées plus loin.
La succession généalogique qui vient d'être esquissée est un fait aujourd'hui parfaitement établi. Mais si, non content de l'emonler dans l'histoire de Torigine des spermatozoïdes jusqu'à la cellule germinative g^, qui nous a servi de point de départ, l'on se demande l'origine de cette cellule à son tour, on ne peut par le seul examen du testicule adulte, faire à une telle question une réponse satisfaisante. D'autre part, il est une cellule, st, la soi-disant « cellule de soutien » des auteurs, que nous avons placée sur un interrayon, et qui, toujours la même dans tous les points du tube séminifère, avec son noyau volumineux, clair et nucléole, demeurerait une signification énigmatique, si on se limitait à l'observation du canalicule séminifère adulte. En remontant au testicule embryonnaire, on trouve que des liens génétiques réels unissent la cellule st à la lignée des éléments séminaux Qf*, n% sp^. C'est cette parenté très reculée, dont le testicule adulte ne conserve plus de traces, que marquent dans la figure I les deux flèches qui parlant du même point aboutissent l'une à y*, l'autre à la « cellule de soutien », st ; l'origine commune de ces flèches indique que les cellules et st auxquelles elles aboutissent sont parentes, descendant toutes deux d'une même cellule épilhéliale, disparue dans le testicule adulte, et que présentait le testicule de l'embryon (1).
2° Transfonaution des cellules spermaliques en spermatozoïdes. — Cette transformation est caractérisée par des dilférenciations qui frappent le noyau et le protoplasma. Suivant Henle et la majorité des auteurs, ces changements sont essentiellement les suivants, présentés dans les figures I, II, III par les éléments n% n^, w*, sp', sp^ : le noyau en s'étirant devient la tête du spermatozoïdes; le proloplasma disparaît en grande partie, sauf ce qui forme la queue. Le spermatozoïde a donc la valeur d'une cellule.
Les modifications par lesquelles la cellule spermatique devient spermatozoïde sont représentées dans le dessin B en c, c*, etc., d'après ce qui se passe chez l'homme (2).
(1) Il est impossible de songer ici à discuter la nature de cet élément; et cette discus- 9i(ju serait d'ailleurs ici presque hors de propos. Si cette cellule en etîet présente uu intérêt puissant au point de vue de la morphologie du tube séminifère, considéi'éc sous celui de la spermatogeuèse, elle n'en offre plus aucuu, puisqu'elle demeure étrangère à révolutiou des cellules séminales dans le tube séminifère adulte.
(2) Les lettres c — ne correspondent nullement à des stades successifs et bien définis
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La cellule spermatique c, non encore ditlereiiciée, el récemment produile par la division d'une cellule-mère, contient un noyau arrondi muni de plusieurs taches nucléolaires; dans le proloplasma, à coté du noyau, est plongé un « noyau ou corpuscule accessoire » (Nebenkern).
En c', le noyau est devenu ellipsoïdal, si bien qu'on lui distingue un pôle antérieur et un pôle postérieur. Déjà, quand le noyau avait encore la forme spliérique, il s'était diti'érencié en deux hémisphères, l'antérieur est plus coloré que le postérieur; ce sont les u hémisphères de Merkel » que sépare une « fine ligne transversale, » signalée tout d'abord par Valentin. Au pôle postérieur du noyau s'attache un filament caudal encore court et ténu, constitué aux dépens du protopiasma, mais dont le mode de formation est encore peu connu (1). Le noyau accessoire est toujours présent.
En nous assistons à des transformations intéressantes du côté du protoplasma et du noyau accessoire; ce dernier paraît s'être désagrégé en un certain nombre de grains d'aspect particulier. La queue du spermatozoïde, plus longue qu'en c', s'attache maintenant au pôle postéiieur du noyau par un système de formations consistant en deux grains en boutons séparés par une barrette. D'autres fois le mode d'insertion de la queue est plus simple, et se réduit à un bouton, le « bouton caudal ». Les portions extra et intraprotoplasmiques de la queue sont séparées et réunies tout à la fois par un bouton que l'on peut appeler bouton intercaudal. La partie prénucléaire du protoplasma s'éclaircit, destinée à coitfer sous forme de capuchon céplialique (Kopfkappe) pendant quelque temps le noyau, pour disparaître ensuite. La portion de protoplasma qui entoure le filament caudal est, elle aussi, plus claire que le reste de la substance protoplasmique, et forme la a gaine protoplasmique » de la queue.
Le dessin représente quelque chose d'assez différent. Le noyau est devenu plus allongé. Le protoplasma est déjà fort réduit. Toute la région périnucléaire du protoplasma est fortement éclaircie et amincie, si bien qu'elle constitue au noyau une sorte de gaine transparente. Autour de la portion intraprotoplasnii(jue du filament caudal, séparée par un bouton intercaudal de la portion extraprotoplasmique, se trouvent déposés des grains, qui communiquent à cette partie du filament caudal un aspect segmenté et moniliforme; pour des raisons que nous n'avons pas le loisir d'exposer ici, il est vraisemblable que ces grains sont dus aux fragments du noyau accessoire.
En c*, une autre disposition encore se trouve représentée; elle consiste en une spire très courte qui s'enroule autour d'une partie de la portion intraprotoplasmique de la queue.
A partir de c", on ne trouve plus de protoplasma, si ce n'est sous forme d'une gaine transparente autour du noyau (c^, c^), ou bien d'une pelite masse claire, appeudue au pôle postérieur du noyau (c''). On peut encore distinguer le plus
de la difTérenciation spermatique; une scric telle que chacun de ces tortues, par exemple, serait, dans toutes ses parties, moins dèvcloppi" et plus parfait que le suivant c'*, et que le précédent c^, parait très difficile à établir, et ne doit d'ailleurs peut-être pas être cousidérée comme conforme à la réalité. Les lettres c — rf;> représentent des stades échelonnés suivant une progression continue, à ne considérer que l'ensemble des éléments; cela cesserait d'être vrai, appliqué à telle ou telle partie de ces éléments.
(1) Furst a voulu voir dans la funuatiun de la queue du spermatozoïde un phénomène de maturation comparable à l'expulsion des globules polaires de l'œuf. Il est toutefois probable que la maturation des éléments séminiiux ne se limite pas au procossus de formation de la queue, mais qu'elle est comprise dans toute la série des ditl'érenciations que subit la cellule spermatique, et qu'elle est partiellement acquise déjà lors de la cytodiérèse par laquelle les cellules spcrmatiques sont créées aux dépens des cellules-mères.
souvent ce qui de la queue était inlra-protopkismique et ce qui était situé en dehors du protoplasma ; marque en c la limite de ces deux portions. La portion jadis intraproloplasmique du filament caudal présente une constitution, d'ailleurs variable, qui la distingue de la portion exlraproloplasmique. La première se distingue soit par l'existence d'une structure segmentée, soit par la présence d'une spire d'enveloppe, soit enfin par celle du système de boulons signalé plus haut. Ces diverses formations paraissent être équivalentes et pouvoir se suppléer. La portion intraproloplasmique sera vraisemblablement plus tard, dans le spermatozoïde, la pièce intevmédtaire de Sclnveigger-Seidel (Mittelstïick) ou pièce d'union de V. Briïnn (Verbindungsstuck). La portion exlraproloplasmique de la queue paraît avoir, chez l'homme, une structure beaucoup moins compliquée. Il est probable qu'elle se compose ici comme chez les autres mammifères d'un filament axile (Axenfaden) et d'une gaine enveloppante. Celle-ci n'a certainement pas la forme d'une spire. Les détails de structure signalés par Jensen sur cette portion de la queue chez plusieurs mammifères ne peuvent être vus chez l'homme, sans doute à cause de la petitesse des éléments. La portion exlraproloplasmique, ou queue proprement dite, ne peut pas non plus être décomposée chez l'homme en une ■partie principale (Hauplstuck), constituée par un filament axile entouré d'une enveloppe, et une partie terminale (Endsliick) réduite au filament axile.
La forme du noyau dans les éléments d^, d^, d^ se rapproche suffisamment de celle des spermatozoïdes que l'on regarde comme mûrs, pour que le noyau soit déjà appelé tétc, et l'élément entier considéré comme un spermatozoïde. Cependant les éléments d^, d-, # ne sont pas encore, il s'en faut, des spermatozoïdes adultes, aptes à 'la fécondation; la pièce intermédiaire est encore plongée chez eux dans une masse protoplasmique, indice certain de maturité incomplète.
D'ailleurs, suivant Waldeyer, ce ne seraient pas les spermatozoïdes du testicule, ni même ceux qui cheminent dans Tépididyme, qui représenteraient la forme adulte et mûre de l'élément mâle. C'est seulement alors qu'ils sont parvenus dans les voies génitales femelles, bien plus peut-être, seulement au contact de l'ovule ou même dans son intérieur, que les spermatozoïdes acquéreraient leur complète maturité. Par suite, les spermatozoïdes que l'on représente d'habitude ne seraient pas une forme parfaite; celle-ci devrait être cherchée, ce que l'on n'a pu faire encore pour les mammifères, dans l'élément mâle qui aborde l'ovule ou qui l'a déjà pénétré.
§ 2. — OTulation et menstruation.
L'ovaire de la femme contient, depuis quinze ans jusqu'à quarante-fsix ans environ, des ovules susceptibles d'être fécondés. Tous les vingt-huit jours, en moyenne, un ovule s'échappe de l'ovaire par la rupture de la vésicule de de Graaf qui le contenait, et cet ovule est recueilli par la trompe. Cette rupture de la vésicule de de Graaf et cette chute de l'ovule s'accompagnent, du côté de l'utérus, de phénomènes particuliers et spécialement d'un écoulement sanguin qui constitue la menstruation proprement dite (règles, menstrues, période menstruelle).
Rupture de la vésicule de de Graaf et chute de l'ovule
La structure et le développement des vésicules de de Graaf et de l'ovule sont étudiés dans les traités d'anatomie. A chaque période menstrnelle, l'ovaire devient plus vasculaire, la vésicule de de Graaf se dilate et fait peu
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à peu saillie à la surface de l'ovaire jusqu'à ce qu'elle atteigne à maturité la grosseur d'une cerise; bientôt la paroi de la vésicule s'amincit au niveau de la partie saillante, tandis que les parties profondes au contraire s'hyperhémicnt et deviennent plus vasculaires ; bientôt, sous la pression excentrique du liquide de la vésicule, une petite fente se produit par la partie amincie, et l'ovule s'échappe entouré par les cellules du cumulus proligère. Les causes qui déterminent la maturité et la rupture de la vésicule de de Graaf sonl encore très obscures. Cette rupture paraît se faire principalement à la fin des règles (Sappey) ; le coït peut la déterminer et l'accélérer sans cependant que son intervention soit nécessaire pour la produire.
Les modifications que subit la vésicule de de Graaf et la formation du corps jaune sont étudiées en anatomie.
Menstruation
Pendant la période menstruelle, l'utérus est le siège d'une fluxion temporaire et de phénomènes particuliers. 11 augmente de volume; sa muqueuse s'épaissit considérablement et se vascularise; elle prend un aspect criblé dû aux orifices élargis des glandes utérines h^ypertrophiées ; son adhérence au tissu utérin diminue, son épithélium se détache et même, dans quel- (jues cas, une partie de l'épaisseur de la muqueuse tombe avec lui sous forme de membrane continue; en même temps ses capillaires se déchirent et fournissent le sang menstruel. Cet écoulement sanguin, qui est le phénomène caractéristique extérieur de la menstruation, dure en moyenne de trois à cinq jours et la quantité de sang peut varier de 100 à 200 grammes. L'écoulement n'a pas d'emblée le caractère sanguin, il est d'abord séreux et séro-sanguin et présente aussi à la fin des règles le caractère de mucus. Le sang menstruel est peu coagulable, à moins que l'écoulement ne soit très abondant; il peut présenter alors de véritables caillots. Les trompes et le vagin participent aussi à cet état congestif de l'utérus.
La menslraatioa s'accompagne de phénomènes locaux et généraux; la femme éprouve une sensation de pesanteur et de chaleur dans la région pelvienne et des douleurs abdominales (crampes utérines); les seins sonl gonflés et tendus; le pouls est fréquent, le choc du cœur plus fort, la respiration accélérée; la sueur a une odeur spéciale; la miction est plus fréquente; la quanULé d'urée est diminuée, les traits sont fatigués; il y a un sentiment de lassitude générale; l'excitabilité nerveuse et psychique est augmentée.
Il y a une rehition intime entre la menstruation et l'ovulalion et les deux actes sont liés indissolublement l'un à Tautre; il peut y avoir cependant, exceptionnellenvn\\, ovulation sans menslrualion et menstruation sans ovulation; ainsi ou a publié des cas de menstruation après Textirpation des deux ovaires; mais ces cas en admettant leur réalité, sont tout à fail exceptionnels et ne peuvent infirmer la loi générale, quoique le lien qui rattache ces deux actes l'un à l'autre nous échappe (sang, système nerveux?;. PHiiger compare la menstruation aune greffe chirurgicale, la surface interne de l'utérus, dénudée et saignante, représentant une véritable plaie d'inoculation par laquelle la nature greffe l'ovule fécondé sur l'organisme maternel; mais il y a plutôt là une comparaison ingénieuse qu'une explication réelle.
La menstruation peut être rapprochée des phénomènes du rut chez les animaux. C'est en effet à l'époque du rut que se fait chez eux l'ovulation et la rupture de la vésicule de de Graaf, et, chez beaucoup d'espèces animales, cette rupture s'accompagne d'un écoulement sanguin par les parties génitales.
La menstruation est suspendue pendant la grossesse et l'allaitement; cette suspension coïncide avec un arrêt de l'ovulation. Quand la femme n'allaile pas, les règles reparaissent en général six semaines après l'accouchement.
Puberté et ménopause
L'apparition de la fonction menstruelle et l'ovulation qui l'accompagne ne se font qu'à la puberté et habituellement vers l'âge de quinze à seize ans ; la disparition de ces deux actes ou la ménopause a lieu vers quarantesix ans environ. La période de fécondité de la femme comprend donc trente à trente et un ans en moyenne, et est par conséquent beaucoup moins étendue que chez l'homme.
La puberté, chez la femme, modifie non seulement les organes génitaux, mais réagit aussi sur presque toutes les parties de l'organisme, système pileux, mamelles, larynx, etc., et sur la plupart des fonctions. La puberté est plus précoce dans les villes que dans les campagne?', dans les climats chauds que dans les climats froids; on cite même des cas exceptionnels de jeunes filles réglées à huit, quatre et deux ans (menstruations enfantines), sans qu'on puisse affirmer cependant qu'il y ait là une véritable ovulation ; Haller a cependant observé un exemple de grossesse chez une fille de neuf ans.
La ménopause a lieu entre quarante-deux et cinquante ans (46,35 en moyenne). Dans la plupart des cas (70 fois sur 100), la ménopause s'établit peu à peu ; les règles cessent, puis reviennent pour disparaître définitivement, et cette période de transition dure de six à onze mois. Cette cessation des règles et de l'ovulation retentit sur tout l'organisme et spécialement sur les organes génitaux; les ovaires s'atrophient, ainsi que l'utérus; les parties génitales externes se flétrissent et perdent leur excitabilité; les poils du pubis blanchissent et tombent; les seins s'afl'aissent ; la voix prend un timbre plus accentué ; le système pileux extra-génital se développe, etc. ; en somme, les caractères de la sexualité tendent à s'affaiblir et à disparaître.
Excrétion ovulaire
L'excrétion ovulaire comprend deux stades : la chute de l'ovule dans le pavillon de la trompe et la progression de cet ovule depuis le pavillon de la trompe jusqu'à l'utérus.
A sa sortie de la vésicule de de Graaf, l'ovule est recueilli par la trompe ; mais le mécanisme de ce phénomène est encore loin d'être bien expliqué. Il est probable que le pavillon vient s'appliquer sur la surface de l'ovaire, soit par une sorte d'érection de la trompe (Haller), soit plutôt par l'action des fibres lisses tubaires ou tubo-ovarienncs (Rouget); mais l'ouverture du
pavillon ne peut embrasser toute la surface de l'ovaire, et il est assez difficile d'expliquer comment le pavillon va juste se placer sur le point où va se rompre la vésicule de de Graaf arrivée à sa maturité, à moins d'admettre que les franges de la trompe ne parcourent la surface de l'ovaire par une sorte de mouvement de reptation et ne déterminent ainsi, par cette excitation mécanique, la rupture de la vésicule de de Graaf. Il est encore plus difûcile d'expliquer les cas dans lesquels il n'a pu y avoir d'application du pavillon sur l'ovaire, ainsi quand un ovule provenant d'un ovaire est recueilli par la trompe du côté opposé, comme Léopold l'a observé chez des lapines après l'extirpation de l'ovaire d'un côté et de la trompe du côté opposé (1).
La progression de l'ovule du pavillon de la trompe jusqu'à l'utérus se fait sous l'influence des cils vibratiles de la trompe dont les mouvements le dirigent vers la cavité utérine. Quoique la durée de ce parcours soit presque impossible à déterminer, on peut cependant, en réunissant les observations, l'évaluer de deux à dix jours en moyenne (Sims).
Rihlio«;'rapliie. — Nkgiuer : Rech. anat. et physiol. sut- les ovaires dans l'espèce humaine, etc., I8i0. — Racii!0Rski : De la puberté et de l'âge critique chez la femme, 1844. — Poi;cnET : Théorie positive de rouulation spontanée, etc., 1847. — Pfi.uger : Ueber die Hedeutung und Ursache der Menstruation (Uiit. aus d. phys. Lab. zu Bonn, 1865). — Racibohski : Traité de la menstruation, 1868.
Article II. — Fécondation.
§ 1. — Coït.
Pour que les spermatozoïdes aillent féconder l'ovule, il faut que le sperme arrive dans la cavité utérine; c'est là le but du coït. Pour que l'acte du coït puisse s'effectuer, il faut que le pénis du mâle présente une certaine rigidité, soit en état d'érection. I/érection doit donc précéder le coït, et le coït lui-même a pour terme final l'éjaculation.
Érection
Chez r/iomme, l'érection porte sur les corps caverneux du pénis et sur le corps spongieux de l'urèthre (hulbe et gland). Le pénis acquiert alors un volume i à 5 fois plus considérable que le volume habituel ; il est dur, rigide, chaud et présente une courbure qui s'accommode à la courbure du vagin. Cette érection s'accompagne en outre d'une excitabilité beaucoup plus grande de la muqueuse du gland et du prépuce.
Le mécanisme de Vérection est très controversé. Les mailles du tissu caverneux sont gorgées de sang, et cette augmentation de quantité de sang paraît tenir à deux causes : 1° à un afflux sanguin plus considérable par les artères dilatées 2" à des obstacles au retour du sang veineux; mais les causes de cette dilatation artérielle et de cette obstruction veineuses sont très obscures.
(1) Ceixnulaiit Parsenow, <ur '2ô lapines, n'a pu réussir une seule fois à constater les mômes résultats.
Pour ce qui concerne la dilatation artérielle, certains auteurs (Kolliker) la considèrent comme une pflrfl/(/s<e vasculaire réflexe analogue à celle qu'on observe clans les cas de rouyeur de la face, par exemple; d'autres auteurs admettent l'intervention de nerfs vaso-dilatateurs, comme les filets de la corde du tympan (voir : Innervation vaso-motrice, page 669). Quoi qu'il en soit, l'épaisseur de la tunique musculaire des artères du tissu érectile permet une dilatation considérable (active ou passive) de ces artères et un afflux sanguin correspondant.
La 'liminulion de calibre des veines doit être cherchée dans des dispositions analomiques variables pour chacune des veines de retour (compression des veines profondes par la transverse du périnée, de la veine dorsale par le muscle de Houston, invariabilité de grandeur des trous de Talbuginée qui ne permettent pas aux veines qui les traversent de se dilater, etc.).
Cependant, si ces deux conditions suffisent pour amener une dilatation du pénis, cette dilatation hyperhémique n'aurait jamais les caractères de l'érection si l'on ne faisait intervenir des actions musculaires ; ces actions musculaires consistent en des contractions rythmiques des bulbo- et des ischio-caverneux qui reToulent le sang vers les parties antérieures des organes érecliles, et en des contractions des fibres lisses qui occupent les trabécules du tissu érectile; en résumé, si c'est à l'afflux sanguin que le pénis doit son volume, c'est à la contraction musculaire qu'il doit sa rigidité.
Le centre nerveux de l'érection se trouve dans la moelle lombaire (Goltz). L'excitation partie de ce centre se transmet au tissu érectile par les nerfs sacrés et le plexus hypogastrique ; l'excitation de ces nerfs, nerfs érecteurs, produit en eft'et l'érection (Eckhard, Loven). D'après Nikolsky, un seul des deux nerfs admis par Eckhard chez le chien, le postérieur, seraitérecleur : l'antérieur ne ferait que rétrécir les vaisseaux. Le nerf érecteur est paralysé par l'atropine, excité par la mvscarine et l'asphyxie. Nikolsky compare l'action du nerf érecteur à celle du pneumogastrique sur le cœur. On trouve sur son trajet de petits ganglions microscopiques. L'activité du centre érecteur est réflexe et peut être déterminée par des excitations sensitives périphériques (sensations tactiles), par des états psychiques, par l'irritation de certaines parties des centres nerveux (moelle cervicale, pédoncules cérébraux, etc.).
Chez la femme, l'érection a beaucoup moins d'importance que chez l'homme, mais elle n'en existe pas moins chez elle au moment du coït (clitoris et bulbe du vagin), et, d'après Rouget, les organes génitaux internes seraient aussi le siège d'une véritable érection : l'utérus se redresse et s'élève; ses faces deviennent plus convexes, ses bords s'arrondissent, son volume augmente, ses parois s'écartent l'une de l'autre et sa cavité s'entr'ouvre pour recevoir le liquide fécondant; cette ouverture du museau de tanche a pu être constatée directement chez une femme atteinte de chute de matrice au moment de l'orgasme vénérien produit par l'attouchement du col ; en même temps le bulbe de l'ovaire se gonfle et la contraction des fibres lisses des ligaments larges et de la trompe apphque le pavillon sur l'ovaire.
Hofmann et V. Basch ont constaté chez la chienne (non pleine) que l'excitation des nerfs érecteurs produit l'ascension du col avec contraction de l'utérus, rétrécissement du vagin et dilatation des vaisseaux utérins; l'excitation des nerfs hypogastriques au contraire déterminerait la descente et le gonllement du col avec constriction des vaisseaux.
PHYSIOLOGIE DE LA REPRODUCTIOiN.
Coït
l/introdiictioii du pénis en état d'érection dans le vagin détermine, par action réflexe, des mouvements du bassin qui ont pour résultat un frottement mécanique du gland et du pénis contre les bords de la vulve et les parois rugueuses du vagin ; ces frottements, en môme temps qu'ils augmentent encore l'intensité de l'érection, exaltent peu à peu la sensibilité de ces parties. Quand les sensations voluptueuses ont atteint un certain degré, l'éjaculalion se produit.
Chez la femme vierge, l'introduction du pénis dans le vagin détermine la déchirure de l'hymen, déchirure qui s'accompagne ordinairement d'un écoulement de sang.
ÉJjaculation
Dans l'intervalle du coït, le sperme sécrété d'une façon continue par le testicule, s'accumule dans les vésicules séminales, où il se mêle au produit de sécrétion de ces réservoirs. Quand l'éjaculation a lieu, les canaux déférents et les vésicules séminales se contractent énergiquement et chassent le liquide dans l'urèthre; puis tous les muscles du périnée, et en particulier les bulbo-caverneux, sont le siège de contractions rythmiques par lesquelles le s[)erme, mélangé aux liquides prostatique, des glandes de Cowper, et<^., est projeté dans le fond du vagin et peut-être directement dans le col de l'utérus entr'ouvert. Au moment de l'éjaculation, la sensation voluptueuse, qui atteint ses dernières limites, s'accompagne d'un état général de spasme et d'une exaltation physique et psychique de tout l'organisme, état qui se communique à la femme tantôt simultanément, tantôt plus tard, sans cependant qu'il y ait chez elle une éjaculation comparable à celle de l'homme; il n'y a qu'une excrétion plus active des glandes de Bartholin et des autres glandes génitales (1). Une fois l'éjaculation terminée, l'érection cesse et une dépression générale fait suite à l'excitation du coït.
Ch. Uémy a décrit chez le cobaye un ganglion situé sur la veine cave inférieure à la hauteur de la veine rénale et d'où part un nerf éjaculateur. L'excitation de ce nerf produit l'éjaculation avec des contractions péristaltiques violentes des vésicules séminales. Cette éjaculation se fait sans érection.
Bililiogrraphic. — Cii. Hé.my : Nerfs éjnculntp.ur.t (Journ. do l'AiinL, 1886). — Nicolas • De l'érection, Th. d'agrég. Paris, I88fi. — J. Tauciianokk : Zur Physiol. des Geschlechts- (ipparales des Froschcs (A. de Pfl., XL, 1887) {1).
(l) Certains autours admottoiit pourtant une véritable éjaculation chez la femme. Cotte éjaculation tient alors ù un.> excrétion ahondanlo et sous forte pression de la o-|andc de Bartholin. D'après Arm. Desprès, les glandes du col sécréteraient aussi à ro'^ moment un liquide analogue au liquide prostatique.
(•2) A consulter : Kob(dt : De l'npparei/ du setis génital, 18,^1. — Rouget : Ikch. sur les organes érccliles de la femme (Journ. de physiol., 1808). — Eckhard : Zur Lehre von dem Buu und der Erection des Pénis (Boitr. zur Anat., 18G7). — Nikolsky : Ein lieUrao -^ur Physiol. der Nervi erigenles (Arch. fur Physiol., 1879^. "
§ 2. — Fécoutlatiou.
Après l'éjaculàtion, le sperme se trouve soit dans la cavité du col, soit dans le fond du vagin. Comment arrive-t-il de là jusqu'à l'ovule? On a rencontré des spermatozoïdes dans tous les points des voies génitales, jusque sur la surface de l'ovaire. Cette progression des spermatozoïdes ne peut (Hre due aux mouvements des cils vibratiles de l'utérus et des trompes, car le mouvement de ces cils est dirigé vers l'extérieur; elle ne peut être attribuée qu'aux mouvements propres de ces corpuscules qui en amènent un certain nombre jusqu'aux parties supérieures de la trompe. Du reste, il est démontré que la fécondation a pu avoir lieu par du sperme déposé à l'entrée du vagin dans le cas de persistance de l'hymen.
Pour que la fécondation se produise, il faut que les spermatozoïdes viennent se mettre au contact de l'ovule; mais le lieu précis où se fait ce contact est encore indéterminé. Suivant les uns, ce serait dans l'utérus que se ferait la fécondation (Sims) ; suivant d'autres, dans la trompe, et c'est peut-être ce qui paraît le plus probable, car on rencontre ordinairement des spermatozoïdes dans les réceptacles de la trompe (Henle). Elle peut cependant se faire aussi sur l'ovaire même, comme le prouvent les grossesses abdominales.
La fécondation a plus de chances de se faire dans les jours qui suivent la chute de l'ovule, ce qui n'empêche pas cependant que, dans l'espèce humaine, elle ne puisse avoir lieu dans toute Télendue de l'intervalle entre deux menstruations successives. D'après Ahlfeld, les spermatozoïdes féconderaient, non l'ovule de la période menstruelle passée, mais celui de la période menstruelle suivante.
Le mécanisme de la fécondation consiste dans une pénétration réelle du spermatozoïde dans l'ovule (Yoir p. 716, t. I, pour le mécanisme de la fécondation). On admet en général que, pour que la fécondation réussisse, un seul spermatozoïde ne sufût pas, il en faut plu?;ieurs; s'il y en a trop peu, l'ovule avorterait et son développement ne se ferait pas (Newport) ; cependant des expériences récentes semblent prouver, dans la plupart des cas du moins, l'intervention d'un seul spermatozoïde (Voir p. 7:^0, t. 1). Les l)hénomônes qui se passent après la pénétration du spermatozoïde dans l'ovule ont été déjà décrits p. 720, t. 1.
Les spermatozoïdes sont les seuls agents essentiels de la fécondation; le sperme ne fait que leur servir de véhicule. Le sperme dépourvu de spermatozoïdes est infécond, et son pouvoir fécondant est en rapport avec le nombre de spermatozoïdes qu'il contient (Spallanzani). Quand les spermatozoïdes ont perdu leurs mouvem.ents, ils perdent en même temps leur pouvoir fécondant.
Ilabiluellement il n'y a qu'un seul ovule mis en liberté à chaque période menstruelle; aussi n'y a-t-il, dans la généralité des cas, qu'un seul ovule de fécondé. Cependant il peut y avoir deux ou plusieurs ovules mis en liberté et fécondés au lieu d'un (fécondations gémellaires, triples, etc.). Les jumeaux peuvent provenir de
deux ovules distincls ou d'un seul ovule conicnant deux, vitellus. On observe en moyenne une fécondation double ou gémellaire sur 87 cas de fécondation simple, une fécondation triple (3 ovales) sur 7,G00 cas, une fécondation quadruple (4 ovules) sur 330,000 cas, une fécondation quintuple (5 ovules) sur 20 millions de cas.
Quand deux ovules provenant d'une même menstruation sont fécondés par deux coïts différents, il y asuperfécondation; ainsi une blanche qui aurait eu des rapports sexuels avec un nègre et avec un blanc pourrait donner naissance à deux Jumeaux, un mulâtre et un blanc; il n'y en a pas d'exemple authentique. La. superfdtationse produirait quand la seconde fécondation a lieu dans une période plus avancée de la grossesse; il faut donc pour cela : i° que l'ovulation se continue pendant la grossesse, ce qui est un fait exceptionnel; 2° que le sperme puisse pénétrer jusqu'à l'ovule, ce qui ne peut guère se comprendre que dans les cas d'utérus double.
Le développement de Vovule après ta fécondation est essentiellement du ressort de l'analomie; aussi je ne puis que renvoyer au chapitre Embryologie des Nouveaux éléments d'anatomie de Boaunis et Bouchard. La même remarque s'applique, du reste, au développement de Vcmbryon et du fœtus et à celui des annexes du fœtus [développement de l'œuf).
§ 3. — Cirbsgesse.
L'ovule fécondé se développe dans la cavité utérine et séjourne dans celte cavité jusqu'à ce qu'il ait atteint un développement suffisant, c'est-àdire jusqu'à ce que le fœtus soit à terme. La durée de la grossesse, calculée depuis le jour de la fécondation jusqu'au jour de l'expulsion du fœtus, est en moyenne de 275 à 280 jours (9 mois solaires, 10 mois lunaires) (1).
Les modifications que subit l'organisme féminin pendant la grossesse concernent, d'une part, les organes génitaux et en particulier l'utérus ; <i'autre part, le reste de l'organisme et l'état général de la femme.
Les modifications de l'utérus dans la grossesse sont étudiées dans les traités d'anatomie et dans les ouvrages d'accouchements, auxquels je renvoie, de même que pour les modifications que subissent les autres organes génitaux et les diverses fonctions de la femme enceinte.
En dehors de ces modifications, le fait physiologique le plus important -est la suspension de l'ovulation et de la menstruation pendant la grossesse.
§ 4. — Accouchement.
Procédés d'enregistrement des contractions utérines. — l» Tocographe de Voullet. Cet appareil est construit sur le type du kymographion de Liidwiy (p. 415). II se compose d'un tube eu U dont les deux branches contiennent du mercure; une des branches communique avec un ballon en caoutchouc qu"ou introduit dans la cavité utérine, l'autre branche sert, à l'aide d'un lloltcur et d'une tige verticale portant une plume écrivaute, à l'enregistrement des contractions utérines. On peut avoir en même temps la pression intra-abdominale par un ballon introduit dans le rectum et qui communique avec un second manomètre. Schatz, eu 1872, avait déjà employé un appareil analogue. — 2" Utéroscope de Polaillon. Daus l'appareil de Polaillon, le ballon utérin corn--
(I) 'Voici la durée du développement pour les espèces animali's dont on se sert le plus habituellement dans les laboratoires de physiologie : poulet, 21 jours; souris, 21 jourslapin, 4 semaines ; rat, 4 semaines ; chat, 8 semaines ; chicu, 9 semaines ; porc, 17 semaines • •mouton, 21 semaines; singes, 30 semaines; vache, 9 mois; àne, cheval, 11 mois. '
Beaums. — Physiologie, 3» édition. IT. — ;i3
munique avec uuc sorte de sphygmoscopc (voir p. 427 et fig. 45G) dont l'ampoule est remplacée par une membrane tendue sur un entonnoir en verre; le sphygnioscope est relié, comme à l ordinairc, avec un tambour à levier.
Je renvoie aux traités d'obstétrique pour tout ce qui concerne le mécanisme même de l'accouchement, et me contenterai d'étudier ici les contractions utérines.
La cause qui met en jeu les contractions utérines et détermine l'accouchement est encore inconnue. On sait seulement que l'utérus gravide a une très grande excitabilité et, comme le col est très riche en nerfs, il est possible que la dilatation mécanique du col, qui se produit dans les derniers jours de la grossesse, soit la cause déterminante de ces contractions utérines. Cependant, môme dans les cas de grossesse extra-utérine, il y a des contractions de l'utérus au moment de l'accouchement.
Ces contractions ont le caractère des contractions des muscles lisses : elles sont involontaires; elles se font avec une certaine lenteur (iOG secondes en moyenne d'après Polaillon), mais présentent une très grande énergie quand elles ont atteint leur maximum ; elles sont rytbmiques et se reproduisent périodiquement par accès en partant (chez la femme) du fond de l'utérus, comme on peut s'en assurer, par la palpation, au durcissement de l'organe. Elles s'accompagnent de douleur qui débute un peu après et se termine un peu avant la contraction elle-même (Polaillon). Dans ces contractions une partie du travail produit se transforme en chaleur, et la température de l'utérus s'élève d'environ 1 demi-degré.
Le centre des contractions utérines se trouve dans la moelle lombaire. Goltza pu faire couvrir une chienne dont la moelle avait été complètement sectionnée à la partie inférieure de la région dorsale ; la fécondation, la grossesse, le développement fœtal, l'accouchement, l'allaitement s'accomplirent chez elle comme chez une chienne intacte, et ce qu"il y eut de plus remarquable, c'est que tous les instincts maternels existaient chez elle, malgré la section de la moelle : les seules voies de communication entre le centre médullaire lombaire et les centres cérébraux instinctifs ne pouvaient être que le sang ou le grand sympathique [Aixhiv fur Physiologie, 1871). Cependant d'après les recherches de Rein, Frommel, etc., les vrais centres nerveux de l'utérus se trouveraient dans la substance même de l'utérus ou dans la partie supérieure de la paroi antérieure du vagin (Dembo) et les centres extra-utérins ne feraient que régulariser le fonctionnement de l'utérus. En effet, après l'isolement de l'utérus de toutes ses connexions nerveuses, cet organe continue à fonctionner et possède donc une activité automatique. La section des voies de transmission sympathiques accélère les contractions utérines, celle des nerfs sacrés les retarde (lapin, Rein). L'excitalion du cervelet, de la moelle allongée, du plexus hypogastrique, des nerfs érecteurs du plexus sacré, l'excitation du mamelon, le sang chargé d'acide carbonique, les irrigations chaudes, l'anémie (compression de l'aorte), certaines substances (emménagogues, ergot de seigle) déterminent des contractions utérines; il en est de même des excitations directes portées sur l'utérus et surtout sur le col (corps étrangers, actions mécaniques, etc.).
l/excitalion des nerfs sensitifs (ischiatique) peut produire aussi, par action réflexe, des contractions utérines.
L'expulsion du placenta [délivrance) se fait par le même mécanisme que l'expulsion du fœtus.
Pour les phénomènes qui suivent l'accouchement, pour tout ce qui concerne la lactation, voir les traités d'obstétrique.
Quand la femme n'allaite pas, l'ovulation et la menstruation reparaissent, en général, dans la sixième semaine après l'accouchement. Quand la femme allaite, la menstruation ne se montre qu'à la fin de la période dé la lactation, c'est-à-dire vers le dixième mois.
Naissances. — En France, ou compte une naissance pour 34,81 habitants, et 100 naissances pour 84 décès.
Les naissances se répartissent de la façon suivante pour les divers mois de l'année (pour 12,000 naissances) :
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Ulhlios^mpliie. — G. Rein : Beitr. zur Lehre von der Imierv. des Utérus (A. de Pli., XXllI, 1880). — J. CoHMSTEiN : Zur Innervation der Gebàrmutter (Arch. f. Gynâcol., XVII, 1881). — J. Dkmbo : Rech. expér. sur la contractililé de L'utérus (G. rendus, XCV, 1882). — U. Fro-m.mel : Ueber die Bewegungen des Utérus (Arch. f. Physiol., 1883). — J. Dembo : Zur Frage ûber die Unabkungigkeit der Contractîonen der Gebàrmutter vom cerehro-spinalen Nervensijstem, 1883. — W. Jastreboff : Ueber die Contraction der Vagina bei Kaninchen (Arch. f. Physiol., 1884). — Jacub : Ueber die rgthmischen Bewe gungen des Kaninchenuterus (id., 1884) (1).
Kibliosrsipilie de la génération. — Gruniiagen : Die Physiologie der Zeugung, 1887.
— Kiscii : Zur Lehre von der Entstehung des Geschlechtes (Cbl. f. Gyuacol., 1887).
A. Sabatier ; Sur la morphologie des éléments sexuels et sur la nature de la sexualité,
(1) A consulter : Frankenhauser : Die Bewegungsnerven der Gebàrmutter (Jenaisch. Zeitsch., 1865). — Kôrncr : Anat. und phys. Uni. iiber die Bewegungsnerven der Gebdrmutter (Stud. d. phys. lost. zu Breslau, 1803). — Schlesingcr \ Ueber Reflex bewegungen des Utérus (id., 1873). — Id. : Ueber die Centra der Gefuss und Utcrusnervcn (id.). — Goltz et Freusbcrg : Ueber den Einfluss des Nervensystems auf die Vorgange wdhrend der Schwangerschaft (Arch. de Pflûger, t. IX). — Polaillon : Rech. sur la physiologie de l'utérus gravide (Arch. de physiol., 1880).
CINQUIÈME PARTIE
Article P'. — Physiologie de l'organisme aux différents âges.
§ i". — Physiologie de l'embryon et du fœtus.
La physiologie de l'embryon et du fœtus se confond en {grande parlie avec leur développement anatomique, aussi ne puis-je que renvoyer à ce développement pour la plupart des points. C'est en effet le développement qui est le fait dominant de la vie du fœtus, développement des éléments anatomiques, des tissus, des organes, des appareils. D'une façon générale, les phénomènes physiologiques intimes de l'embryon et du fœtus ne se passent pas aulremenl que chez l'adulte, seulement le fonctionnement spécial des organes et des appareils présente des différences notables; quelques organes même, tels que l'œil, restent dans l'ioactivilé la plus complète; une grande partie de l'organisme n'a qu'une existence rudimentaire.
Dans les premiers temps de la vie embryonnaire, le sang n'existe pas encore; il n'y a pas de connexions entre l'ovule et l'utérus, et l'ovule se nourrit par simple imbibition aux dépens des matériaux salins et albumineux dont il s'est entouré à son passage dans la trompe ou qu'il trouve sur la surface de la muqueuse utérine; les villosités du chorion constituent ainsi de véritables organes d'absorption comparables aux radicelles d'une plante. C'est encore de la même façon que se fait la nutrition de l'embryon pendant la première circulation ou circulation de la vésicule ombilicale. Pendans ces deux premiers stades, l'embryon utilise donc : 1° les matériaux de nutrition delà masse vitelline; 2° les matériaux de nutrition venant de l'extérieur.
Le cœur de l'embryon humain, comme celui de l'embryon des mammifères et des vertébrés inférieurs présente des contractions rythmiques à une époque où il est composé uniquement d'éléments cellulaires (voir p. 647). Il commence à battre au début de la troisième semaine (Pflûger).
Avec l'établissement de la circulation placentaire commence une nouvelle période. Le sang de l'embryon et du fœtus se trouve en rapport dans le placenta avec le sang artériel de la mère ; il n'y a pas, comme on l'a cru autrefois, mélange des deux sangs; les deux systèmes vasculaires, maternel et fœtal, restent complètement indépendants l'un de l'autre, mais la ténuité des parois vasculaires qui les séparent permet un échange intime entre les deux sangs (1) ; le sang du fœtus acquiert ainsi les qualités nécessaires pour qu'il puisse servir à la formation des tissus et des organes et à leur fonctionnement très rudimenlaire pour la plupart d'entre eux (2).
(1) Les substances solides les plus fines (graisse, encre de Chine, etc.) uc passent pas de la mère à l'enfant (Ahlfeld). Les substances solubles au contraire passent facilement. Elles peuvent aussi passer du fœtus à la mère (Savary). En injectant de la strychnine dans le corps du fœtus, la mère (lapine) meurt de convulsions (Gusserow) ; quand, par contre, l'injection est faite dans la poche de l'amuios, l'absorption ne se ferait pas.
(2) Le sang fœtal au moment de la naissance a été étudié par Kruger et Scherenziss. D'après ce dernier ses caractères seraient les suivants : il est plus pauvre en hémoglo-
PHYSIOLOGIE DE L'ORGANISME. ^^'^ On peut donc considérer le placenta comme un organe de nutrition dans lequel le sang fœlal prend l'albumine, la graisse, les sels, etc., en un mot, tous les matériaux qui entrent dans la constitution des tissus. Il n'y a donc chez le fœtus m digestion proprement dite, ni absorption alimentaire ; il est dans le cas d'un animal auquel on injecterait directement dans le sang les principes nutritifs, tels que les peptones et les sels minéraux. Il est prouvé en outre que le fœtus déglutit pendant la vie intra-utérine une certaine quantité d'eau de l'aranios qui est digérée et résorbée dans le tube digestif; en outre dans les premiers stades de la vie embryonnaire de l'eau de l'amnios est aussi résorbée par la peau.
Le placenta est-il aussi un organe respiratoire et y a-t-il une respiration placentaire? Plusieurs auteurs admettent que le sang des ombilicales et le sang de la veine ont l'i même coloration, et cette coloration n'est ni celle du sang artériel ni celle du sang veineux. Mais des observations plus précises ont prouvé que le sang de la veine ombilicale a une coloration rouge clair et que la ressemblance de coloration tenait à ce que l'ouverture de l'abdomen et de la cavité utérine n'avait pas été faite assez rapidement. En outre le sang de la veine ombilicale contient de l'oxyhémoglobine. Il y a donc chez le fœtus une respiration placentaire véritable et il s'y passe des phénomènes d'oxydation, mais ces phénomènes sont réduits au minimum. Chez l'adulte, l'introduction d'oxygène et la production d'acide carbonique sont surtout en rapport avec les actions musculaires et nerveuses; chez le fœtus, le seul muscle qui se contracte, sauf les quelques contractions des membres de la dernière moitié de la grossesse, c'est le cœur, et l'activité nerveuse est réduite aux actions nerveuses organiques, c'est-à-dire que la plus grande partie des centres nerveux reste inactive; la désassiinilation sera donc chez lui à peu près nulle ; aussi Ja petite quantité d'urée et d'acide urique qu'on trouve dans l'urine fœtale est-elle plus faible que celle que produit le nouveau-né dans les premières heures de son existence, et la faible proportion d'acide carbonique éliminé par l'activité musculaire et nerveuse ne suffit pas pour changer les caractères extérieurs du sang veineux, quoique les analyses exacles des gaz du sang chez le fœtus nous manquent jusqu'à présent. Un fait en accord avec cette assertion, c'est que la température propre du fœtus est supérieure à celle des organes qui l'entourent; cependant il faut remarquer ([ue le fœtus a déjà la température du sang de la mère, qu'il ne peut éprouver de perte de choleur, ni par rayonnement, ni par évaporation ni par conduclibihté, autrement dit que toute la chaleur produite dans l'organisme ne peut se perdi'e qu'en abaissant la tempéi'alurc du sang maternel placentaire; on comprend alors comment la plus faible production de chaleur dans l'organisme fœtal devra se traduire par une élévation de température.
Au point de vue de la nutrition, les organes qui présentent le plus d'activité chez le fœtus sont le foie et les organes lymphoïdes. Le foie Se développe de très bonne heure, et il est très volumineux à la fin du deuxième mois. Dès le troisième mois, la sécrétion biliaire commence ; au cinquième mois, la partie supérieure de l'intestin grêle contient un mucus jaune clair dans lequel les réactions chimiques décèlent la présence de la matière colorante et des acides biliaires. Dans les derniers mois, le gros intestin est rempli d'une matière brune foncée, inodore, légèrement acide, le m(?c'omum, mélange de bile, de cellules épithéliales de l'intestin et de vernix caseosa (lames épidermiques, duvet, graisse), déglutie avec l'eau de l'am-
bine que le sang de l'adulte, dans le rapport de 70,8 à 100; il renferme très peu de fibrine • il contient plus de sels et surtout de sels insolubles et de ctilorures que le sang de l'adulte ; niais il contient moins de potasse (Fr. Kriigor : Ueber das Verfiallen des fœtalen Blutes im Momenle der Geburt, Diss. Dorpat. 1888. — D. Scherenziss : Unt. ûber das fœtale Bltct im Momente der Geburt (id.).)
nios. Vers le quatrième mois, le foie commence à renfermer de la substance glycogène, qui y devient abondante vers le milieu de la grossesse; Ja question de la glycogénie embryonnaire a été étudiée, p. 120, t. I. Le foie paraît être aussi en rapport avec la formation des globules rouges. Les organes lympboïdes (rate, glandes lymphatiques, etc.) jouent le même rôle que chez l'adulte et sont probablement en relation avec la production des globules blancs.
Les excrétions sont très restreintes chez le fœtus, le peu de méconium qu'on trouve à la naissance, l'urine et le vernix caseosa constituent les seuls produits excrétés pendant la vie fœtale.
Suivant quelques auteurs, la sécrétion rénale ne s'étabbrait régulièrement qu'après la naissance. En tout cas, le rein fonctionne chez le fœtus; en donnant de l'acide benzoïque à une parturiente, un peu avant l'accouchement, Gusserow a constaté dans l'urine du fœtus et dans l'eau de l'amnios la présence de l'acide hippurique. Il est prouvé du reste que l'eau de l'amnios est constituée en partie par l'urine du fœtus.
L'activité nerveuse est à peu près nulle ; les nerfs tactiles sont, parmi les nerfs sensitifs, les seuls qui puissent être excités, et ils ne peuvent éveiller, en tout cas, que des processus psychiques tout à fait rudimentaires. Les mouvements du fœtus qui s'observent dans les derniers mois de la grossesse sont des mouvements purement réflexes, qui se présentent aussi chez les acéphales. Ces mouvements ne sont guère perçus avant la dix-septième semaine; mais il est très probable qu'ils se produisent avant la douzième semaine. Les contractions musculaires obtenues par l'excilation des nerfs moteurs présentent du reste les caractères graphiques des contractions des muscles lisses (Soltmann).
(*) 0, oreillette. — V, ventricules. — D, cœur droit. — G, cœur gauche. — P, poumons. — Ra, rate. — I, intestin. — R, Reins. — PI, placenta. — F, foie. — 1, veine ombilicale. — 2, canal veineux. — 3, veine cave inférieure. — 4, aorte. — 5, branches aortiqucs de la tête et des membres supérieurs. — 6, veine cave supérieure. — 7, artère pulmonaire. — 8, ses branches pulmonaires. — 9, veines pulmonaires. — iO, canal artériel. — 11, aorte descendante. — 12, branches pour les extrémités inférieures. — 13, artères ombilicales. — 14, veine porte. La direction des flèches indique la direction du courant sanguin; la teinte plus ou moins foncée indique la qualité nutritive du sang; le blanc indique le sang le plus nutritif (artérialisé) ; le noir le sang le moins nutritif (veineux).
Fi"-. 504. — Circulation fœtale " {figure schématique) (*).
PHYSIOLOGIE DE L'OUGiVNISME.
La circulation fœtale placentaire otlVe des particularités physiologiques importantes qui ont pour base l'absence môme de respiration pulmonaire et la disposition analomique des diverses parties de l'appareil circulatoire, existence du trou do Botal, du canal artériel, du canal veineux, etc. (Voir : Beaunis et Bouchard, Analomie, 4" édition, pages 1015 et suivantes).
La ligure 594 représente schémaliquement la circulation fœtale placentaire, telle qu'elle a lieu dans les derniers mois.
La circulation placentaire se fait de la façon suivante : le sang revient artérialisé du placenta par la veine ombilicale; arrivé au foie F, une partie de ce sang passe directement dans la veine cave inférieure par le canal veineux, 2 ; l'autre partie va se distribuer dans le foie par les veines hépatiques afférentes (branches futures de la veine porte) avec le sang que la veine porte, 14, ramène de l'intestin, de la rate, etc. ; ce sang, après avoir traversé le foie, arrive à son tour dans la veine cave inférieure, qui reçoit encore le sang veineux revenant des extrémités inférieures et des reins.
Ce sang, contenu dans la veine cave inférieure, 3, au-dessus du foie, est donc déj.à du sang mélangé. Ce sang arrive dans l'oreillette droite et est dirigé immédia-
Fig. Ô9.J.
Oreillette droite (').
Fig. 59G. — Oreillette f/auche (").
tement par la valvule d'Euslache (fig. 59'), 4) dans le trou de Botal (fig. 595 et 596) et dans l'oreilletle gauche; là il se mélange encore au sang veineux qui revient par les veines pulmonaires (fig. 594, 9), De là, ce sang passe dans le ventricule gauche et du ventricule gauche dans l'aorte, 4, qui l'envoie dans la tète et dans les extrémités supérieures. Au-dessous de l'origine des artères destinées à ces parties, le sang de l'aorte subit un nouveau mélange par l'addition du sang qui arrive parle canal artériel, 10.
Après avoir nourri la tète et les extrémités supérieures, le sang revient par la veine cave supérieure, 6, dans roreillellc droite, de l'oreilletle droite dans le ventricule droit et de celui-ci dans l'artère pulmonaire, 7. Les poumons ne fonction-
(*) L'oreillette droite est ouverte par sa partie externe et postérieure. — 1, valvule du trou de Hotal.
i, ouverture du trou de Botal conduisant dans l'oreillette gauche. — 3, paroi interne de roreillette droite
antérieure au trou de Botal. — 4, valvule d'Fustache. — fi, veine cave inférieure. — 6, ouverture de 7, la
veine cave supérieure conduisant dans l'auricule droite. — 0, ouverture conduisant dans le ventricule droit. — 10, veines pulmonaires.
(**) L'oreillette gauche est ouverte par sa partie postérieure et externe : l'embouchure des veines pulmonaires gauches est enlevée. — 1, paroi de l'oreilletle antérieure au trou de BotaL — 2, ouverture de la veine pulmonaire antérieure droite, 3. — 4, veine pulmonaire postérieure droite. — 5, orifice auriculo-vcntriculaire. — 6, ouverture conduisant dans l'auricule. — 7, veine cave inférieure. — 8, veine cave supérieure. — ■ ■0, artères pulmonaires.
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nant pas chez le fœlus, une très petite quantité de sang passe dans les poumons par les branches de l'artère pulmonaire, 8, pour revenir ensuite par les veines pulmonaires, 0, dans l'oreillelte gauche; la plus grande partie passe dans le canal artériel, 10, et va se mélanger au sang contenu dons l'aorte descendante. Ce sang très mélangé se distribue avec l'aorte descendante et va nourrir les extrémités inférieures pour revenir à l'état de sang veineux par la veine cave inférieure; mais la plus grande partie retourne au placenta par les artères ombilicales pour s'y charger de matériaux nulrilifs au contact du sang de la mère.
On voit que les différents organes du fœlus reçoivent un sang qui présente des ([ualités différentes, suivants les points que l'on considère. Au point de vue de la qualité du sang qu'ils reçoivent, on peut les classer en quatre catégories : 1° le foie; 2" le cœur, la tête et les extrémités supérieures; 3° les extrémités inférieures, le tronc et les organes abdominaux; 4'» les poumons.
On a donc le degré d'artérialisalion suivant pour le sang des difîérents vaisseaux du fœtus avant la naissance en allant du plus artérialisé au moins artérialisé : «,sang de la veine ombilicale (fig. S94,i) et du canal veineux, 2 ; b, sang de la partie supérieure de la veine cave inférieure, 3; c, sang de l'aorte ascendante, 4; d, sang de l'aorte descendante, 11, des artères ombilicales, 13, et des artères mésentériques; e, sang de l'artère pulmonaire, 7, et du canal artériel, 10; f, sang de la veine cave supérieure, 6; g, sang des veines pulmonaires, 9, et de la veine porte, 14; /i, sang de la partie inférieure de la veine cave inférieure.
Le foie reçoit le sang le moins mélangé; en effet, il reçoit le sang venant directement du placenta, et de plus le sang veineux de l'intestin, de la rate, du pancréas et le sang de l'artère hépatique qui est déjà très mélangé; mais le sang pur domine dans sa circulation; le foie se trouve donc en réalité, vis-à-vis des matériaux de nutrition, dans les mêmes relations chez le fœtus qu'après la naissance; seulement,, après la naissance, ces matériaux de nutrition sont absorbés dans l'intestin et lui arrivent par la veine porte. Chez le fœtus, ils sont absorbés dans le placenta et lui arrivent par la veine ombilicale.
La circulation placentaire se dislingue donc de la circulation ordinaire par l'absence de petite circulation et par la communication des cœurs droit et gauche. Les quatre cavités du cœur sont utilisées pour la circulation générale ; aussi la tension doit-elle être la même dans le cœur droit et dans le cœur gauche et ne Irouve-t-on pas, pendant la vie fœtale, l'inégalité d'épaisseur des parois des deux ventricules, inégalité qui s'accentue rapidement dès que la cirulation pulmonaire s'établit. Chez le fœtus à terme, le cœur fait en moyenne 140 pulsations par minute ; ses pulsations sont plus fréquentes chez les fœtus du sexe féminin, et on peut jusqu'à un certain point présumer le sexe du fœtus d'après le nombre des pulsations ; si elles dépassent 145, le fœtus est probablement du sexe féminin,, il serait du sexe masculin quand elles sont au-dessous de 135 (Dauzats).
Le corps du fœtus à terme contient relativement beaucoup plus d'eau que le corps de l'adulte (fœtus, 74 0/0 d'eau ; adulte 58,5 0/0), et cette proportion relative d'eau est d'autant plus considérable que le fœlus est moins âgé.
La survie de l'embryon et du fœtus et leur résistance vitale est plus considérable que celle de l'adulte. Ainsi les battements du cœur peuvent persister beaucoup, plus longtemps après l'ouverture du thorax.
Voir aussi les différentes fonctions dans le courant de l'ouvrage.
Bibliographie. — Balfour : Traité d'embryologie et dorganogéiiie comparées, Paris. 1883-80. — W. PKEYEn : Physiologie de l'embryon, trad. fr., 1887. — IMathias-Duval : Atlas d'embryologie, Paris, 1889.
§ 2. — Physiolog^ie de l'orgranisiue de la naissanec à la mort. 1. — Physiologie du nouveau-né.
A la naissance, les conditions d'existence du fœtus sont complètement et subitement changées, et il s'ensuit dans la circulation des modifications capilales qui mènent à l'établissement de la circulation pulmonaire. Toute communication est interrompue avec le placenta et, par suite, il survient une oblitération des artères ombilicales et de la veine ombilicale jusqu'à l'abouchement de la veine porte et du canal veineux. En même temps, les poumons, en se dilatant pour la première inspiration, sont le siège d'un afflux sanguin considérable; le courant sanguin de l'artère pulmonaii-e, qui passait presque en entier par le canal artériel dans l'aorte, est détourné vers les poumons; le sang passe de moins en moins dans le 'canal artériel qui se rétrécit, puis s'oblitère au deuxième ou au troisième jour. Le sang revient en masse des poumons par les veines pulmonaires qui se dilatent : le courant sanguin des veines pulmonaires remplit alors l'oreiUetle gauche et s'oppose à ce que le courant provenant de la veine cave inférieure pénètre dans cette oreillette par le trou de Botal ; ce trou s'oblilère à son tour dès qu'il ne donne plus passage au sang, et ainsi s'établit la circulation pulmonaire définitive (1).
Le tableau suivant, emprunté à Preyer, montre les changements de la circulation qui se produisent à la naissance après la première respiration (comparer avec
la ligure o94).
AVANT LA NAISSANCE. APRÈS LA NAISSANCE
Veine ombilicale Porte le sang artériel au cœur ObUtérée (ligament rond du
et au foie. foie).
Artères ombilicales Coaduiscut le sang artérlo- Oblitérées (ligaments latéraux
veineux au placenta. de la vessie).
Canal veineux Conduit le sang artériel dans Oblitéré (ligament rond du
les oreillettes. foie.
Canal artériel Conduit le sang veineux et Oblitéré (ligament artériel).
un peu de sang artériel du
ventricule droit dans l'aorte.
Trou de Botal Ouvert pour le passage du Ferme. Le sang des veines
sang de la veine-cavi; infé- caves ne va plus que dans
rieure dans l'oreillette gau- l'oreillette droite,
che.
Poumons Privés d'air; relativement Aérés; relativement riches
pauvres eu sang; rouge en sang; l'ougc clair, foncé.
Artères pulmonaires.. . Conduisent un peu de sang Conduisent du sang veineux
veineux avec très peu de pur du ventricule droit dans
sang artériel du ventricule les poumons, droit dans les poumons.
Veines pulmonaires.. . Conduisent un peu de sang Conduisent beaucoup de sang
veineux dans l'oreillette artériel dans l'oreillette
gaucho, gauche.
Aorte descendante Reçoit du sanj,^ à caractère Reçoit exclusivement du sang
plutôt veineux du veutri- artériel du ventricule gau-
cuie droit, et du sang plu- che, tôt artériel du ventricule gauche.
Veine cave inférieure.. Conduit dans les deux oreil- Conduit le sang veineux du
lettes le sang veineux du corps exclusivement dans
corps avec le sang de ta l'oreillette droite, veine hépatique et le sang placentaire artériel.
(I) Pour les modiûcations qui se produisent dans le système circulatoire du fœtus à la
La cause de la première inspiration a été controversée. On a vu, dans la physiologie de la moelle allongée (voir page 713) quelles sont les conditions qui excitent l'activité du centre inspirateur; ces conditions (sang chargé d'acide carbonique, excitations sensilives cutanées, etc.) ne se rencontrent pas pendant la vie fœtale; on a, en effet, pendant toute cette période, les conditions favorables à Vajmi'e, le sang du fœtus étant très oxygéné; dès que l'interruption de la circulation placentaire a lieu, l'acide carbonique produit dans les contractions du cœur ne trouvant plus dons le placenta maternel une voie d'élimination, s'accumule rapidement dans le sang et va exciter le centre inspirateur; à cette influence du sang charge d'acide carbonique s'ajoute l'action excitante de l'air extérieur et du froid sur la peau habituée à la température uniforme et au contact de l'eau de 1 amnios. Hermann a montré que chez le nouveau-né dans les premiers jours qui suivent la naissance l'expiration expulse complètement l'air contenu dans les poumons et qu'il n'y a pas, comme cela a lieu plus tard, d'air résidual (voir p. 276); aussi le poumon du nouveau-né ne se rétracte-t-il pas quand on ouvre le thorax. Aussi ne trouve-t-on pas chez le nouveau-né la pression pulmonaire négative qui existe chez l'adulte et qui détermine l'expiration pulmonaire. Cette aspiration se produit peu à peu parce que l'ampliation de la cage thoracique se développe plus l apidement que celle des poumons.
Le type respiratoire du nouveau-né eslle type costal et la respiration thoracique l'emporte sur la respiration diaphragmatique (1). Le nombre des respirations est d'environ 44 par minute, le nombre des pulsations cardiaques est de 130. La tem- {)érature du rectum ett de 37°, 8 ; mais elle baisse dans les premières heures de 1° à 1,5, pour remonter ensuite à 37°,5. Le foie a une circulation moins active, il est moins foncé; la quantité de bile qu'il sécrète augmente, et cette augmentalion produit l'ictère des nouveau-nés. L'urine et les reins contiennent des cyhndres constitués par des cellules épithéliales et des urates d'ammoniaque. La quantité d'urine contenue dans la vessie à la naissance est d'environ 8 à 10 centimètres cubes; la quantité d'urine émise en vingt-quatre heures est de 50 à 60 grammes. Le glandes mammaires sécrètent souvent un liquide lactescent. Quelques heures après la naissance, la faim se fait sentir et détermine de l'agitation, des cris et des mouvements de succion; la vie se partage entre le sommeil et la lactation. Les centres moteurs corticaux sont inactifs; l'excitabilité des nerfs sensitifs est diminuée; l'action d'arrêt du pneumogastrique sur le cœur s'obtient plus difficilement chez les animaux nouveau-nés. Ils présentent aussi une résistance plus grande à l'asphyxie, et les propriétés des tissus persistent plus longtemps chez les nouveau-nés que chez l'adulte.
Le nouveau-né diminue de poids pendant les deux ou trois premiers jours et ne regagne qu'au bout de cinq à six jours le poids qu'il avait au moment de la naissance.
Première enfance
La première enfance s'étend depuis les premiers jours de la naissance jusqu'à l'éruption des premières dents de lait, c'est-à-dire jusqu'à sept à huit mois environ.
suite de la première roppiration, voir : A. Bouchard : Études biologiques sttr les modifications de la circulation qui suivent immédiatement la rioma^ce (Jouru. de méd. de Bordeaux, 188G).
(1) Il peut se produire des mouvements inspiratoires précoces pendant que le fœtus se trouve encore dans l'eau de l'aninios, mouvements qui peuvent faire pénétrer l'eau de l'aninios dans les bronches. Ces respirations ne peuvent se produire que tant que le fœtus possède encore l'excitabilité réflexe.
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Pendant celte période, la vie est presque exclusivement végétative; l'alimentation journalière représente le cinquième ou le sixième du poids du corps: la respiration, la digestion, l'absorption alimentaire sont plus actives relativement que chez l'adulte, et il en est de même pendant toute la période infantile ; le système lymphatique prédomine; le sang contient plus do globules blancs et moins de globules rouges; les organes lymphoides, la rate, le thymus, les glandes lymphatiques sont très développés; les selles sont jaune clair, demi-liquides, peu odorantes et contiennent de la bile inaltérée, beaucoup de graisse et de caséine coagulée. L'urine est émise fréquemment, jusqu'à 10 et 12 fois et plus par jour. Sa quantité en vingt-quatre Ifeures est, à la fin de la première semaine, de 100 à 200 grammes (avec 0s^25 d'urée) ; au milieu de la période de l'allaitement, de 300 à 400 grammes ; à la fin de 700 à 800 grammes. La pjoporlion d'urée atteint l^r^g à la fin de la septième semaine, G^^,i) au cinquième mois. L'accroissement des organes et des tissus est considérable; la taille augmente de 30 centimètres dans la première année, et à la fin le poids du corps a triplé. Le système musculaire prend de la force et les mouvemenls volontaires se montrent peu à peu ; au septième mois, l'enfant tient la téle et le corps droits et cherche à saisir les corps à sa portée; son activité psychique s'éveille; au troisième mois, il commence déjà à distinguer les objets extérieurs et à en apprécier la situation et la direction; il les fixe, il les suit des yeux; les mouvemenls d'expression, rire, gesticulation, se dessinent; à cinq mois, il reconnaît les personnes qui l'entourent et témoigne déjà par ses gestes l'amour ou l'aversion qu'elles lui inspirent.
Seconde enfance
La seconde enfance s'étend depuis la première dentition jusqu'au commencement de la dentition permanente, c'est-à-dire jusqu'à sept ans environ. Le nombre des respirations et des pulsations cardiaques diminue peu à peu; à deux ans, il y a m pulsations par minute, à trois ans 108, à cinq ans 103. On compte, à deux ans, 28 respirations par minute; à cinq ans, 20 environ. La capacité vitale est de 400 à 500 centimètres cubes à quatre ans, de 900 de cinq ans à sept ans. La quantité d'urine par jour est de 800 à 900 grammes. A quatre ans, l'enfant excrète environ 15 grammes d'urée en vingt-quatre heures. Au début de la deuxième année, l'enfant commence à marcher, et graduellement les mouvements volontaires deviennent mieux coordonnées et plus précis; bientôt il parle (Voir : pages 610 et 619) et la parole suit pas à pas le développement de l'intelligence. Le sommeil est moins prolongé que dans la période précédente, mais il est presque aussi impérieux. A un an, l'enfant dort plus qu'il ne veille; de cinq à six ans, il dort encore de neuf à dix heures. La voix est grêle, aiguë, féminime, et à six ans atteint environ une octave.
Jeunesse
La jeunesse s'étend depuis le début de la deuxième dentition jusqu'à la puberté. Les organes transitoires (dents de lait, thymus) disparaissent, l'organisme se rapproche peu à peu de son développement complet, et ce développement porte sur tous les appareils, osseux, dentaire, musculaire, circulatoire, etc. Le poids du corps augmente annuellement de 2\2o (garçons) et 2^,l'ô (filles) depuis huit ans jusqu'à douze, et de 5'',S (garçons) et 3^,75 (filles) de douze ans jusqu'à dix-sept; la taille s'accroît de 5 centimètres par an chez les garçons et de 4 chez les filles. Le nombre des pulsations cardiaques est de 91 à dix ans, de 82 à quinze ans. La capacité vitale est de 1,700 centimètres cubes de onze à douze ans, de 2,500 centimètres
cubes à quatorze ans. La proportion d'urée en vingt-quatre heures est de 18 grammes à huit ans, de 21 grammes à onze ans. L'intelligence participe au développement des autres fondions, et les notions acquises à cette époque se fixent avec une très grande facililé dans la mémoire; quoique les organes génitaux ne soient pas encore dans leur période d'évolution, les caractères psychiques distinctifs des sexes s'accusent déjà d'une façon très nette dans les jeux et les occupations de la jeunesse.
Adolescence
L'établissement de la puberté marque la limite entre la jeunesse et l'adolescence. L'évolution rapide des organes génitaux modifie profondément toute la constitution; le système pileux se développe ; la voix prend des caractères particuliers; la sécrétion sébacée augmente; la graisse du corps diminue ; la taille prend souvent un accroissement brusque ; la capacité vitale s'accroît très vite, en en mot toutes les parties du corps se hâtent, pour ainsi dire, de suivre le développement des organes génitaux et d'atteindre leur maximum de puissance et de virilité. Jusqu'ici, la vie n'avait qu'un but, le but de la conservation individuelle; un nouveau but apparaît alors, la conservation de l'espèce, et le besoin instinctif par lequel il se révèle modifie profondément l'activité psychique de l'adolescent. Des sentiments, des désirs, des émotions, des idées nouvelles occupent et dominent l'intelligence.
Age viriL
Jusqu'ici l'assimilation l'avait emporté sur la désassimilation; le corps s'accroissait continuellement. Maintenant il n'en est plus de même; la croissance s'arrête; l'assimilation l'emporte encore sur la désassimilation, mais l'excès des matériaux nutritifs introduits ne sert plus comme auparavant à l'accroissement de l'individu, il sert à l'accroissement de l'espèce ; il est destiné à fournir les matériaux de la reproduction qui serviront à constituer de nouveaux êtres. L'âge viril comprendra donc la période de virilité de l'homme, période qui peut s'étendre depuis vingt-deux jusqu'à soixante ans. Mais dans cette longue période il convient de distinguer plusieurs stades : un stade d'augment, dans lequel toutes les fonctions principales montrent un accroissement d'énergie et de vigueur, un point culminant, de trente-cinq à quarante-cinq ans environ, dans lequel l'organisme se maintient dansle slatu quo, à son maximum de développement physique et intellectuel, enfin un stade de décroissance dans lequel la plupart des fonctions marchent plus ou moins vite vers la vieillesse. L'homme conserve pendant toute celte période, et môme au delà, le pouvoir reproducteur, mais il n'en est pas de même pour la femme, chez laquelle la période de l'âge mur se trouve séparée en deux parties par la ménopause (âge critique, âge de retour).
Vieillesse
Il est difficile de préciser le moment où l'âge mùr se termine pour faire place à la vieillesse; c'est qu'en effet le déclin est déjà commencé depuis longtemps; il ne fait que s'accélérer, et cette accélération peut être plus ou moins tardive, plus ou moins rapide ; mais il est rare, sauf certains cas exceptionnels, qu'elle se produise brusquement et que l'homme fait devienne un vieillard d'un moment à l'autre. Les causes de ce déclin ont été étudiées ailleurs (page 336). Il suffira ici de tracer un tableau rapide des principales fonctions chez le vieillard. Le sang est plus pauvre en principes fixes, en globules et en albumine, plus riche en cholestérine; la respiration est moins active; la capacité vitale diminue ; la température
du corps est un peu augmentée, quoique le vieillard soit plus sensible au froid ; tous les phénomènes digestifs sont plus lents, plus difficiles ; la circulation n'est plus parfaite ; les artères ossifiées, les veines dilatées, répartissent le sang d'une façon inégale et amènent des troubles dans le fonctionnement de la plupart des organes; les dents se déchaussent et se perdent : les cartilages s'ossifient; la peau se ride, devient sèche et dure, et la respiration cutanée s'accomplit incomplètement; les cheveux blanchissent et tombent; la taille et le poids du corps diminuent; la maigreur se prononce de plus en plus. Les mouvements musculaires ont perdu leur énergie et leur précision; la tête et les mains tremblent; la marche est moins assurée; le rachis s'incurve; le larynx s'ossifie, les cordes vocales perdent leur élasticité; la voix devient cassée et chevrotante; la contractilité des fibres lisses des différents appareils organiques se perd peu à peu: la miction est difficile; les digestions laborieuses, la défécation pénible. La sensibilité s emousse ; l'œil devient presbyte, hypermétrope; la latitude d'accommodation se réduit peu à peu à zéro ; les milieux transparents se troublent (arc sénile) ; l'oreille est dure; le toucher moins délicat; les facultés intellectuelles s'affaiblissent; la mémoire se perd, etc., et ce déclin, s'accentuant toujours de plus en plus, amène la caducité et la décrépitude, si quelque affection intercurrente ne vient pas, ce qui arrive ordinairement, terminer l'existence. Les conditions histologiques de celte rétrogradation fonctionnelle de la vieillesse paraissent être la diminution de la quantité d'eau et la dégénérescence graisseuse de la plupart des éléments anatomiques, l'infiltration calcaire de certains tissus et en résumé une atrophie générale.
Article II. — Physiologie des sexes.
Influence de la sexualité sur l'organisme
La sexualité influence toutes les fonctions de l'organisme comme le prouvent les modifications profondes qui se produisent à la puberté et à l'âge de retour, et comme le démontrent aussi les résultais de la castration. Chez l'enfant ces modifications sont peu prononcées, quoiqu'on en trouve déjà des traces, mais ce n'est qu'à la puberté que s'accusent les différences sexuelles. Nous allons passer rapidement en revue les principaux caractères qui distinguent, au point de vue physiologique, l'organisme féminin de celui de l'homme.
La taille de la femme est moins élevée (de 7 à 8 centimètres) que celle de l'homme. Jusqu'à douze ans, laccroissemenl de la taille suit à peu près la môme marche dans les deux sexes; à partir de cette époque, la taille s'accroît plus vile chez la femme, mais elle atteint aussi plus tôt son point culminant; il en est de môme, du reste, pour la plupait des fonctions de la femme; elles se développent plus vile, mais leur rétrogradation est précoce. Le poids de la femme est moins considérable (de 9 kil. environ), elle arrive aussi plus tard (cinquante ans) au maximum de son poids. Le sang contiendrait moins de globules et de principes fixes et serait plus riche en eau, mais ces faits méritent confirmation. L'appareil digestif est moins développé, la quantité d'aliments ingérés, et surtout d'aliments d'origine animale, moins considérable. La capacité vitale est plus faible (2,500 centimètres cubes) ; la proportion du carbone brûlé est moindre, et cete différence est plus accentuée encore après la puberté; la perspiration cutanée est moins intense que chez l'homme ; la respiration est plus fréquente; il en est de même des battements du cœur, comme le montre le tableau suivant emprunté à Guy :
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La respiration se l'ait surtout d'après le type costal ou costo-claviculaire. La voix est plus haute, moins intense, d'un timbre plus doux. Le squelette est moins développé; celui de l'homme forme 10 p. 100 du poids du corps, celui de la femme 8 p. 100 seulement; les os sont plus grêles, les saillies d'insertion, les crêtes et les dépressions moins marquées; certains os en particulier et certaines régions (crâne, bassin, etc.) présentent des caractères distinctifs décrils dans les traités d'anatomie; les articulations sont plus fines, les ligaments et les tendons plus grêles, les muscles moins volumineux ; la force musculaire, mesurée au dynamomètre, est d'un tiers à peu près au-dessous de celle de l'homme. La forme générale du corps, l'altitude, la marche, etc., sont différentes; la graisse accumulée dans le tissu cellulaire sous-cutané masque les saillies musculaires déjà peu prononcées par elles-mêmes et arrondit les formes; la ligne serpentine domine chez la femme, ce qui constitue une des conditions de sa beauté (Hogarlh) : la petitesse de la tête, la délicatesse des traits du visage dont la barbe ne masque aucun détail, la rondeur et la longueur du col, le développement des seins, la déclivité des épaules, la largeur du bassin, la conicité des cuisses, la finesse des extrémités, contrastent avec l'aspect physique de l'homme. Le cerveau est plus petit et moins pesant que celui de l'homme, et ses parlies postérieures sont plus développées; le système nerveux est plus excitable, la sensibilité physique plus vive, les actions réflexes plus intenses.
A ces différences physiques correspondent des différences dans l'intelligence, la sensibilité, le caractère. L'intelligence a plus de vivacité et moins de profondeur, les associations d'idées se font plutôt dans l'espace que dans le temps, par contiguïté que par causalité ; la femme est plus apte aux idées particuhères et individuelles, l'homme à la généralisation et à l'abstraction ; le côté objectif domine chez la femme, le côté subjectif chez l'homme: elle est plus passive, l'homme plus actif, l'influence de l'éducation première persiste plus longtemps chez elle; elle aime le merveilleux et le surnaturel et tombe facilement dans le sentimentalisme, la religiosité et la superstition; le doule l'effraye, quelque scientifique qu'il soil, et elle préfère croire sans vouloir approfondir ni raisonner sa croyance. L'amour, la maternité, la famille remplissent son existence, et son dévouement, susceptible de s'exalter jusqu'à l'héroïsme, a plutôt en vue les personnes que les idées. Son caractère est faible ; elle ne connaît ni l'infiexibilité des principes, ni la puissance de la raison ; elle se guide d'après ses sentiments, ses passions, ses émotions de chaque jour; mais elle est naturellement si bien douée que la raison seule ne serait pas pour elle un meilleur guide, et que l'homme avec toute sa logique est bien souvent obligé de s'incUner devant ce merveilleux instinct de la femme.
Causes de la différence des sexes
Il naît en moyenne 106 eiifanls mâles pour 100 enfants du sexe féminin. Les conditions qui déterminent le sexe du produit ne sont pas encore connues. On ne sait ni pourquoi ni à quel moment la sexualité apparaît. Existe-t-elie déjà dans l'ovule avant la fécondation, quoique le microscope ne révèle aucune dilTérence, ou est-elle due aux spermatozoïdes, ou bien esl-elle postérieure à la fécondation et tient-elle à la mère elle-même? Il est impossible de répondre à ces questions.
L'alimentation paraît avoir de l'influence sur le sexe. Une nourriture insuffisante produirait des mâles; dans les deux tiers des grossesses doubles, les jumeaux sont mâles. Le nombre des naissances de garçons serait plus grand dans les pays pauvres que dans les pays ricUes et dans les villes.
La constitution des parents pourrait aussi, d'après plusieurs auteurs, déterminer le sexe du parent le plus fortement constitué. L'âge des parents semble aussi avoir une certaine intluence. D'après Hofackor, quand le père est plus âgé que la mère, il y a plus de garçons que de filles ; quand les âges sont égaux, il y a moins de garçons que de filles; quand la mère est plus âgée, il y a beaucoup plus de filles. Beaucoup de slalistii[ues ne s'accordent pas avec ces lois.
D'après Thury, le sexe dépendrait du degré de maturité de Fœuf au moment où il est fécondé; l'œuf qui, au moment de la fécondation, n'a pas atteint un certain degré de maturité, donne une femelle; si ce degré est dépassé, il donne un mâle. Quand un seul ovule descend de l'ovaire, la fécondation donne une femelle au début de la menstruation, un mâle à la fin. Quand, dans une même période, plusieurs œufs se délacbent de l'ovaire, les premiers sont en général moins développés et donnent des femelles; les derniers sont plus niùrs et donnent des mâles. On pourrait ainsi obtenir une génisse en faisant saillir une vache au début du rut, un veau en la faisant saillir à fin. Cornaz, en suivant ces indications, dit avoir toujours obtenu des résultats exacts. Mais ces observations ont été combattues par beaucoup d'expérimentateurs.
Enfin le sang joue peut-être un rôle dans la sexualité. Dans les cas de fœtus acardiaques dont le sang vient d'un fœtus jumeau, dont les vaisseaux communiquent avec les siens, le fœtus acardiaque a te môme sexe que le foetus sain; dans ce cas, le sang déterminerait le sexe et les deux fœtus auraient le même sexe parce qu'ils auraient le même sang. Presque toujours les jumeaux ont le même sexe quand ils ont un seul chorion et que leurs vaisseaux placentaires communiquent : les jumeaux à placenta séparé sont souvent de sexe diiîérent.
Article III. — Mort.
Lorsqu'on détache une partie du corps du reste de l'organisme, celte partie n'en continue pas moins à vivre pendant un certain temps; ainsi une jambe coupée conserve encore pendant un temps plus ou moins long l'excitabilité de ses nerfs, la contractilité musculaire, les propriétés vitales de son épiderme, etc. L'interruption de la circulation, la séparation d'avec les centres nerveux n'abolissent donc pas immédiatement la vie des éléments, des tissus et des organes ; seulement ils sont fatalement condamnés à mourir au bout d'un temps déterminé, quand ils auront épuisé les matériaux indispensables à la manifestation de l'activité vitale qu'ils possédaient encore au moment de la séparation. Au moment de la mort l'organisme humain se trouve tout entier dans le cas de cette jambe coupée ; la respiration est arrêtée, le sang ne circule plus, mais chaque organe continue en-
core à vivre, el la durée de celle vie locale, post mortem, varie pour chaque organe suivanl sa struclure, sa composition chimique, ses rapports, etc. Il faut donc distinguer la mort générale ^omatique, de la mort locale et moléculaire. La première
suit immédiatement l'arrêt de la circulation et de la respiration, la seconde ne leur succède qu'au bout d'un certain temps, et ce n'est que dans des circonstances exceptionnelles, comme dans la fulguration, que la mort soniatique coïncide avec la mort moléculaire el que les éléments et les tissus sont atteints en même temps que les grandes fonctions de l'organisme.
Pour qu'un élément ou qu'un tissu puisse fonctionner, puisse vivre, il faut qu'il réunisse trois conditions : 1° l'abord de l'oxygène; 2° l'abord des matériaux de nutrition; 3° une organisation déterminée. Cet élément, ce tissu mourront donc quand l'oxygène ou les matériaux de nutrition ne pourront lui arriver ou quand il sera désorganisé (chimiquement, mécaniquement, etc.). Le sang étant le véhicule de l'oxygène et des matériaux de nutrition, tout ce qui interrompra l'abord du sang (hémorrhagie, ligature, embolie, arrêt du cœur, etc.), tout ce qui empêchera le sang de recevoir de l'oxygène (arrêt de la respiration, destruction des globules rouges, gaz toxiques, comme l'oxyde de carbone, etc.) ou des matériaux de nutrition (inanition) deviendra une cause de mort.
Ces diverses causes de mort peuvenl agir sur tous les tissus et sur tous les organes. Quand un organe peu important est atteint, cet organe meurt, mais sa mort n'a pas d'influence fatale sur le reste de l'organisme ; mais si, au contraire, la cause de mort atteint un des organes qui sont nécessaires à la vie générale de l'organisme, le cœur, le poumon, le bulbe, etc., la mort locale de cet organe amène infailliblement, dans un temps plus ou moins court, la mort totale de l'organisme, la mort somatique. Ainsi, si le cœur cesse de battre par quelque cause que ce soit, la circulation s'arrête et la mort est presque immédiate. Du reste, quelle que soit, en dernière analyse, la cause éloignée de la mort, le phénomène qui la précède immédiatement, qui la détermine est toujours un arrêt du cœur et la cessation consécutive de la circulation. Que la mort arrive, comme on dit, par le poumon, par le bulbe, c'est toujours cet arrêt du cœur qui en constitue le fait essentiel.
La mort naturelle est excessivement rare, et je ne connais pas, pour ma part, d'exemple de mort arrivée par le simple affaiblissement graduel des organes en
dehors de toute lésion paLhologiqiie. Presque toujours on meurt d'une maladie intercurrente : la mort dans ce cas est procédée d'une agonie dont la durée et les caractères varient suivant la nature de l'affection qui termine l'existence. Dans l'agonie, les dillerenls organes et les ditférenls appareils meurent les uns après les autres : l'organisme meurt en détail, et cetlc disparition successive des fonctions vitales se termine quand la mort envahit les deux appareils fondamentaux de la respiration et de la circulation.
Quel que soit le genre de mort, l'agonie présente, en général, les caractères suivants : la face est livide, amaigrie (face hippocratique), les pommettes saillantes, les joues pendantes et flasques, le nez effilé et aminci; le front est couvert d'une sueur froide, visqueuse; les yeux sont ternes, sans regard; les paupières cà demi baissées; les lèvres décolorées et livides; la bouche entr'ouverte découvre des gencives desséchées et des dents couvertes d'un enduit brunâtre; le corps est inerte et s'abandonne aux lois de la pesanteur; il est immobile, sauf quelquefois des mouvements involontaires et tremblotants des doigts et des mains ; les extrémités sont froides et le froid gagne peu à peu les parties centrales; la respiration est faible; les mucosités accumulées dans la trachée déterminent à chaque temps de la respiration un ràle trachéal (ràle des agonisants) perceptible à distance ; les battements du cœur, d'abord plus fréquents, se ralentissent et diminuent d'intensité; le pouls devient imperceptible; la sensibilité s'émousse, l'œil ne voit plus la lumière ; le moui'ant se croit dans l'obscurité : l'ouïe se perd la dernière, il entend encore les personnes qui l'entourent; la voix est éteinte, à peine distincte; la parole est hésitante, embarrassée; il marmotte des mots incompréhensibles; l'intelligence peut être conservée, mais ordinairement elle est affaiblie et quelquefois elle a tout à fait disparu ; des lambeaux de sa vie passée, des souvenirs d'enfance, des rêves tantôt agréables, tantôt pénibles, paraissent traverser cette intelligence qui s'en va et en sont comme les dernières lueurs; c'est l'heure des retours sur soi-même, des regrets, des repentirs, mais c'est aussi l'heure des défaillances; il n'y a plus ni volonté ni caractère; l'inertie psychique égale l'inertie physique. Peu à peu tous ces phénomènes s'aggravent; la vie n'est bientôt plus qu'un souffle invisible, qu'une pulsation imperceptible; tout va finir, la dernière expiration se fait (fig. o*/7), le cœur s'arrête. L'homme n'est pourtant pas un cadavre; les organes, les tissus, les éléments vivent encore d'une vie locale, jusqu'à ce que ces restes d'existence aient disparu aussi, jus(iu'à ce que la mort moléculaire ait suivi la mort somatique et laissé le champ libre à la putréfaction cadavérique, seul signe absolument certain de la mort réelle et totale de l'organisme.
Mortalité. — Sur les 1,200 millions d'hommes qui vivent à la surface du globe, il meurt 80,000 hommes par jour et oo environ par minute, et il en nait à peu près autant. Sur 22 naissances, on compte un enfant mort-né; dans la première année, il meurt un dixième des nouveau-nés; de 5 ans à la puberté, la mortalité diminue; elle augmente jusqu'à 25 ans; de 30 à 35 ans, elle atteint son minimum, puis elle augmente de nouveau en s'aggravant au fur et à mesure des progrès de l'âge. La table suivante donne, pour la France, la mortahté par sexe et par à"e (De Monlferrand) :
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La duive de la vie moyenne est, en France, de 37 ans 7 (I8.j2), Dans le premier quart du siècle, elle n'était que de 32 ans I. On compte un décès sur 41,48 habilants. Le tableau suivant, emprunté à YA?inuaire du Bureau des longitudes, donne la population, les naissances et la mortalité en France de 1861 à 1869 :
AiSNKES.
Température extérieure
D'une façon générale, le froid active la nutrition, la chaleur la ralentit. Pendant riiivei', toutes les fonctions digestives sont exaltées; le corps gagne en poids, il est plus riche en graisse. L'urine est plus abondante, plus a(|ueuse, niais la quantité absolue d'urée et de principes fixes augmente. Les respirations sont plus fréquentes et plus profondes; on inspire plus d'oxygène et on élimine plus d'acide carbotiique. La température extérieure influence surtout les fonctions de la peau, circulation, sécrétion sudorale, perspiralion cutanée. Quelle que soit la température extérieure, la chaleur propre du corps reste à peu près constante, à moins que le changement de température ne soit porté à l'extrême; la peau seule subit l'influence de ces variations; ainsi en hiver la dirt'érence entre la température de la peau et celle des organes intérieurs est plus considérable.
En été, les mouvements volontaires sont moins énergiques, les mouvements réflexes plus intenses; l'excitabilité nerveuse est plus grande, le sommeil plus court et moins profond; les suicides, les crimes contre les personnes, les afTections cérébrales sont plus fréquentes, et cette fréquence démontre l'action de la chaleur sur les centres nerveux.
Les températures auxquelles l'homme peut être exposé varient dans des limites très étendues : depuis — oG",? (au fort lleliance) jusqu'à + 47°, 4 à l'ombre (Egypte), ce qui suppose une chaleur bien plus intense au soleil; il y a entre les deux chiffres une différence de 104°. Mais l'homme a pu supporter des températures bien plus considérables. Berger resta 7 minutes (entièrement nu) dans une éluve sèche à 109", 4 et avec des vêtements Blagden a pu supporter des températures de 126° et 129°. Les expériences sur les animaux montrent que la température intérieure du corps ne moule que de très peu de degrés ; quand elle a atteint 45° i^mamniifères), la mort arrive infailliblement dans le coma. L'action de la chaleur parait anéantir principalement les fonctions nerveuses et secondairement l'action du cœur.
Le refroidissement arliilciel peut être porté beaucoup plus loin. On peut refroidir des lapins jusqu'à + 20° ; à ce point, le cœur bat encore, mais il ne fait plus que 10 à 20 pulsations par minute; à 15", il s'arrête et l'animal ne peut plus se remettre. Quand le refroidissement intérieur est porté à 4- 20°, avec état de mort apparente, le réchauffement de l'animal ne suffit pas pour le rappeler à la vie si on n'y joint la respiration artificielle. Les animaux hibernants peuvent supporter un refroidissement encore plus considérable; on a pu, dans un cas, abaisser la température à + 4° sans amener la mort de l'animal. Chez les animaux inférieurs (têtards, grenouilles, etc.), la congélation même peut avoir lieu sans que la vie soit éteinte.
Pression atmosphérique
1° Diminution de pression. — A l'étal ordinaire, les variations de pi-ession atmosphérique sont trop peu prononcées pour produire, sauf dans certains cas pathologiques, des accidents d'une certaine intensité. Ces accidents ne se montrent que quand ces variations se produisent avec rapidité ou atteignent une intensité considérable ; telles sont les diminutions de pression observées sur les hautes montagnes et dans les ascensions aéroslatiques et qui déterminent ce qu'on a appelé mal
des montagim ; ce mal des montagnes commence à se produire à une hauteur de 3,000 mètres dans les Alpes, à 4,0G0 mètres en ballon. Mais l'homme atteint des hauteurs bien plus considéraliles. Les sommets des Andes renferment un j.'rand nombre de villes à plus de 3,000 mètres (La Paz, 3,720, — Oruro, 3,796, — Puno, 3,923, — Potosi, 4,061, — Calamarca, 4,101, — Tacora, 4,173, etc.), et la ville de Daba, dans l'Hymalaya, est à 4,800, hauteur du mont Blanc. Les explorateurs et les aéronautes ont atteint des alliludes supérieures (ascension du Chimborazo, 6,000 mètres, par Boussingault ; ascension de l'Ibi-Ganim, 7,400 mètres, par V. Schlagintweit; ascension en ballon de Coxwell à 11,000 mètres, etc.).
Les phénomènes qui accompagnent les diminutions rapides de pression sont les suivants : gonflement des vaisseaux cutanés et des veines superficielles ; hémorrhagies par le nez, la bouche, la muqueuse pulmonaire; augmentation de la sueur et de la perspiration cutanée; les respirations sont gênées, fréquentes, irrégulières; îe nombre des pulsations s'accroît; la voix est moins intense et prend un autre timbre; les muscles, surtout ceux des extrémités inférieures, se fatiguent facilement ; le tympan se tend et cett(; tension détermine des bourdonnements d'oreille et de la surdité ; il y a des douleurs de tète, des vertiges et enfin perte de connaissance.
Les recherches de Bert ont montré que les accidents sont dus, dans ces cas, à la diminution de tension de l'oxygène et à la diminution consécutive de la quantité d'oxygène du sang {anoxyhémie de Jourdanel), et qu'ils peuvent être combattus avec succès par l'inspiration d'oxygène de façon à ramener la tension de ce gaz au degré convenable.
2° Augmentai ion de pression. — Les phénomènes de l'augmentation de pression (cloches à plongeurs, plongeurs, travail dans l'air comprimé) varient suivant la pression atmosphérique. Quand la pression n'augmente que de quelques atmosphères, les respirations sont irréguliôres, moins fréquentes, plus profondes; l'expiration est plus courte, la pause expiratoire plus prononcée; la peau pâlit; les veines superficielles sont alfaissées; le pouls diminue de fréquence; les mouvements musculaires sont plus faciles, etc. Mais les accidents graves ne se montrent <[ue vers cinq atmosphères, et non pas pendant le séjour dans l'air comprimé, mais au moment de la décompression; si celte décompression est brusque, les accidents sont dus, comme l'a monti è Bameaux, au retour à l'état gazeux des gaz du sang et spécialement de l'azote et de l'acide carbonique (Bert), à l'obturation des capillaires par des bulles gazeuses, obturation qui détermine des lésions anatomiques de différents organes.
Bert a prouvé que les phénomènes qui se produisent dans l'air comprimé sont dus à l'augmentation de tension de l'oxygène et à l'augmentation de proportion d'oxygèiie du sang. Quand la pression atmosphérique augmente jusqu'à vingt atmosphères, ce qui correspond à quatre atmospbères d'oxygène pur, les phénomènes prennent un caractère de gravité redoutable et la mort arrive avec des convulsions tétaniques et épileptiformes; cette action toxique de lo.rxjgène se produit quand la <[uanlité d'oxygène du sang atteint 35 centimètres cubes pour 100 centimètres cubes de sang, c'est-à-dire est le double de la quantité normale (18 à 20). Toutes les espèces animales, en présence de l'oxygène à ce degré de tension, subissent les mômes effets. L'air comprimé à vingt atmosphères arrête de même la germination des graines, empêche la putréfaction et les fermentations en tuant les ferments, mais est sans action sur les ferments diastasiques, le suc pancréa- >i<|He, la pepsine, etc. (Bert).
En résnmè, d'après Bert, dont j'emprunte textuellement les conclusions, les modifications (!ans la pression barom trique n'ont d'influence sur la vie animale et sur
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la vie végétale que par les changements qu'elles apportent dans la tension de l'oxygène ambiant, et les changements qui en résultent dans les processus chimiques de la nutrition; et, comme résultat pratique, l'intluence des modifications de pression peut être combattue par des modifications inverses dans la composition chimique de l'air, de sorte que la tension de l'oxygène ambiant reste à sa valeur normale (20,9) (1).
L'intluence de la lumière sur les organismes a dt^jà été étudiée page 31, t. I.
§ 2. — Toxicologie pliyslologlqiie.
J'étudierai dans ce paragraphe un certain nombre de substances qui sont d'un em- [tloi journalier dans les laboratoires de physiologie, soit pour faciliter l'expérimentation sur le vivant (anesthésiques et narcotiques), soit pour pénétrer et analyser le mécanisme des phénomènes vitaux en annihilant ou en exallant leur activité. Le point de vue toxicologique et thérapeutique sera donc forcément laissé de côté pour s'en tenir au point de vue strictement physiologique.
Anesthésiques
IjBS anesthésiques produisent tous une sorte d'ivresse, des troubles de la sensibilité, la perte de la conscience et du sommeil. A haute dose, tous les mouvements réflexes sont abolis, et, si leur action se continue, la mort arrive par l'arrêt des mouvements du cœur et de la respiration. Tous les anesthésiques sont volatils et agissent directement sur les centres nerveux, auxquels ils sont apportés par le sang; tous décomposent et détruisent les globules rouges, mais leur action anesthésique n'est pas hée à cette destruction, qui ne peut s'accomplir avec les faibles doses qui suffisent pour l'anesthésie. Seulement les analogies de composition de la substance nerveuse et des globules rouges ^lécithine, graisse, cholestérine), seml)letit indiquer que cette action yanesthésique est due à une altération, quelque légère qu'elle soit, de la substance nerveuse. La durée d'action d'un anesthésique dépend de la rapidité de son élimination et, par conséquent, en grande partie de sa volatilité. Ceux dont l'action est la plus fugace sont aussi ceux qui sont le plus volatils.
1" Chloroforme, CIICP. — L'action du chloroforme comprend deux stades : 1° un stade d'excitation des organes nerveux centraux ; 2° un stade de paralysie. Dans le stade cr excitation, le cerveau est congestionné, la face rouge, la pupille rétrécie; le pouls et la respiration sont accélérés; chez l'homme, les sensations sont moins nettes, il y a des hallucinations, du délire, de l'agitation, etc. QuoKpiefois, tout à fait au début, on observe un ralentissement passager du cœur et de la respiration, ralentissement réflexe consécutif à l'irritation des muqueuses nasale et respiratoire par les vapeurs du chloroforme, irritation qui se transmet aux centres d'arrêt du cœur et de la respiration. Le stade de paralysie arrive plus ou moins vite et se traduit par les caractères suivants : sommeil, résolution musculaire, perte des réflexes, diminution de fréquence du pouls et de la respiration, pâleur de la face; on constate aussi une anémie cérébrale. Le ralentissement du pouls et de la respiration dans ce stade est dù à une action directe de la substance sur les centres cardiaque et respiratoire. La pression sanguine artérielle diminue, et la température intérieure du corps s'abaisse. La pupille est élargie par paralysie centrale du sphinc-
(1) Voir principalement sur cotte question : Bkut : Lapressioii barométrique et Guéuiiard : Effets des variations de la pression extérieure sur V organisme^ 188:5.
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ter pupillaire ; l'action du sympathique sur la dilatation de la pupille persiste pendant tout le temps de la chloroformisation (1). L'utérus conserve sa coniraclilité, mais un peu aPlaiblie. La salivation est augmentée. L'action sur les centres nerveux suit la marche suivante : la conscience du moi se perd la première, puis les cellules sensitives des sens spéciaux sont atteintes; les sensations conscientes, tactiles, visuelles, etc., disparaissent (la conjonctive conserve la dernière sa sensibilité); mais les impressions qui déterminent les réflexes inconscients, tels que la déglutition, subsistent encore ; bientôt ils sont abolis aussi, et il ne reste plus que les impressions qui déterminent les actes automatiques, mouvements du coeur et mouvements respiratoires. La perte de la sensibilité dans les nerfs sensitifs marche de la périphérie au centre; la peau n'est plus sensible quand les nerfs le sont encore dans leur trajet; les racines postérieures sont encore excitables quand le tronc nerveux ne l'est plus, et, quand les racines ont perdu leur excitabilité, les cellules nerveuses sont encore sensibles et la strychnine peut encore déterminer des convulsions. Quand l'action du chloroforme est portée trop loin, les battements du cœur et la respiration deviennent irréguliers et s'affaiblissent, et la mort arrive par l'arrêi de l'une des deux fonctions. Dans le cas contraire, le réveil est ordinairement rapide.
L'élimination du chloroforme se fait principalement par les poumons. On n'a pas démontré d'une façon certaine sa présence dans les excrétions et les sécrétions.
Les lésions trouvées à l'autopsie consistent en lésions asphyxiques; le contenu de la cavité crânienne exhale l'odeur du chloi'oforme ; la rigidité cadavérique se développe très vile; le cœur est mou et relâché; on trouve quelquefois des bulles gazeuses dans le sang.
La rapidité de l'intoxication chloroformique dépend du mode d'absorption; l'absorption est plus rapide par les inhalations; aussi est-ce la voie la plus usitée, soit qu'on place devant les narines une éponge imbibée de chloroforme (grands animaux), soit qu'on place les animaux sous une cloche dans laquelle on dégage des vapeurs de chloroforme (lapin, chat, rat, etc. Dans certains cas, comme pour les grenouilles, les salamandres, les poissons, on peut employer l'immersion dans l'eau chloroformée. Certaines espèces, chats, lapins, oiseaux, etc., sont excessivement sensibles à l'action du chloroforme. Pour éviter autant que possiltle le stade d'excitation et l'agitation de l'animal, dues en grande partie à l'action irritante des vapeurs du chloroforme sur les muqueuses nasale et laryngée, onjpeut faire pénétrer directement ces vapeurs dans la trachée.
2" Éther. — L'action de Vélher, C'II'"0, est à peu près identique à celle du chloroforme. Elle est seulement un peu plus lente, et l'irritation locale est moins forte. Il en est de même de l'action du sulfure de carbone, CS-.
3° Bromure d'éthyle, C-H^Br. — Cet agent anesthésique agit plus rapidement que le chloroforme, mais son action disparaît aussi plus vile. La période d'excitation est en général peu marquée ou nulle.
4° Hydrate de chloral, C-HCPO,H-0. Sur la grenouille, l'hydrate de chloral à la dose de 0,025 à 0,05 grammes, en injection sous-cutanée, produit un ralentissement de la respiration et un affaiblissement, puis la cessation des réflexes; cet état dure plusieurs heures. A la dose de 0,1 on a l'arrêt du cœur. Chez les lapins, une injection sous-cutanée de \ giamme détermine en quelques minutes un ra-
(1) Il y a des divergences sur l'état de la pupille pendant la chloroformisation; d'après Budiii elle est contractée et immobile dans l'anesthésie complète, dilatée dans l'auesthésie incomplète et s'il survient des vomissements.
lentissement de la respiration, un rétrécissement de la pupille, et un sommeil profond pendant lequel les réflexes disparaissent; pour une dose de 2 grammes, le sommeil est très rapide et la mort peut arriver avec un refroidissement graduel de l'animal. Chez les chiens, il faut environ G grammes pour produire le sommeil. Quand le chloral est administré en injections inira-veineuscs par le procédé d'Ore (solution au quart), Fanesthésie s'obtient avec des doses plus faibles, et elle peut ôlre prolongée de façon à permettre les vivisections les plus longues et les plus laborieuses.
L'action du chloral se distingue de celle du chloroforme par l'absence du stade d'excitation; pour Cl. Bernard, il n'y aurait pas une véritable anesthésie, le chloral serait un hypnoticiue, et il le rapproche de la morphine.
Liebreich avait admis une décomposition du chloral en chloroforme et acide formique, et dans ce cas les effets du chloral seraient dus au chloroforme dégagé ; mais il ne paraît pas en être ainsi. On n'a retrouvé du chloroforme ni dans le sang, ni dans l'air expiré, et on a constaté dans l'urine la présence du chloral. Arloing croit que les phénomènes sont dus à l'action combinée du formiate de soude et du chloroforme.
o" Alcool, C-Ii'"'0. — L'action de l'alcool est comparable à celle du chloroforme et de l'éther; comme eux il agit directement sur les centres nerveux, d'abord comme excitant, ensuite comme paralysant. Le stade d'excitation, qui existe chez les animaux à sang chaud, se traduit par une accélération du cœur et de la respiration, delà chaleur de la peau, de l'injection de la conjonctive, etc. Le slade de paralysie s'accompagne de ralentissement du pouls et de la respiration, avec abaissement de température, diminution des réflexes et état soporeux qui se termine par la mort (par arrêt du cœur et de la respiration) si l'intoxication est trop forte. L'action anesthésique de l'alcool est beaucoup plus lente que celle du chloroforme et de l'éther, mais sa durée d'action est plus longue à cause de la lenteur de son élimination. Liebig croyait à une décomposition de l'alcool dans l'organisme avec production d'aldéhyde, d'acide acétique, d'acide oxalique, d'acide carbonique et d'eau, mais les recherches de Lallement et Perrin ont monti^é qu'une petite partie seulement se transforme dans l'intestin en acide acétique, et que presque tout l'alcool introduit est éliminé en nature par les ditlerentes excrétions, dans lesquelles on le retrouve (urine, lait, bile, peispiration cutanée), et principalement par la respiration. L'alcool est donc transporté en nature par le sang jusqu'aux centres nerveux et agit directement sur les cellules de ces centres.
6" Nitrite d'amyle, C"U''AzO-. — Le nitnte d'amyle produit de la congestion et de la rougeur de la face, de la fréquence du pouls qui devient plus ample, des battements de cœur, de la chaleur de tète, du vertige. Il agit en dilatant les vaisseaux (paralysie vaso-motrice?), spéciali ment les vaisseaux de la tête, et en amenant une baisse remarquable de la pr ession sanguine avec diminution de température. Il peut produire aussi un diabète tempoiaire. En inhalation, une dose de 0,75 grammes suffit pour tuer un la|)in ; en injection dans les veines, il faut plus d'un gramme. A faible dose il combal l effet toxique du chloroforme. Son introduction dans le sang diminue les combustions respiratoires.
7° Protoxyde d'azote, Az^O. — Le protoxydc d'azote occupe un rang à part, parmi les anesthésiques, tant par sa composition chimique que par son action. Son action est beaucoup plus fugace que celle des substances précédentes, à cause de sa grande volatilité et de la rapidité de son élimination. D'après Hermann, et contrairement à l'opinion de quelques physiologistes, il ne peut suppléer l'oxygène el, employé pur, il produit l'asphyxie ; les grenouilles meurent dans le protoxyde
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d'azote pur comme Jaiisriiydrogène. Chez l'homme, il produit une ivresse agréable (gaz hilaianl), dont les effets sont bien connus et qu'il est inutile de décrire ici. P. Bert a constaté qu'en le mélangeant à 1/6" d'oxygène et en le comprimant aux ;> 6* de son volume, il produisait une anesthésie complète, rapide et sans danger.
S*' Autres anesthésiques. — Le nombre des substances douées de propriétés aneslhésiques est considérable, et, quoique celles qui viennent d'être étudiées soient les plus usitées, il peut être utile pour le physiologiste de connaître les autres anesthésiques qui pourraient être utilisés dans des circonstances données. Tous ces anesthésiques appartiennent aux composés organiques du groupe des corps gras. Seulement la plupart de ces composés n'ont pas encore été l'objet d'une étude approfondie.
Parmi les carbures d'hydrogène, l'hydruro d'amyle, C*H-*, a des propriétés anesthésiques; parmi les alcools monoatomiques, il en serait de même, outie l'alcool ordinaire ou alcool éthylique, de l'alcool méthylique ou esprit de bois, GH'O, et de l'alcool amylique, C'^H'^O. L'aldéhyde, C^H'-O, l'acétone (?), C^H'-O, l'étliylène, C^H'^ (action faible analogue à celle du protoxyde d'azote), et surtout l'aniylène, C^H"', sont aussi des anesthésiques.
Mais les propriétés anesthésiques sont bien plus prononcées dans les produits de sul'Stitution chlorés des substances suivantes dont je donne ici l'énumération :
Dérivés chlorés du gaz des marais. Cil'*: chlorure de méthyle, ClPCl; chlorure de méthyle monochloré, CH-CP ; chloroforme, CHIC^; perchlorure de carbone, CC1\
Dérivés chlorés de l'hydrure d'éthyle, C-H*"' : chlorure d'étyle ou éther chlorhydrique, C-H^Cl; chlorure d'éthylène ou liqueur des Hollandais, C-H*CI-; chlorure d'éthylène monochloré (isomère du précédent), C^H'^Cl^ ; chlorure d'éthyle tétrachloré (éther anesthésique), C^HCl^.
Dérivé chloré du propylène, C^H" : trichlorhydrine, C'H^CF (agirait comme le cliloral).
Dérivé chloré de l'hydrure d'amyle, CHV~ : chloramyle ou éther amylchlorhydrique, C"-H"C[.
Dérivés chlorés de l'aldéhyde, C^H'^O^: chloral, C^HCPO ; croton chloral, C^H -CPO.
I>es produits de substitution iodés et bromés paraissent aussi pouvoir agir conmie anesthésiques; tels sont: le bromoforme, GHBr' ; l'iodoforme, CHI' ; l'iodure d'amyle, CH"!; l'hydrate de bromal, C-IiBr"0,H-0 (anesthésie générale sans sommeil); l'hydrate d'iodal, C2HI'0,H20.
Enfin certains éthers acides volatiL-s, comme l'éther acétique, C''H*0'^, agissent comme anesthésiques.
Bert a donné le nom de zone maniable à l'intervalle qui existe entre la dose anesthésique et la dose toxi([ue d'un anesthésique, en calculant (en grammes) la quantité de vapeur contenue dans 1000 litres d'air. Le tableau suivant donne la zone maniable de divers aneslhésiques pour le chien.
Narcotiques
L'opium et la plupart de ses alcaloïdes ont une douLle action: une action excitante, convulsive, qui les rapproche de la strychnine, et une action somnifère, soporifique, qui les rapproche des aneslhésiquos. Si on classe ces alcaloïdes d après leur aciion saporifique, on aura, d'après Cl. Bernard, en allant du plus au moins, la série suivante : narcéine, morphine, codéine; si on les range d'après leur action convulsivaute, on a: thébaïne, papavérine, narcotine, codéine, morphine; si on les classe d'après leur toxicité, on aura: Lhébaïne (0,1 gramme lue un chien), codéine, papavérine, narcéine, morphine (il faut plus de 2 grammes pour tuer un chien), narcotine.
Morphine, C'H'^AzO^ — Chez la yrenouille, son action ressemble à celle de la stryoluiine; il y a d'abord un stade d'agitation : bientôt le moindre contact détermine une crampe tétanique (ce stade manque souvent) ; enfin les appareils rétlexes, puis le cœur et la respiration sont paralysés. — Chez le chien, une injection intra-veineuse de 0,02 à 0,0;} grammes de morphine produit le sommeil au bout d'une minute d'agitation; les i-étlexes sont abolis, à l'exception du clignement par l'attouchement de la conjonctive ; le pouls et la respiration sont ralentis; l'action sur le cœur parait, du reste, peu marquée ; les petites artères (pour de fortes doses) sont rétrécies, ce qui amène une augmentation de pression sanguine; la pupille est ordinairement rétrécie; quelquefois cependant on observe un élargissement pendant le coma; l'excitabilité et les mouvements de l'intestin sont augmentés. Lorsque la dose atteint plus de 2 à 3 grammes chez le chien, la mort arrive avec des convulsions. — Chez les hipin<,\e sommeil est moins profond et les convulsions se présentent plus facilement; il faut, chez eux, une dose relativement plus forte que chez les chiens. — Les oiseaux et spécialement les pigeons possèdent une immunité remarquable pour la morphine; il en faut, pour tuer un pigeon^ 0,0o à 0,1 gramme en injection sous-cutanée.
La morphine paraît porter son action principalement sur les appareils sensitifs.
L'association de la morphine et du chloroforme est excellente, chez le chien surtout, pour produire l'anesthésie et éviter la période d'excitation. 11 su (lit de donner de la morphine quelque temps avant les inhalalions de chloroforme.
La narcéine, G^^H^'AzO", produit l'action hypnotique pure; le sommeil est très profond, sans convulsions et s'accompagne d'un ralentissement notable du pouls. La codéine, C"H*'AzO^, a une action analogue à celle de la morphine; le sommeil est beaucoup plus léger qu'avec la narcéine.
La thébaïne, C'^H-'AzO'', détermine des convulsions analogues à celles de la strychnine. Il en serait de même, quoique avec moins d'intensité, de la narcotine, C"H-"AzO', et de la papavérine, G'^H-'AzO'» ; cependant Baxt considère la papavérine comme exclusivement somnifère. On a décrit dans ces derniers temps un nouveau dérivé de l'opium, la laudanosinc, qui, k fortes doses, produit de la dyspnée, de la salivation, du ralentissement du cœur, de l'abaissement de pression et des convulsions tétaniques.
Un dérivé de la morphine, l'apomorphine, C''H'"AzO-, n'a aucune des propriétés essentielles de la morphine, et agit surtout comme vomitif et comme convulsivant. Grimaux a extrait de la morphine deux bases isomères, la codéthyline et la méthocodéine; la première a l'action de la strychnine, la seconde celle de la morphine.
— PHYSIOLOGIE SPÉCIALE
Curare
Le curare est une substance résineuse, brune, dont les indigènes de certaines parties de l'Amérique du Sud (Orénoque, Guyane) se servent pour empoisonner leur flèches, et provient probablement de plantes de la famille des Strychnos (S. triplinervia, S. Castelnœi). Le principal caractère de l'empoisonnement par le curare est une résolution musculaire sans convulsions ; tout mouvement volontaire est abob; les mouvements respiratoires finissent aussi par s'arrêter, tandis que le cœur continue à battre : mais, chez les animaux à sang chaud, l'arrêt de la respiration produit très vite l'arrêt du cœur, tandis que chez les grenouilles, par exemple, le cœur continue à batlre.
Le mécanisme de l'action du curare a surtout été étudié par Ci. Bernard, H a prouvé que cette substance agit sur les extrémités périphériques des nerfs moteurs (plaques motrices terminales) par la série d'expériences suivantes: Si on lie l'artère d'un membre sur une grenouille avant l'intoxication ou si on fait la ligature en masse du membre, à l'exception du nerf, ce membre conserve les mouvements volontaires, preuve que les appareils nerveux centraux ne sont pas paralysés par le poison ; si on pince ou si on excite la peau de la grenouille dans une région intoxiquée, le membre lié fait des mouvements de fuite, preuve que l'intoxication n'atteint ni les nerfs ni les centres sensitifs. D'un autre côté, les muscles ne sont pas atteints non plus, car ils conservent leur irrita'.jilité. Restent les nerfs moleurs ; or, deux expériences prouvent que ces nerfs ne sont paralysés que dans leurs exti'émités périphériques: 1° si on lie l'artère d'un membre au niveau du genou, toute la pai'tie crurale du nerf iscbiatique sera soumise à l'action du curare; si alors on excite le nerf iscbiatique dans le bassin les muscles de la cuisse ne se contractent pas, parce qu'ils sont dans la sphère du poison, tandis que les muscles de la jambe et de la patte se contractent, preuve que la partie intoxiquée du tronc de l'ischiatique a pu transmettre l'excitation du bassin jusqu'à la jambe; 2" si on prend deux muscles de grenouille avec leurs nerfs, et qu'après avoir rempli deux verres de montre de solution de curare, on place dans un verre le nerf seul, dans l'autre le muscle seul, dans le premier cas, l'excitation du nerf, quoique plongé dans le curare, détermine la contraction du muscle, dans le second, l'excitation du nerf ne détermine aucune contraclion, mais le muscle se contracte s'il est excité directement.
Les extrémités périphériques des nerfs vaso-moteurs sont aussi atteintes, mais beaucoup plus faiblement, par le curare ; aussi avait-on cru d'abord à une immunité qui n'est que relative. Les sécrétions, salive, larmes, urine, sont augmentées; il y a un diabète temporaire; la température s'abaisse.
L'absorption du curare peut se faire par la voie stomacale, mais cette absorption est beaucoup plus lente que par les injections sous-cutanées, ce qu'il l'avait fait nier complètement d'abord; seulement l'élimination (par les reins) se fait avec trop de rapidité pour que les accidents se développent; mais, si on extirpe les reins, l'intoxication se produit. L'urine d'animaux curarisés peut empoisonner un autre animal. On a isolé sous le nom de curarinc, C^H'^Az, le principale actif du curare. Son action est beaucoup plus intense. On y trouve aussi une autre base, la. curine.
Les recherches récentes de Vulpian, Gouty, Boudet de Paris ont un peu modifié les idées que, depuis Cl. Bernard, on se faisait de l'action du curare. Il parait prouvé, en effet, que le curare atteint aussi l'irritabilité musculaire, tant celle des muscles striés que celle du cœur.
Couty a décrit un curare des muscles lisses existant principalement dans le
Slrychnos Gardnevii et qui déterminerait une diminution de tension sanguine.
Le règne végétal fournit un certain nombre de substances qui possèdent mie action analogue à celle du curare.
Un fait remarquable, c'est que les combinaisons méthyliques, amyliques et étbyliques des alcaloïdes ont des propriétés comparables à celle du curare (mélliylstrycbnine, métbyl-vératisne, etc.).
La coniine agit comme le curare.
Alcaloïdes et autres corps
1° Strychnine, C^-m'^'-Az-OK —Chez la grenoinUe, do très faibles doses suffisenl pour déterminer des convulsions. Ces convulsions ne sont jamais spontanées, mais elles sont produites par la plus légère excitation et se produisent par accès de quelques secondes ; elles sont très intenses, et comprennent tous les muscles volontaires; leur cause est centrale, car si on coupe le nerf sciatique avant l'empoisonnement, les convulsions ne se produisent pas, tandis qu'elles se produisent si on lie l'artère du membre. Ces convulsions ont aussi leur origine dans la moelle, car elles persistent après la décapitation. — Chez les animaux à sang chaud, la nature réflexe des convulsions est moins évidente et les crampes prennent surtout le caractère de convulsions toniques des extenseurs. Le pouls est ordinairement accéléré, surtout pendant l'accès. Il y a aussi une contracture tétanique des artères qui amène une augmentation de pression sanguine. La mort dans l'empoisonnement par la strycbnine a lieu par l'interruption de la respiration. Les oiseaux et les cobayes jouissent d'une certaine immunité vis-à-vis de la strychnine ; il faut, pour les tuer, une dose 5 à 12 fois plus forte que pour le lapin.
L'action de la strychnine paraît consister surtout dans une altération des appareils réflexes de la moelle et du cerveau, sans qu'on en sache exactement le mécanisme. Sur quelle partie de l'arc réflexe agit-elle? Sur les cellules sensitives ou motrices ou plutôt sur les fibres nerveuses intermédiaires? La question me paraît insoluble actuellement.
La bnicine, C--'H-''Az-OS a une action identique à celle de la strychnine, mais plus faible.
2° Atropine, C'II-^AzO'. — Chez la grenouille, elle détermine des crampes tétaniques de nature réflexe, mais seulement dans un stade très tardif de l'intoxication. — Chez /es carnivores, la marcbe est incertaine et vacillante; la respiration se paralyse et s'abolit sans convulsions; le pouls est accéléré (par paralysie des extrémités périphériques du pneumogastrique); la pression artérielle augmentée. Pour de fortes doses, on observe au contraire une paralysie complète des centres moteurs cardiaques et une diminution de pression artérielle. L'intestin, l'utérus, la vessie sont paralysés; les sécrétions, et en particulier la sécrétion salivaire, sont interrompues; la pupille est dilatée (mydriase), et cette action de l'atropine s'exerce certainement sur des centres situés dans l'iris et le globe oculaire, car reflet se produit sur un seul œil dans l'instillation monoculaire, et elle se produit même sur l'œil de la grenouille extirpé de la cavité oculaire. Cette dilatation de la pupille tient à une paralysie du sphincter et peut-être en même temps à une excitation des fibres dilatatrices. Les lapins, les pigeons présentent une immunité remarquable pour l'atropine.
En résumé, l'atropine agit à la fois sur les centres cérébraux et sur les appareils périphériques (action en partie excitante, en partie paralysante), et cette dernière se porte spécialement sur les appareils sécréteurs et sur les appareils d'arrêt (pneumogastrique).
8ô0 LIVRE QUATRIÈME. — PHYSIOLOGIE SPÉCIALE.
La datunnc et ïhyoscyaminc ont le même effet que l'atropine.
3° Fève de Calabar. Physostigmine. — La fève de Calabar a, sur presque tous les points, une action antagoniste de celle de l'atropine. La sensibilité et la conscience sont conservées jusqu'à la mort ; les muscles volontaires sont paralysés ; les muscles lisses sont le siège de contractions tétaniques (intestin, utérus); la respiration est d'abord accélérée, puis ralentie ; les vaisseaux sont le siège de contractions spasmodiques suivies d'un relâchement; quant à l'action sur le cœur, elle représente un véritable type d'excitant cardio-musculaire. Elle excite directement la fibre cardiaque et fait disparaître tout arrêt diastolique du cœur et en particulier l'arrêl produit par la muscarine et par l'excitation du pneumogastrique. Les sécrétions, et surtout les sécrétions lacrymale et salivaire, sont augmentées; enfin, action caractéristique, la pupille est rétrécie et il y a crampe de l'accommodation, phénomènes interprétés d'une façon différente par les expérimentateurs.
En résumé, la fève de Calabar agit surtout sur les centres nerveux, mais, chez la grenouille du moins, il y a aussi paralysie des extrémités nerveuses motrices, ce qui a fait l'approcher son action de celle du curare.
On peut placer, à côté de la physostigmine, la yuanidine qui a la même action sur le cœur.
4° Muscarine {Agaricus muscarîus) . — Comme la fève de Calabar, elle est antagoniste de l'atropine. A la dose de 0,0001 à 0,0002 grammes, chez la grenouille, elle produit l'arrêt diastolique du cœur, mais cet airèt est dû à une excitation des centres d'arrêt intra-cardiaques, car l'excitation directe des ventiicules ramène les pulsations. Elle a eu outre une action paralysante sur le muscle cardiaque. Cet arrêt du cœur cesse aussi par l'action de l'atropine et de quelques autres substances (nicotine à hautes doses, strychnine, curare, apomorphine, etc.). Chez les animaux à sang chaud, le cœur est ralenti, les artères sont dilatées, la pression sanguine baisse; la respiration, d'abord dyspnéique, peut s'arrêter par paralysie centiale; tous les organes à muscles lisses, y compris la rate, sont à l'état de contraction tétanique; la pupille est rétrécie, les larmes et la salive s'écoulent en abondance; en un mot, l'action générale se rapproche de celle de la fève de Calabar; les sécrétions uiinaire, biliaire et pancréatique sont aussi augmentées. Elle augmente aussi l'irritabilité des muscles striés; elle paralyse les centres nerveux et les centres vaso-moteurs.
On peut placer à côté de la muscarine, à cause de leur action paralysante sur le cœur, un certain nombre de substances : des bases voisines de irimétliylammonhim et spécialement des bases à\imyl et de valéryl [amylurine et valérine); la coiimarine, qui agit à la fois sur les appareds d'arrêt et sur la fibre musculaire; la laudanosine, C-'H^^'AzO^ alcaloïde de l'opium; Véryfhrophlcine, principe actif de l'écorce de mançone {erythrophleum (juincnsc) ; la résorcine; la scilloloxine ; le salicylatc de soude à hautes doses; la nnirinc ; Vcmétine; la cyclamine, etc. L'acide Hattique, extrait de la poudre de Blatla produit aussi une excitation passagère, puis une paralysie des ganglions moteurs et du muscle cardiaque.
5" Pilocarpine (jaborandi). — Le juhorandi a une action qui se rapproche de celle de la fève de Calabar et de la muscarine, avec une action spéciale sur la sueur et sur la salivation. Toutes les sécrétions, du reste, même la sécrétion lactée, sont augmentées. Eu même temps on observe de la contraction de la pupille, du ralentissement du pouls, une diminution de pression sanguine et, à forte dose, la mort par arrêt du cœur. On a trouvé dans les feuilles de jaborandi d'autres bases, la pilocarindine dont l'action se rapproche de celle de la pilocarpine, lajaborine et la jaboi'idiiie qui ont une action analogue à celle de l'atropine.
6° Vératrine, C^^nr.iAzO^ — L'action de la véraliine est très complexe; elle agit sur Ions les appareils nerveux et musculaires de la circulation, d'abord comme excitante, puis comme paralysante ; à très petites doses, les pulsations du cœur sont accélérées, mais par de fortes doses le cœur se paralyse ainsi que les artères. Elle agit en outre comme excitante d'abord, comme paralysante ensuite, sur beaucoup d'organes centraux, les muscles, etc., et détermine des crampes tétaniques, mais qui ne sont pas de nature réflexe comme celles du tétanos; il y a, au contraire, au bout d'un certain laps de temps, une dépression des réflexes. Par son action sur le cœur, elle se rapproche de la digitaline.
Vantiarine {upas antiar) a une action comparable sur beaucoup de points à celle de la vératrine et de la digitaline. Elle arrête le ventricule en systole, tandis que les oreillelLes continuent à battre pour s'arrêter en diastole. On peut placer à côté de l'antiarine un certain nombre de poisons exotiques : la ta7i(jhima vencnifera, le clajaks de Bornéo, le minfras de Maiacca, ï'iyorcte de Luçon, Yinée [koiiiié, strophantus), le moi de Cochinchine, elc.
7° Aconitine, C^^H^^AzO"^. — Son action est très variable suivant le mode de préparation ; mais le symptôme dominant est toujours une paralysie du cœur. Cette paralysie est supprimée par l'atropine.
8" Digitaline, C-'H**0"^. — Malgré l'emploi fréquent de la digitaline en médecine, sou influence sur le cœur, qui constitue le phénomène essentiel de son action, est loin d'être éclaircie. A haute dose, elle produit un ralentissement du cœur, et, si la dose est trop forte, un arrêt en diastole et le cœur ne réagit plus contre les excitations. A doses moyennes, elle produit d'abord une accélération passagère, puis un ralentissement persistant. Le mécanisme de cette action sur le cœur est encore incertain. Elle parait agir sur le tissu musculaire du cœur, car le ventricule s'arrête en systole; elle serait donc un excitant cardio-musculaire. L'arrêt sysfolique du ventricule est suspendu par l'acide cyanbydrique, l'antiarine, la saponine. En même temps, les petites artères sont contractées c-t il a augmentation de la tension artérielle. Les muscles lisses, estomac, intestin, etc., paraissent contraclurés. Les muscles striés, au contraire, sont affaiblis et paralysés, et, pour de fortes doses, ils ont perdu leur contraclilité.
On peut placer à côté de la digitaline la digitoxine, la digitalcine, Yhelléboréinc, Vadonidine, glucoside non azoté de ïadonis vernalis, la thcvétine, glucoside non azoté de la thevetia nercifolia et \a. thévérésine, produit de dédoublenient de la précédente.
9° Quinine, C^^H^ 'Az-O^. — Chez la grenouille, à la dose de 0,010 grammes, elle ralentit les respirations et les mouvements du cœur; les mouvements volontaires et réflexes diminuent d'intensité ; à la dose de 0,05 à 0,1 gramme, le cœur s'arrête, mais les muscles et les nerfs sont encore excitables. — Chez lea onimaux à mng chaud, à petites doses, elle accélère le cœur; k doses modérées, elle le ralentit; à fortes doses, elle l'arrête et produit des convulsions. Son action se porte essentiellement sur les organes nerveux centraux, cerveau, moelle, ganglions du cœur. Cependant à petites doses elle paraît agir directement sur la fibre cardiaque comme excitant cardio-musculaire. L'atropine enlève l'arrêt du cœur produit par la quinine. La quinine lue les organismes inférieurs, infusoires, vibrions, bactéries, amibes d'eau salée, mais elle n'a aucune action sur les champignons; elle abolit les mouvements du protoplasma et des globules blancs; elle n'empêche pas les processus digestifs.
La cinchonine, C^oR^'^Az-O, a la même action que la quinine, seulement à un de"ré plus faible. Parmi les autres alcaloïdes du quinquina on trouve la cinchomdine la la chinoline, la chinamine et son isomère la eonchinaminc, toutes deux très toxiques
ainsi que la cinchonamine. Ces trois substances agissent comme paralysantes sur le muscle cardidiiue.
10° Nicotine, C'0H'''Az2. — La nicotine agit à la fois sur la conlractilité musculaire et sur le système nerveux (nerfs sensitifs, nerfs moteurs, centres nerveux). Elle détermine d'abord des phénomènes d'excitation (tremblements, convulsions, tétanos intestinal, vésical), puis des phénomènes de paralysie. Elle détermine, suivant le stade de l'empoisonnement, de la dimiimtion de la pression sanguine et des battements du cœur, ou une augmentation de pression et une accélération du pouls. On observe aussi de la sueur, de la salivation, des vomissements.
i l" Santonine, — A la dose de 0,3 à 1 gramme chez l'homme, elle dé-
termine de la nausée, des voniissemenls, des hallucinalions, du vertige et un mode particulier de vision ; on voit tout en jaune ; quelquefois auparavant tout le champ visuel se colore en violet, surtout dans les ombres ; puis le jaune remplit le champ visuel, surtout dans les objets clairs. Quoique la santonine jaunisse à la lumière, cette vision jaurie ne dépend pas d'une coloration jaune des milieux de l'œil, comme on l'avait supposé, car on ne constate pas cette coloration à l'ophtbalmoscope. Il est probal)le qu'il s'agit plutôt d'une paralysie des fibres du violet, précédée quelquefois d'une excitation passagère. Cependant on voit quelquefois tout en jaune dans l'ictère, ce qui prouve que celle vision jaune peut, dans certains cas, tenir à une diflusion d'une matière colorante dans les milieux de l'œil. A fortes doses, la santonine produit de la perte de connaissance, de la paralysie du cœur, des convulsions tétaniques et la mort. Chez les animaux, on n'observe guère que ces crampes tétaniques.
i2° Seigle ergoté [Evgotine ; acide sclérotinique). — Son action est encore très peu connue, et il a été jusqu'ici à peu prés impossible d'accorder les faits expérimentaux avec les résultats thérapeutiques. Ainsi la contraction des petites artères, admise théoriquement, n'a pu être constatée d'une façon certame : il en est de même de son action sur l'utérus; sur le c&ur, on est un peu mieux fixé, il produit un ralentissement du pouls, et chez les animaux on peut constater l'arrêt du cœur. Uecboline du seigle ergoté produit des altérations remarquables du fonctionnement cardiaque. A la dose de 0,01 gramme et plus chez la gr^enouille elle ralentit les pulsations du ventricule ; on a une pulsation du ventricule pour deux des oreillettes ; il présente en outre des parties en diastole, puis il est le siège d'une véritable contracture .
13° Convallamarine. — C'est un poison cardio-musculaire; sa dose toxique chez les grenouilles est de 0,2 milligr amme. Le cœur est d'abord accéléré, puis ralenti; le ventricule s'arrête en systole et n'est plus excitable; les oreillettes s'arrêtent en diastole et sont gorgées de sang.
14° Duboisine. — Elle a une action identique à celle de l'atropine et à hautes doses agit comme paralysant du muscle cardiaque et des centres d'arrêt. Elle excite les centres vaso-moteurs, par-alyse les nei'fs moteurs et les nerfs glandularr es ; elle produit la dilatation de la pupille par paralysie de l'oculo-moteur commun. Lepituri {Duboisia Hopwood) a une action analogue à celle de la muscarine; il fait disparaître l'arrêt du cœur produit par la pilocar-pine.
1;)° Delphinine. — Elle paraît avoir une double action excitante et paralysante sur le muscle cardiaque. Elle rétablit les battements du cœur arrêtés parla muscarine.
16° Spartéine. — Elle diminue la tonicité du cœur de la grenouille et détermine un ralentissement des pulsations. Elle produit en outre une persistance remarquable de la conlractilité cardiaque; elle prolonge notablement les contractions du cœur.
PHYSIOLOGIE DE L'ORGANISME. oo.J
17° Cocaïne. — La cocaïne agit comme anestliésique local quand on la met, en contact avec les muqueuses (conjonctive, pharynx, larynx, etc.). Elle produit la dilatation de la pupille et une diminution de raccommodation. Elle paralyse les muscles lisses. Appliquée localement, elle abolirait l'excitabilité des centres psycho-moteurs. V
IS^Pipéridine. — Chez les grenouilles, elle abolit l'excitabilité réflexe, mais pas la molilité; elle paralyse le cœur et diminue la respiration.
10° Piscidine. — Cette substance extraite d'une légumineuse, piscidia crythrma, produit des crampes, le ralentissement du pouls, la salivation, l'augmentation puis la baisse de pression sanguine, le rétrécissement puis la dilatation de la pupille.
20" Amidospermine. — Alcaloïde de l'écorce du québracho. Paralyse les ganglions moteurs du cœur, les centres respiratoires el les centres nerveux.
21° Caféine, théobromine, xanthine. — Tous ces corps ont une action identique et produisent une paralysie des centres nerveux. On connaît des produits de dédoublement de la caféine, la ca/éidine, dont l'action loxi(iue est très faible, Vacidc caffuriquc et ïhypocuféine dont l'action est presque nulle et la cafoline, sans efîet toxique.
5°. — Gaz toxiques.
lo Acide carbonique, C0-. — L'acide carbonique n'est toxique qu'à très hautes doses; l'atmosphère peut en contenir I p. 100 sans qu'on en soit all'ecté, el on peut respirer, pendant quelque temps, des mélanges bien plus riches en acide carbonique. Mais, quand la proportion est plus forte, il survient d'abord des phénomènes d'ivresse (vertige, céphalalgie, somnolence, délire, etc.), puis une véritable asphyxie (dyspnée, crampes, paralysie, mort), même quand la proportion d'oxygène dans l'atmosphère aitilicielle est suffisante. Pendant ce stade dyspnéique, le pouls est ralenti (par excitation du pneumogastrique), les petites artères contractées, la pression sanguine accrue.
Localement, l'acide carbonique détermine de la chaleur à la peau et de l'anesthésie. Le mécanisme d'action de l'acide carl)onique a été diU'éremment interprété. Cependant son action délétère ne parait pas tenir, comme on l'a cru, à une asphyxie par défaut d'oxygène. Elle tient plutôt à une action spéciale du gaz sur les contres respiratoires (dyspnée), les centres vaso-moteurs (crampes vasculaires) et sur les centres d'arrêt du cœur (ralentissement du pouls). Il semble donc qu'il n'y ait, dans cette intoxication, que l'exagération de l'excitation que l'acide carbonique à l'état normal exerce sur ces trois centres et par suite une action directe, encore inconnue, sur la substance nerveuse de ces centres. Il est probable que la mort arrive par la paralysie de fatigue consécutive à l'excitation exagérée de ces centres el l'asphyxie qui en est la conséquence. Heaucoup d'auteurs considèrent l'acide carbonique non comme un gaz toxique, mais comme un gaz simplement irrespirable.
2° Oxyde de carbone, CO. — L'oxyde de carbone rend les grenouilles immobiles et sans réaction ; il y a quelquefois de la dyspnée, jamais de crampes, le cœur et les muscles sont paralysés. Les animaux à sang chaud meurent dans une atmosphère qui contietit 1 p. 100 d'oxyde de carbone; on remarque une dyspnée intense, des crampes, de l'exophlbalmie, un élargissement de la pupille et de l'asphyxie; il y a du sucre dans l'urine. Mais les altérations les plus importantes concernent le sang. Il est d'une couleur rutilante avec une légère leinie bleuâtreau spectroscope, il présente des raies d'absorption dans le jaune, semblables aux
raies de l'oxyliémoglobine, mais un peu plus rapprochées, raies qui persistent jnalgré l'addition d'un corps réducteur, comme le sulfure d'ammonium. En effet, l'oxyde de carbone forme avec rhénio;j;lobine une combinaison cristalline rouge vif, plus tenace que l'oxyhémoglobine. Aussi l'oxyde de carbone décompose l'oxyliémoglobine et en chasse l'oxygène qu'il remplace volume à volume, tandis que l'oxyde de carbone ne peut ôtre déplacé de sa combinaison par l'air ou l'oxygène qu'avec la plus grande lenteur. L'oxyde de carbone produit donc la mort par asphyxie, en empêchant le globule sanguin de fixer l'oxygène dans la respiration. Il est douteux qu'il y ait, cuire cela, une actiou toxique directe du gaz sur les tissus.
3° Acide cyanhydrique, CAzH. — L'acide cyanhydrique est la plus toxique lies substances connues. Chez la grenouille il produit la perte des réflexes et la mort sans convulsions; le cœur se ralenlit et s'arrête ainsi que la respiration; le cœur est rempli d'un sang clair. Chez les animaux à sang chaud, il y a des crampes tétaniques, spécialement des extenseurs, de la dyspnée, ou ralentissement du pouls, de la dilatation pupillaire, de l'exophlhalmie, une paralysie générale avec pei te des réflexes, de l'abaissement de température avec de la faiblesse du pouls et delà respiration qui finissent par s'arrêter. Le sang est habituellement foncé; si la mort est très rapide, il est rouge cramoisi. Les convulsions tétaniques sont peut-être dues à la paralysie du cœur. Le mécanisme d'action de l'acide cyanhydrique est encore inconnu. On ne sait non plus par oîi se fait son élimination de l'organisme (I).
(1) A consulter : Cl. Bernard : Leçons sur les effets des substances toxiques et médicamenleuses, 1857, et : Leçons sur les anesthésiques et sur l'asphyxie, 1875. — Herniaun : Lehrhucli der rxperinientellen Toxicologie, 1874. — Vulpian : Leçons sur les substances toxiques. — Voir aussi les traités de toxicologie, Chapuis, Tardicu, etc.
LlYRE CINQUIÈME
Caractères des espèces
Il y a deux opinions en présence sur le sens qu'il faut donner au mot espèce. Les uns, comme Lamarck, Darwin, etc., considèrent l'espèce comme l'ensemble des individus tout à fait semblables entre eux par leur organisation ou ne différant les uns des autres que par des nuances très légères. Dans cette définition de l'espèce, on fait intervenir non pas un seul caractère, mais tous les caractères anatomiques et physiologiques suivant leur importance fonctionnelle, et il en résulte que, d'après cette opinion, qui me paraît la vraie, l'espèce, de même que la race et la variété, n'est qu'une catégorie purement rationnelle et qui n'a par conséquent rien d'absolu.
Les autres, comme Linné, Buffon, Guvier, Agassiz et la plupart des naturalistes français, considèrent l'espèce comme quelque chose d'absolu, de })rimordial et d'immuable. La définition orthodoxe, qui n'est plus admise que par les théologiens, est la suivante : l'espèce est l'ensemble des individus qui descendent en droite ligne et sans mélange d'un couple unique et primordial. Seulement les naturalistes, voyant l'impossibilité de soutenir un seul moment cette définition, ont introduit dans la notion de l'espèce un facteur nouveau, la reproduction. L'espèce est devenue l'ensemble des individus semblables, susceptibles de se féconder par union réciproque; puis: l'ensemble des individus semblables susceptibles de se féconder par union réciproque en donnant des produits féconds; puis enfin : l'ensemble des individus semblables susceptibles de se féconder en donnant des produits indéfiniment féconds. En résumé, l'invariabilité et la persistance des formes à travers un nombre indéterminé de générations, telle serait la caractéristique de l'espèce (1).
Ce n'est pas ici le lieu de discuter la valeur de ces définitions de l'espèce. Je me contenterai de faire remarquer que, malgré ce critérium si ab-
(1) Voici la définition de Linné : Species tôt sunl quot diversas formas ah initin produxÀl infinitum Eus; quse form/e, secundum generafionis inditas leges, produxere plures at sibi sempcr simites. Ergo species tôt S'Oit (juot d versx fonnœ seu structure hodiedu.n occurrunt. Beaums. — Physiologie, 3<» édit. H. — 55
solu en apparence, les zoologistes et les botanistes sont loin de s'accorder sur le nombre cl la limitation des espèces tant animales que végétales, et que des formes intermédiaires viennent à chaque instant faire hésiter le naturaliste et combler la séparation artificielle qu'il introduit entre les dilTérenles espèces (1).
Origine des espèces
Aux deux conceptions de l'espèce qui viennent d'être exposées correspondent deux théories différentes sur Torigine des espèces.
Pour les naturalistes orthodoxes, l'espèce est quelque chose de fixe et d'immuable; les espèces sont permanentes dans l'espace et dans le temps; elles ne peuvent varier que dans leurs caractères secondaires et accessoires; elles ont toujours été ce qu'elles sont, elles seront toujours ce qu'elles sont actuellement. Il y a donc eu autant de créations, successives ou simultanées, qu'il y a d'espèces, vivantes ou éteintes, à la surface du globe. Si tous les êtres vivants se ressemblent plus ou moins, si les espèces paraissent liées entre elles par certains caractères communs, c'est d'après une loi d'harmonie universelle, la cause première ayant, dans la série des créations successives, répété le même type sous des formes variables; la ressemblance des êtres vivants tient à l'unité de l'idée créatrice, il y a seulement identité de type, il n y a pas identité d'origine.
Il est cependant peu de naturalistes qui admettent cette théorie dans toute sa rigueur. La plupart, peu conséquents avec leur principe, font dériver Ibs différentes espèces de quatre ou cinq types primordiaux. Mais ils ne réfléchissent pas que, par cette concession, ils ruinent eux-mêmes leur définition de l'espèce, puisqu'ils admettent qu'un seul type a pu donner naissance à un certain nombre d'espèces différentes, ce qui implique la variabilité de l'espèce. Aussi ceux qui sont entrés dans cette voie, s'ils sont logiques, sont-ils obligés d'y marcher jusqu'au bout, comme l'a fait Darwin lui-même, qui, après avoir admis que tout le règne animal est descendu de quatre ou cinq types primitifs tout au plus, n'admit plus ensuite qu'un seul type primordial.
Ceci nous conduit à la seconde théorie, la seule acceptable dans les données actuelles de la science. Dans cette théorie il y a non seulement identité de type, il y a identité d'origine; la ressemblance des êtres vivants ne tient pas à une simple loi d'harmonie supérieure, à un plan créateur unique, elle tient à une communauté réelle d'origine ; si tous les êtres se ressemblent, dans de certaines limites, c'est qu'ils sont tous issus de la même souche primitive. C'est la théorie connue sous le nom à' évolution ow de transformisme, théorie formulée, pour la première fois, par Lamarck, et qui, depuis les travaux de Darwin, a pris rang dans la science. Il n'y a pas
(1) Dans le Draha verna de Linné, Jordan, appliquant logiqueniont la définition de l'espèce, ne trouve pas moins de deux cents formes distinctes qu'il déclare être de véritables espèces, toutes autonomes et irréduetibles entre elles (Voir Naudin : Les espèces affines et la ihéo' ie de révolulion. lîevue scientifique, 1875, u» 30).
d'alternative possible entre les deux opinions : ou bien toutes les espèces ont dû leur apparition à une création, et la science n'a rien cà y voir, ou toutes les espèces ont été formées en vertu de lois naturelles, et dans ce cas l'hypothèse de l'évolution est celle qui explique le mieux les faits; elle est par conséquent, jusqu'à nouvel ordre, la seule que la science puisse et doive accepter : ses lacunes n'accusent que l'imperfection de la science ; la première hypothèse en est la négation.
Par quels procédés les espèces ont-elles pu ainsi se former et apparaître dans le courant des siècles? C'est le mérite de Darwin d'avoir déterminé, mieux qu'on ne l'avait fait jusqu'alors, les conditions qui interviennent dans celle formalion. Ces conditions sont au nombre de quatre : la variabilité, la concurrence vitale ou la lutte pour l'existence, la sélection nalurelle et l'iiérédité.
1° Variabilité. — Tous les êtres vivants ont une aptitude plus ou moins grande à varier, c'est-à-dire à s'écarter, par quelques caractères, du (ype de leurs parents immédiats. Ces variations sont ou acquises et dues à des circonstances diverses (influences des milieux, habitudes, etc.), ou innées ou plutôt héritées, c'est-à-dire qu'elles ne sont que le retour d'un caractère qui avait autrefois existé chez un des ascendants et qui avait disparu pendant une ou plusieurs générations. Quand les variations acquises sont légères, il y a formalion d'une varidtc ; quand elles sont notables, qu'elles portent sur plusieurs caractères ou sur des caractères importants comme ceux de la reproduction, et quand ces caractères sont devenus permanents dans une série de générations, il y a formation d'une espèce; l'espèce est donc une variété fixée, la variété une espèce commençante; pour que l'espèce se produise, il faut donc, comme on le verra plus loin, que l'hérédilé et les autres conditions interviennent.
2o Lutte pour l'existence. — Tous les êtres organisés tendent à se multiplier suivant une progression rapide. L'espèce humaine, dont la reproduction est très lente, peut doubler en nombre dans l'espace de vingt-cinq ans, et si l'on prend la plupart des espèces végétales et animales, la progression est infiniment plus rapide. 11 faut donc, et c'est ce qui arrive en elfel, que des causes actives de deslruction viennent entraver cette multiplication indéfinie. Ces causes sont multiples et ont été très bien étudiées par Darwin; la plus importante, sans contredit, est le manque de subsistances. La loi de Mallhus est applicable non seulement à l'homme, mais à tous les organismes vivants, et le résultat est le même. Dans celle lutte pour l'existence, les individus les plus forts, les plus vigoureux, les plus rusés, ceux qui ont quelque caractère utile, pourront survivre, tandis que les faibles périront, et ce qu'il y a à remarquer, c'est que les variétés intermédiaires dont les caractères sont moins tranchés, moins accusés, tendront à disparaître les premiers, de façon qu'au bout d'un certain temps on ne trouvera plus, par exemple, que les deux variétés extrêmes qui apparaîtront alors comme deux espèces différentes.
3° Sélection naturelle. — Parmi les caractères acquis par la variation chez un individu, il en est d'indifférents, mais ceux-là ne jouent aucun rôle dans la formation ou le maintien de l'espèce; aussi ne doit-on avoir égard qu'aux caractères utiles ou aux caractères nuisibles à l'individu. Quand ces caractères sont utiles, l'individu a plus de chances d'existence ; il a plus de chances de mort quand ils sont nuisibles. Aussi on comprend comment, étant donnés tel milieu tel habitat, tel climat, telle condition d'existence, une espèce s'accroîtra tandis qu'une autre finira par disparaître. Il se produit donc naturellement, parmi les êtres vi-
vants, une véritable sélection analogue à la sélection artificielle à l'aide de laquelle les éleveurs produisent telle ou telle race. A la sélection naturelle se rattache la sélection sexuelle, ii laquelle Darwin fait jouer un très grand rôle dans ses derniers ouvraf?es.
4" Hérédité. — Enfin l'hérédité est la dernière condition et la condition indispensable pour la formation des espèces. Pour que la variété devienne espèce, il faut que la variation acquise par l'individu se perpétue et se fixe dans ses descendants , et cette fixation ne se produit que quand les caractères acquis sont utiles à l'individu ou à l'espèce, puisqu'on a vu plus haut que, dans le cas contraire, l'espèce tend à disparaître.
11 y a probablement d'autres causes que celles indiquées par Darwin, mais dans l'état actuel de la question, elles sont les seules qui puissent être invoquées si on veut s'en tenir à l'examen des faits.
On a fait plusieurs objections à la théorie de Darwin. La principale est la suivante : Si toutes les espèces dérivent du même type primordial, on devrait retrouver les formes intermédiaires entre les espèces exislanles. iMais, en premier lieu, on retrouve en eifet, et chaque jour accroît leur nonibi-e, ces formes de transition, et la meilleure preuve en est dans les divergences qui existent entre les naturalistes et dans les difficultés qu'ils éprouvent dans le classement et la délimitation des espèces. C'est ainsi qu'à la limite des deux règnes, végétal et animal, se trouvent des êtres qu'il est à peu près impossible de rattacher à l'un des deux règnes et qui constituent la transition de l'un à l'aulre. C'est ainsi, pour ne citer qu'un exemple, que la lacune entre les vertébrés et les invertébrés semble devoir disparaître. On a trouvé récemment une corde dorsale dans les larves de certains mollusques tuniciers, les ascidies, et dans cerlaines espèces {cynthia) la queue de la larve d'ascidie atteint un degré d'organisation tel qu'elle se rapproche de celle des jeunes poissons ou des têtards de batraci"ns. Ensuite, comme le fait remarquer Darwin, il ne faut pas considérer deux espèces existantes comme provenant l'une de l'autre, et vouloir à tout prix trouver la forme intermédiaire entre ces deux espèces, mais il faut les considérer comme provenant toutes deux d'un ancêtre commun incoimu. Ainsi le pigeon-paon et le pigeon grosse-gorge ne descendent pas l'un de l'autre, mais ils descendent tous deux du pigeon de rocher et chacun par des formes intermédiaires qui lui appartiennent en propre. En outre, on a vu plus haut que les formes intermédiaires disparaissent plus facilement pour ne laisser subsister que les formes extrêmes. Enfin les documents géologiques et paléontologiques sont encore trop incomplets pour qu'on puisse objecter à la théorie de Darwin la non existence de formes intermédiaires dans les terrains fossilifères, d'autant plus que beaucoup de ces formes ont été retrouvées.
Quant à l'objection que jusqu'ici aucune espèce nouvelle n'a été formée sous nos yeux, elle tombe devant ce fait que l'espèce ne se forme que peu à peu et lentement, de sorte que les modifications successives qui se produisent pour faire de la variété une espèce, ne peuvent ôire saisies à un moment donné, pas plus que nous ne voyons le mouvement de l'aiguille qui parcourt cependant le cadran d'une montre en douze heures. D'ailleurs, si on leur montrait la production d'une espèce nouvelle pouvant se reproduire par le croisement de deux espèces différentes, les adversaires de la théorie s'emi)rpsseraient de dire que c'était à tort qu'on consi iérait ces deux espèces comme difîérenles, puisqu'elles ont pu donner lieu à un produit fécond, et ils en feraient immédiatement des variétés.
Comment maintenant ont pu se produire ces types primordiaux, germes et ancêtres de tous les êtres organisés? Ici encore les deux opinions sont en présence.
Les uns admettront une création, les autres, et la solution me paraît préférable, croient qu'il n'y a là qu'une transforma! ion de la matière hrule en matière vivante faite sous certaines conditions qui nous échappent et d'après des lois naturelles. Je crois inutile, du reste, de rappeler les hypothèses émises sur ce sujet, puisqu il est impossible de les vérifier expérimentalement jusqu'à nouvel ordre.
Races humaines
Les caractères distinctifs de l'homme et de l'animal ont été décrits page 38, t. 1. Je me contenterai ici de donner les caractères essentiels des différentes races humaines. On a admi - pour les classifications des races humaines trois bases ditTérentes, variables suivant les auteurs : l'organisation, la langue, I habitat ; de là trois espèces de classifications des races humaines : les classifications anatomiques, les classifications linguistiques, les classifications géographiques. Dans un traité de ce genre, il ne peut s'agir que d'une classification anatomique, et la langue et l'habitat ne peuvent être utilisés que pour confirmer les données de l'anatomie et de la physiologie.
La classification anatomique s'appuie principalement, outre la forme générale, sur trois sortes de caractères : la couleur de la peau, le système pileux et l'ostéologie, spécialement sur l'ostéologie du crâne.
La plupart des naturalistes suivent la classification adoptée par Blumenbach et divisent l'espèce humaine en cinq races : race blanche ou caucasique, race jaune ou mongole, race brune ou malaise, race louge ou américaine, race noire ou éthiopienne.
1" Race caucasique. — Le cerveau est volumineux; le crâne est ovale, symétrique, ordinairement mésocéphale (indice céphalique entre 77 et 80), bien développé, et a une capacité qui varie de 1,400 à 1,572 centimètres cubes; le front est haut, saillant, bombé; le maxillaire inférieur est petit, les dents verticales, le nez plus ou moins droit, allongé, les cheveux lisses, clairs ou foncés, ayant souvent une tendance à friser. Elle habite TEurope, l'Arabie, l'Asie-Mineure, la Perse, l'Indoustan et une partie de l'Amérique.
2" Race mongole. — Crâne pyramidal; face large, aplatie, pommettes saillantes; nez peu préominent; yeux écartés, étroits et obliques; cheveux droits, gros et noirs; barbe rare; peau olivâire; taille peu élevée. La puberté se développe très vite dans cette race. Elle habile l'Asie et la partie Nord de l'Amérique.
3° Race malaise. — Les Malais présentent des caractères assez variables; ils ont le crâne élarf^i latéralement, ordinairement brachycéphale ; les yeux sont noirs largement ouverts, le nez épais, les lèvres grosses, les pommettes et la mâchoire saillantes, les cheveux noirs lustrés, la peau brune tirant tantôt sur le iaune
tantôt sur le rouge. La puberté est précoce. Ils habitent la Polynésie, les Philippines, l'archipel de la Sonde, la presqu'île de Malacea, Madagascar, etc.
4" Rare amrncainc. — Le front est assez large, mais fuyant et déprimé; les yeux grands et ouverts, le nez long et saillant, les lèvres assez minces, les cheveux noirs et lisses, la peau rouge ou cuivrée. Elle habile le nouveau continent.
0° Race nègre. — Le cerveau est petit, le crâne se caractérise par la dolichocéphalie et le prognathisme; la capacité crânienne est de 1,347 centimètres cubes en moyenne et peut descendre à 1,228 (Australiens); le front est bas et fuyant, les yeux noirs et enfoncés, le nez large et écrasé à sa racine, les lèvres épaisses, les cheveux noirs, rudes, laineux, la peau noire ou brune, les bras longs, les mollets peu saillants, le pied plat. Us habitent l'Afrique, l'Australie, Bornéo, Timor, etc.
Origine de l'espèce humaine
L'homme ne peut être isolé du reste des êtres vivants auxquels le rattachent étroitement des affînités histologiques , anatomiques et embryologiques qu'il est impossible de récuser. Tous les éléments de l'organisme humain se retrouvent avec leurs caractères, leurs propriétés, leurs dimensions mômes, dans l'organisme animal; qu'on prenne chez l'un el chez l'autre une cellule épithcliale, une fibre musculaire, une cellule nerveuse, et, la plupart du temps, il sera cà peu près impossible d'en déterminer la provenance; il y a évidemment des diiïérences, surtout pour certains éléments et pour des êtres éloignés, mais, d'une façon générale, on peut dire que la ressemblance est la règle, et la dilTérence l'exception. Si I on prend, au contraire, les êtres les plus rapprochés de l'homme, ce n'est plus de la ressemblance qu'il y a entre les éléments histologiques, c'est de l'identité. La parenté anatomique de l'homme avec les anthropomorphes a déjà été étudiée page 38, t. I, et on a vu que, comme l'a démontré Huxley, il y a moins de distance entre l'homme et les singes anthropomorphes qu'entre ceux-ci et les singes inférieurs; analomiquement, il serait plus facile de faire un homme d'un gorille, qu'un gorille d'un cynocéphale.
On se trouve donc conduit invinciblement à appliquer à l'homme la théorie de l'évolution, appliquée déjà à la formation des espèces animales, et il est difficile de ne pas arriver à cette conclusion si on examine de près les faits d'atavisme cités par Darwin et par H;cckel. Celte parenté généalogique de l'homme peut seule expliquer les organes rudimentaires, les anomalies et une partie des monstruosités qu'on rencontre dans l'organisme humain. Si l'on n'admet pas cette théorie de la descendance de l'homme, il faut renoncer à expliquer une foule de phénomènes physiologiques et pathologiques et considérer comme des, jeux de la nature des faits qui s'interprètent au contraire facilement si l'on admet la généalogie animale de l'homme et l'influence réversive de l'atavisme.
Cela ne veut pas dire qu'on puisse trouver, dans une des espèces animales vivant actuellement, les ancêtres directs de l'homme ; il est plus problable, au contraire, que les deux dérivent d'une souche commune, éteinte aujourd'hui, qui aurait donné naissance, en passant par une série
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L'homme préhistorique
D'après quelques auteurs (l'abbé Bourgeoi?), l'homme aurait existé déjà dans la période tertiaire (miocène); ainsi on aurait trouvé des silex taillés avec des os de dinothérium. Mais les faits sont trop peu nombreux jusqu'ici pour qu'on puisse admettre sans réserve l'existence de l'homme tertiaire.
I^^'existence de l'homme quaternaire, an contraire, paraît aujourd'hui parfaitement démontrée. La période de l'existence antéhistorique de I homme peut se diviser en quatre périodes secondaires auxquelles on peut donner le nom d'âge de la pierre brute, âge de la pierre polie, âge du bronze et âge du fer.
1° Age de la pierre brute. {Époque du diliivium, époque paléolithique.) — L'homme de cette époque était contemporain du mammouth, de l'ours des cavernes, du rhinocéros à poils de laine (r. thicorinus) et d'autres animaux disparus. Le renne était abondant (âge du renne), ce qui indique un climat différent du climat actuel. Le chien n'existait pas encore à l'état domestique. L'homme se servait d'instruments en corne, en os, en pierre. Les silex étaient d'abord simplement éclatés (âge de la pierre éclatée), puis taillés pour former des haches, des coins, des poinçons, etc. L'homme ne connaissait ni la poterie ni les métaux ; il ne connaissait pas l'agriculture, car on n'a pu retrouver de céréales. Il était probablement chasseur et, en cas de besoin, anthropophage. C'est à cette époque que se rattachent les kjôkkenmoddings ou amas de coquilles trouvés en Danemark. Le squelette de cette race préhistorique est peu connu : le tibia est aplati, l'humérus souvent perforé, la région mastoïdienne effacée. C'est à cet âge qu'appartiennent le crâne de Néanderthal, la race de Cro-Magnon, etc., et peut-être le crâne d'Engis. Celte période se divise elle-même en plusieurs époques, d'après les caractères des instruments en silex ou en os et la nature des ossements fossiles.
2° Age de la pierre polie [âge néolithique). — Les animaux de cette période sont le bos primigenius, l'aurochs, l'élan, le cerf, le sanglier, le porc ; le chien, le bœuf, le mouton, la chèvre, le porc, vivaient à l'état domestique ; le cheval était rare, sinon inconnu. L'homme ne connaît encore aucun métal, sauf l'or, mais il polit ses instruments en silex; il est agriculteur et pasteur; il connaît le blé et l'orge et fait avec leur farine une sorte de pain, ou plutôt de gâteau non levé. Il fabri(}ue une poterie grossière, d'une cuisson très imparfaite, sur laquelle il trace des dessins avec le doigt, avec l'ongle, avec une corde enroulée autour. Il s'habille de peaux de bêtes, mais sait déjà tisser avec le lin et le chanvre quelques étoffes grossières. Les cadavres sont ordinairement ensevelis assis, quelquefois incinérés. Le crâne est brachycéphale, l'arcade sourcilière épaisse. C'est l'époque des grands tumuli et des habitations lacustres.
3° Age du bronze. — Les animaux domestiques sont plus nombreux, et
parmi eux on trouve le cheval. Il y a encore des instruments en pierre, mais les instruments et les objets de bronze sont très nombreux ; par contre, les objets en cuivre ou en étain pur sont excessivement rares. La monnaie est inconnue. Les poteries sont plus variées , mieux faites. Les ornements des poteries et des objets de bronze sont formés de dessins géométriques (cercles, spirales, etc.) très variés et souvent d'une grande délicatesse d'exécution; il n'y a pas de figures de plantes ou d'animaux. C'est surtout dans cette période que la vie nomade paraît avoir fait place à la vie sédentaire. C'est l'époque des habitations lacustres, des dolmens, des cercles et des rangées de pierres. Les cadavres sont ordinairement incinérés, ce qui explique la rareté des crânes de cette période; quelquefois cependant ils sont enterrés assis.
A" Age du fer. — Le fer remplace le bronze pour les armes, les haches, les couteaux; le bronze est encore conservé pour les poignées, les objets d'art, les bijoux. La poterie est mieux faite et ressemble à la poterie romaine; le verre paraît. Les dessins d'ornementation consistent surtout en imitations de plantes et d'animaux. Les cadavres sont enterrés couchés.
LE LABORATOIRE DE PHYSIOLOGIE. — TECHNIQUE PHYSIOLOGIQUE
Les laboratoires sont pour le physiologiste ce que les salles d'hôpital sont pour le médecin. Le laboratoire, dit CL Bernard, est la condition sine qua non du développement de la médecine expérimentale; et c'est là, ajouterai-je, que se pn'parent les progrès de la médecine pratique. Leur utilité n'a cependant été comprise que dans ces derniers temps, et tandis qu'en Allemagne il n'était pas d'université, quelque petite qu'elle filt, qui n'eût son institut physiologique, en France, les facultés de médecine en étaient dépourvues. Aujourd'hui, il n'en est plus tout à fait de même, mais il y a encore bien des desiderata à combler, bien des progrès à faire. Aussi je crois utile, avant d'aborder l'étude générale de la technique physiologique, de dire en quelques mois ce que doit être un laboratoire de physiologie.
Local
Un laboratoire de physiologie devrait être, autant que possible, au rez-de-chaussée, au milieu d'une cour ou d'un jardin, dans lequel sont conservés les animaux nécessaires à l'expérimentation, de façon à les avoir toujours sous les yeux et à portée.
Le laboratoire même doit être composé de plusieurs salles correspondant aux diverses catégories d'opérations que le physiologiste est dans le cas de pratiquer; on y trouvera donc :
1° Une salle de vivisections et de dissection; elle doit être spacieuse, haute, aérée, très éclairée, dallée en pierre, en un mot construite à peu près sur le modèle des amphithéâtres d'anatomie; cette salle doit représenter la partie centrale du laboratoire, la pièce dans laquelle toutes les autres s'ouvrent;
2" Une salle plus petite pour la micrographie, les expériences délicates, les appareils de précision (balances, appareils d'éleciricilé, etc.);
3° Une salle servant de laboratoire de chimie et possédant l'installation nécessaire pour tout ce qui concerne la chimie physiologique ;
4" Une petite pièce, pouvant être transformée facilement en chambre obscure pour certaines expériences de physique physiologique et spécialement d'opti([ue;
0" Enfin, s'il est possible, on réservera avec avantage deux pièces servant d'ateliers de moulage et de photographie.
L'installation du laboratoire, en dehors de l'outillage qui sera vu plus loin, comprend deux choses principales, le gaz et l'eau. Cette installation peut se résumer en quelques mots : du gaz et de l'eau partout, de façon à pouvoir conduire où l'on veut, à l'aide de tubes de caoutchouc, le gaz et l'eau dans un point quelconque du laboratoire. Si la pression de l'eau est suffisante, on peut, à l'aide d'une trompe de laboratoire, faire marcher un petit moteur hydraulique, et on a ainsi une force motrice qu'on a bien souvent lieu d'utiliser, par exemple, pour pi ntiquer la respiration artificielle, pour faire marcher le Ihermo-cautère Paquelin, pour mettre en mouvenientles cylindres enregistreurs, etc. Si la pression d'eau est insuffisante il faut avoir recours à une petite machine à vapeur.
L'espace intérieur réservé aux animaux doit être dallé, en partie couvert et divisé en circonscriptions distinctes suivant la nature des animaux auxquels, autant que possible, on doit, en outre de l'abri qui les loge, laisser un peu d'espace et une certaine liberté. La grandeur el la forme des nicbes el des cages seront appropriées îi l'espèce d'animaux qu'elles doivent renfermer (cbiens, cbals, lapins, cobayes, poules, etc.). Des niches distinctes, séparées des autres, permettront d'isoler complètement les animaux après l'opération. Quelques-unes des niches et des cages auront un fond à jour qui permettra de recueillir les urines. Les cages pour les petits animaux (rats, souris, oiseaux, etc.), seront placées dans le la])oratoire môme, dans la salle des vivisections. Un bassin, avec des plantes aquatiques, recevra les grenouilles, les poissons, les animaux aquatiques dont on peut avoir besoin, et alimentera les divers aquariums du laboratoire.
Vivisections
i" Choix de ranimai. — Ce choix se déduit de la nalure même de l'expérience et du but que se propose le physiologiste. Ici une connaissance parfaite de la structure des animaux les plus employés est indispensable à l'opérateur, et les particularités analomiques ont la plus grande importance, car elles permettent chez tel animal une opération qui serait impossible sur une autre espèce. C'est là un des points les plus délicats de la technique physiologique, et cette connaissance ne s'acquiert que par l'expérience et une expérience prolongée. Des renseignements nombreux sur ces particularités analomiques se trouvent dans beaucoup de mémoires spéciaux et en particulier dans les ouvrages de Cl. Bernard [Leçons de physiologie opératoire. Paris, 1879), Ecker (Icônes physiologicge), Krause [Anatomie des KanincJiens, etc.).
2" Contention de Vanimal. — La contention de l'animal peut se faire de trois façons principales différentes, qui du reste peuvent s'associer l'une à l'autre, contention mécanique, anesthésie, immobilisation par le curare.
a. Contention mécanique. — Il sufht quelquefois, surtout pour de petits animaux et des opérations très courtes, de les faire maintenir par un aide. Les grenouilles, les petits mammifères, etc., peuvent être piqués simplement sur un liège avec dos épingles. Mais pour la plupart des animaux et pour beaucoup d'opérations, il faut des appareils et des procédés spéciaux.
Procédés de contention mécanique. — 1° Planchelles. Pour de petits animaux, lapins, cobayes, etc., on emploie des planchettes excavées dans leur milieu et percées sur leurs bords de trous dans lesquels passent des courroies qu'on attache aux pattes de ranimai. — 2° Gouttières. Schwann, Bloudlot, CI. Bernard, ont imaginé des gouttières plus ou moins compliquées pour maintenir les animaux et spécialement les chiens. La figure 598 représente la gouttière brisée de Cl. Bernard. A, B est la base de la gouttière; de cette base s'élèvent les deux ailes C, C composées de deux pièces dont la supérieure est mobile sur l'inférieure par les charnières e, e'. Sur les côtés, un support D, composé de plusieurs pièces (a, b, c), est formé de façon à pouvoir soutenir les ailes brisées dans les diverses positions latérales qu'on peut leur donner. A l'extrémité A de la gouttière se trouve le mors m, qui se place dans la gueule de l'animal. Ce mors peut gUsser sur deux montants verticaux «, n', et peut, par l'intermédiaire de la plaque p, p, se fixer dans diverses positions sur la tige S qui le rattache à la gouttière. Le mors est introduit derrière les canines et les mâchoires maintenues par une ficelle comme dans la figure. On peut donner ainsi à l'animal toutes les positions sur la gouttière. Un mors analogue peut être employé chez le chat. — 3° Appareil contentif de Czermak. Cet appareil, très employé dans les laboratoires, sert surtout pour le lapin. Cet appareil se compose d'une planchette (fig. 599) sur laquelle est attaché l'animal. A l'extrémité de cette planchette est fixée une tige de fer verticale sur laquelle glisse l'appareil de Czermak. Un mors eu fer est introduit derrière les incisives du lapin, puis à l'aide de la vis on rap-
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proche les deux branches et qui s'appliquent l'une sur le crâne, l'autre sur le niaxillairL' inférieur, do façon que la tète est solideuieot fixée. L'appareil peut du reste s'incliner dans tous les sens suivant les besoins de l'opération. — 4" Appareil contentif de Tatin. Cet appareil (fig. 600) se compose d'un demi-anneau qui prend un point d'appui
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Fig.
Gouttière brisée de Cl. Bernard
sur l'occipital et est fixé solidement dans n'importe quelle position par une vis; un anneau complet, mobile le long de la tige qui su[)portc le demi-anneau, s'applique sur la mâchoire et maintient la tète. 11 y en a différents modèles pour le lapin, le chat, le cobaye, le rat; la figure 600 représente l'appareil appliqué sur le rat. — 5° Table à vivisection de Cl. Bernard. Cl. Bernard avait imaginé une table à vivisection qui pouvait être
Fig. 590. — Appareil de Czermah.
employée pour les annnaux de taille différente et pour la description .le laquelle ic ren voie a sa Pkysioloç,^e opératoire fp. 121). - G» Contention des a\nmau., de Tande iaiae' Pour le bœut, le cheval etc., on emploie les appareils dont on se sert irîeî tcot vetennau-es pour mamtenn- ces animaux. — Il a été ima<nné ini m-,,wL i appareils dont je ne parlerai pas, les précédents t^^^l^^^Â^ Z^I^' giste trouvera du reste facilement, suivant chaque animal et^la nature de ro ér / ion m^^^^^ veut entreprendre, la disposition instrumentale appropriée optiation qu il
Il faut toujours se rappeler que la simple contention mécanique do l'anim.l toujours sur sa circulation et sur sa respiration, et il est prudeiï d'attenr^que r ■ fàt
normal soit revenu avant de coinincnccr l'opération. Cette précaution est surtout nécessaire quand il s'agit d'étudier le pouls, la pression sanguine, la respiration, la température, etc. Ainsi l'immobilisation d'un animal fait baisser sa température.
b. Anesthi'sic. — L'anesthésie peut être obtenue soit par les anesthésiques proprement dits, soit par les narcotiques, substances dont l'action a été étudiée dans la Toxicolo^^ie physiologique.
Procédés d'anesthésie. — 1" Inhalations. On peut emploj'er l'élher, le chloroforme, le bromure d'éthyle, etc., en inhalations. Pour les petits animaux, la-
pin, chat, cobaye, rat, etc., il suffit de les placer sous une cloche dans laquelle on verse l'anesthésique sur une éponge. Pour le chien on peut employer avec avantage la muselière représentée fig. 601 et dont la seule inspection fait comprendre le mécanisme. — 2" Chloral. Le chloral s'emploie surtout en injections intra veineuses; pour le chien il en faut o grammes environ. — 3° Narcotiques. On emploie de préférence le chlorhydrate de morphine en injections sous-cutanées ou dans les vaisseaux.
c. Immobilisation par le curare. — Le curare ayant la propriété de paralyser les nerfs moteurs en laissant intacts les mouvements du cœur et la plupart des fonctions. Cl. Bernard en a profité pour s'en servir comme de moyen contentif. Chez les animaux à sang froid, comme la grenouille, le procédé est très commode et peut être employé facilement. Chez les animaux à sang chaud, la paralysie des nerfs, des muscles inspirateurs arrête bientôt la respiration et par suite les mouvements du cœur. Il faut donc chez eux pratiquer en même temps la respiration artificielle.
Procédés pour la respiration artificielle. — Pour pratiquer la respiration artificielle, on introduit dans !a trachée une canule à laquelle s'adapte un soufflet avec le((ucl on souffle de l'air dans les poumons en imitant autant que possible le l'ythme et l'ampleur des mouvements respiratoires de l'animal; l'air expiré s'échappe par une ouverture latérale de la canule. La figure G02 représente le soufflet pour la respiration artificielle. Ce soufflet présente deux soupapes, la soupape ordinaire S, qui laisse entrer l'air dans le soufflet quand on en écarte les branches, une soupape S' qui laisse échapper l'air du soufflet et des poumons quand les branches du soufflet sont rapprochées (expiration). Ce soufflet peut être mù par la main, mais il y a tout avantage à le faire marcher à l'aide d'un moteur (chute d'un poids, mouvement d'horlogerie, moteur a vapeur, moteur électrique, moteur à eau, pendule, etc.). En tout cas le rythme et l'am-
(*) Musclif-ro appliquée à l'animal. — 2, coupe de la muselière. — 6, corps de la muselière. — d, prolougemeut {lOi taut le lien qui sert à la fixer. — a, boîte recevant l'éponge imbibée de chloroforme.
Fig. 600. — Al pareil contentif de latin.
Fig. 601. — Muselière pour Vanesthésie du chien (Cl. Bernard) (').
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plitude des insumations doivent être réglés d'après la taille et l'espèce de l'animal en expérience. Il existe un grand nombre d'appareils à respiration artificielle, mais dont il est inutile de donner une description spéciale. Les canu/es trachéales, employées pour la respiration artificielle, peuvent présenter ditféren tes formes. Les trois figures suivantes représentent plusieurs modèles dilKrents dus à Fran(:ois-Franck. La canule de la figure 60;^ qui s'introduit dans la trachée en tournant le biseau de la canule du côté des bronches peut rester fixée sans qu'il y ait besoin de faire de ligature de la trachée. Il en estdeinème de la plaque trachéale de la figure «04; une fois la partie V introduite, on fait gfisser la plaque mobile V vers le haut à l'aide d'une sonde cannelée. Un pavillon à clapet s, s' peut se fixer soit sur la canule trachéale, comme on le voit dans la figure 603, soit sur la plaque trachéale de la figure C04. Quand on veut étudier les gaz de la respiration, ce pavillon à clapet peut être remplacé par le tube à double soupape de la figure 605.
3° Opération. — Le modo opératoire varie évidemment suivant l'opéralion elle-même, il n'y a là qu'à suivre les règles ordinaires de la médecine opératoire; le physiologiste doit être en effet doublé d'un chirurgien, et il doit connaître à fond toutes les ressources de la chirurgie pour pouvoir les employer au besoin. Aussi n'y a-t-il pas lieu de tracer ici des règles spéciales pour les vivisections; seulement le but du physiologiste étant tout autre que celui du chirurgien, la marche à suivre est un peu différente. Le chirurgien opère vite, cilo, pour arriver le plus tôt
Fig. 602. — Soufflet Fig. 6U3. — Canule trachéale respour la respiration tant fixée sans ligature,
artificielle.
Fig. 604. — Plaque trachéale à glissière.
possible au but même de l'opération; le cita a beaucoup moins d'importance pour le physiologiste; au contraire, il peut même avoir des inconvénients ; il doit en effet saisir au passage toules les manifeslations de l'activité vitale qui se produisent sous ses yeux pendant le cours de l'opéralion, car toutes les circonslances qui ne sont qu'accessoires pour le chirurgien, peuvent mettre le physiologiste sur la voie d'une exploration et (luelquetois d'une découverte nouvelle : il doit donc, sans perdre de vue le but même de l'opération, avoir l'œil sur tout ce qui se passe chez l'animal et dans les organes qu'il voit à nu.
4» Après l'oficration. — L'observation de l'animal après l'opéralion constitue une partie délicate de la lâche du physiologiste. Dans beaucoup de cas, le phénomène observé est simple et l'observation en est facile ; mais dans d'autres cas, les phénomènes produits par la vivisection sont si nombreux et se succèdent avec une telle rapidité que leur observation, et par conséquent leur analyse devient d'une extième dillicullé, c'e^t ce qui arrive la plupart du temps dans les expéiiences sur les centres nerveux.
Fig. 60.=>. — Tube à double soupape se montant sur la canule trachéale.
Ordinairement les animaux opérés sont isolés les uns des autres et mis à part ; il y a lieu en efîet de les soumettre à des conditions spéciales (soins, nourriture, observation) qui ne peuvent se faire que dans ces conditions. Quant aux soins chirurgicaux et hyfçiéniques qu'il faut donner aux animaux opérés, ce sont les mêmes que ceux qui sont employés journellement dans le traitement consécutif des opérations chez l'homme, et il n'y a pas lieu d y insister.
y" Mise à mort des uminaux. — Pour sacrifier les animaux, on peut employer divers procédés, qui varient naturellement suivant l'expérience qui a été faite sur l'animal. Je me contenterai d'énumérer les principaux. Ces procédés sont : l'asphyxie (strangulation, pendaison, ligature de la trachée, ouverture du thorax, etc.), la saignée, la section du bulbe, l'injection de l'air dans les veines, l'empoisonnement (acide cyanhydriiiue, cyanure de potassium, injection d'une grande (juantilé d'alcool, etc.), l'anesthésie poussée à ses dernières limites, l'électricité, etc.
()° Autopsie. — Il n'y a pas non plus de règle particulière à tracer pour l'autopsie. Seulement un principe dont il ne faut pas se départir, c'est, toutes les fois que la chose est praticable, de faire l'autopsie immédiatement après la mort. On peut ainsi observer les phénomènes qui se passent dans le corps immédiatement après la mort, ce qu'on n'a jamais l'occasion de faire chez l'homme; on peut avoir les organes avant que toute altération cadavérique, quelque minime qu'elle soit, se soit produite ; on étudie de suite ceux qui ne peuvent se conserver sans altération (globules sanguins, certains épithéliums, etc.) : on met de suite dans des liquides conservateurs ceux qui doivent être examinés plus tard; on prend note de la persistance des propriétés vitales dans les divers tissus, etc., etc. Enfin l'autopsie doit être complète, c'est-à-dire que le physiologiste doit s'aider de toutes les ressources du microscope et de l'analyse chimique.
L'autopsie une fois faite, un autre devoir s'impose, celui de conserver tout ce qui peut présenter un intérêt physiologique ou anatomique; chaque laboratoire de physiologie doit, au bout de quelques années, posséder un véritable musée de physiologie pathologique, et au bout de quelque temps la réunion de toutes ces pièces, dont le numéro d'ordre renvoie à l'iiistoire détaillée de l'observation, constituera un ensemble de documents précieux.
Micrographie
Le microscope doit être à demeure sur la table du physiologiste. Même en mettant à part les recherches de physiologie élémentaire et histologique qui en demandent l'emploi continu, il n'y a pas de recherche physiologique, quelle qu'elle soit, qui ne puisse exiger, à un moment donné, l'intervention du microscope. Naturellement l'outillage micrographique devra être très complet et tenu toujours au courant des progrès modernes; mais ce n'est pas ici le lieu de développer ce sujet, pour lequel je renvoie aux traités spéi;iaux,
Les mêmes réflexions peuvent s'appliquer à la chimie physiologique, qui a pris tant d'extension dans ces dernières années; sans vouloir exiger du physiologiste une universalité qu'aucun homme ne peut atteindre, il faut cependant que son laboratoire soit outillé pour qu'il puisse y faire toutes les recherches possibles de chimie physiologique. Là encore, c'est aux ouvrages spéciaux que je renverrai le
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T. — APPAREILS ET LNSTRUMENTS DE MESURE
1" Mesure des longueurs. — Compas ordinaire. — Compas d'épaisseur. — Pied à coulisse avec veniier. — Cathctomètre. — Micromètres, etc.
2° Mesure des surfaces. — La mesure des surfaces sert surtout pour obtenir les moyennes des courbes recueillies parles procédés enregistreurs qui seront étudiés plus loin. On peut y arriver par plusieurs procédés.
Procédés de mesure des surfaces. — \° Pr. des carrés. On prend un papier quadrillé transparent qu'on applique sur la courbe, et on compte le nombre de carrés compris entre la courbe et la ligne des abscisses; ce nombre divisé par la longueur de l'abscisse donne l'ordonnée moyenne. — 2" l'r. de VoLkmann. Le papier sur lequel est inscrit le graphique doit être d'une épaisseur très égale et très uniforme de texture. On découpe le papier en suivant la courbe du graphique, la ligne des abscisses et les deux ordonnées extrêmes; le poids donne le poids total du graphique, et s'il s'agit, par exemple, d'une courbe de température, le poids correspond à la totalité des degrés observés; ce poids total, divisé par le uondire de jours, donnera le poids moyen ou autrement dit la température moyenne par jour. — 3° Pr. géométrique. On élève des ordonnées, on prend leur somme et on la divise par le nombre des intervalles. — 40 Planimètres. Planimetre d'Amsler. Voir les traités de physique.
3" Mesure des poids. — Balances de précision. — Trébuchet. — Bascule Roberval^ pour peser les lapins, les chats, les cobayes, etc. Bascule pour peser les chiens.
4» Mesure des densités. — Densimèires. — Alcoomètres. — Pèse-urines, etc.
o" Mesure des volumes, — a. Gaz. — Eudiomètres. — Gazomètres, divers compteurs à gaz, etc. — b. Liquides. — Pipettes, burettes jaugées, etc. — c. Solides. — Plonger le corps dans un vase gradué contenant de l'eau; l'augmentation du niveau du liquide donne le volume du corps. Kersten a imaginé un appareil plus perfectionné (Gscheidlen. Phys. Methodik, p. 31).
6" Mesure de la pression atmosphérique. — Baromètres.
70 Mesure de la température. — Thermomètres. — Les thermomètres usités en physiologie sont de plusieurs espèces. Les uns ne servent qu'à donner la température des milieux ambiants, air, eau, etc., et ne présentent rien de particulier. Les autres sont destinés à prendre la température des animaux (aisselle, rectum bouche, intérieur des cavités et des organes, etc.) et sont par conséquent analogues aux thermomètres à échelle fractionnée, usités en médecine; mais ils doivent être encore plus précis et plus sensibles. Du reste, les régies d'application sont les mômes que dans l'emploi des Ihermomètres médicaux, mais elles doivent être observées avec bien plus de rigueur encore. Tous les laboratoires doivent posséder aussi un thermomètre étalon, vérifié, et dont on doit être sûr, avec lequel on puisse de temps en temps comparer les thermomètres ordinaires.
8" Mesure du temps. — La mesure du temps peu! se faire avec une montre à secondes, un métronome, etc., mais le meilleur procédé consiste à inscrire sur un
cylindre enregistreur dont la vilesse est connue le début, les phases diverses et la fin du phénomène qu'on veut étudier; on obtient ainsi avec la plus grande facilité la durée du phénomène et de ses diverses périodes. Voir plus loin : chronographie.
II. — APPAREILS ENREGISTREURS
Appareils enregistreurs. — \° Représentation graphique des phénomènes physiologiques. — Les phénomènes physicdogiques peuvent toujours être représentés graphiquement. Supposons, par exemple, qu'on veuille représenter ainsi la température d'un animal pendant une Journée; on prend un papier quadrillé offrant une série de lignes verticales, parallèles et équidistantes [ordonnées], coupées par une série de lignes horizontales, parallèles [abscisses). On choisit, au bas de la feuille, une ligne, ligne des abscisses, sur laquelle on marque successivement, en allant de gauche à droite, les heures de la journée; chacune des heures, de G à 24, correspond à la base d'une ordonnée. L'ordonnée qui correspond au zéro constitue la ligne des ordonnées; on y marque les degrés du thermomètre en allant de bas en haut, de façon que chaque degré corresponde à l'endroit où les lignes horizontales rencontrent la ligne des ordonnées. On inscrit alors, pour chaque heure de la journée, le degré de température obtenu en plaçant le chiffre à l'intersection de l'abscisse et de l'ordoimée correspondante. Si on réunit les points ainsi obtenus par des lignes, on a une courbe continue qui représente graphiquement la marche de la température dans les vingt-quatre heures. En général, les temps et les durées s'inscrivent sur la ligne des abscisses, les intensités sur la ligne des ordonnées. Mais tout phénomène ou toute loi à deux variables peut toujours se représenter de la même façon. C'est ainsi qu'on a dressé les courbes de la population d'un pays d'année en année, de la mortalité suivant les âges, etc., etc.
2° Enregistrement graphique direct des phénomènes physiologiques. — Une grande partie des phénomènes physiologiques ne sont autre chose que des phénomènes de mouvement mécanique, qui peuvent toujours par conséquent se transmettre à un levier, soit immédiatement, soit, s'ils sont trop faibles, après avoir été amplifiés. Si on place à l'extrémité oscillante de ce levier un pinceau et qu'on mette ce pinceau en contact avec une feuille de papier, les oscillations du levier s'inscrivent sur cette feuille et y traceront le graphique du mouvement. Si la feuille est immohile, les graphiques se superposeront, et si le mouvement se fait dans le sens vertical, le pinceau tracera une simple ligne droite verticale; mais si la feuille se déplace d'un centimètre, par exemple, par seconde, le mouvement du levier donnera non plus une ligne verticale, mais une hgiie courbe, et on aura un graphique ressemblant lont à fait aux graphiques précédents, avec celte seule différence que le mouvement s'est insciit de lui-même sur la feuille. La rapidité du déplacement de la feuille influera donc sur la foi-me de la courbe ; si la vitesse est très grande, l'étendue de la ligne des abscisses comprise entre les deux extrémités de la courbe sera très considérable; si la vitesse est très faible, cette étendue sera beaucoup moindre. C'est ce que montrent les deux courbes de la contraction musculaire prises avec des vitesses différentes dans la figure 133, p. 543, 1. 1 (A, vitesse très faible; B, vitesse assez grande.) Pour faciliter ce mode d'enregislrenienl direct des phénomènes physiologiques, il a fallu inventer tout une série d'appareils et d'inslrumenis spéciaux, et aujourd'hui, grice aux travaux de Marey piincipalement, ce mode d'expérimentation est d'un usage journalier en physiologie.
Il y a trois choses à considérer dans l'enregistrement d'un mouvement physiolo-
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gique: le mouvemeiUlui-mème, la transmission du mouveinent et le tiacé tlu graphique ou l'enregistrement du mouvement. Ces trois points doivent ôtre exammes successivement.
a. Mouvement. — Du mouvement lui-même, il y a peu de chose à dire. Ces mouvements peuvent être accomplis par des gaz (respiration), des liquides (sang) ou des solides (mouvements musculaires), et la disposition des appareils devra être variée suivant la nature même du corps en mouvement. En outre de sa nature, deux choses ont une importance capitale, la vitesse et l'amplitude du mouvement ; les mouvements trop rapides ou trop lents sont plus difliciles à enregistrer, on y arrive encore grâce à la perfection des appareils, mais l'amplitude du mouvement présente plus de difficultés; mais ces difficultés ont été surmontées, et on enregistre des mouvements aussi imperceptibles que ceux du pouls et aussi étendus que ceux de la course.
b. Transmission du mouvement. — La transmission du mouvement jusqu'au levier écrivant peut se faire de plusieurs façons et, dans un appareil donné, il pourra y avoir successivement plusieurs modes de transmission.
Cette transmission peut se faire par l'air, comme dans les sonnettes à air. C'est ce nui se fait, par exemple, dans un des appareils les plus utiles en physiologie, le tambour à levier ou tambour inscripteur, tambour du polygrap/ie, de Marey (fig. 60G et 607). II
Fig. 60G. — Tambour à levier de Marey.
eousiste eu Une petite capsule métallique sur l'ouverture de laquelle se trouve tendue une membrane de caoutchouc qui la ferme complètement. Sur la membrane de caoutchouc est collée une petite plaque d'aluminium rattachée par uue petite fourchette à un levier écrivant, de façon que tous les mouvements de soulèvement et d'abaissement de la membrane se traduisent par des ascensions et des descentes correspondantes du levier agissant comme un levier du troisième genre. L'intérieur du tambour contient de l'air et communique avec l'extérieur par un tube sur lequel on peut adapter un tube en caoutchouc. Toutes les fois C[ue l'air du tambour subit une augnuMitation de pression, la membrane do caoutchouc s'élève, et avec elle le levier écrivant; c'est l'inverse quand la pression diminue. Ainsi, si on met en rapport cet appareil avec la trachée de l'animal, ou chez l'homme avec une nariuc (voir p. 274). les variations de pression de l'air de? voies aériennes réagissent sur la membran(i du tambour, et le levier baisse dans l'inspiration et monte dans l'expiration. Si on met l'air du tambour eu rapport avec la branche libre d'un manomètre, d'un manomètre à mercure par exemple, le» variations de la colonne mcrcurielle amènent des oscillations con*espondantes du levier écrivant. Enfin, au lieu d'être engendrées par les mouvements d'un liquide, les variations de pression de l'air du tambour peuvent se produire parles mouvenients de va-etvient d'une pièce solide, conmic dans le cardiographe de Marey, le sphygmoscope, le pneumographe, etc.
A. René a modifié le tambour à levier de Marey de façon à permettre de le mobiliser à volonté, sans toucher aux tambours voisins qui peuvent se trouver sur le même support. La figure 607 représente la disposition adoptée. Les figures A, A' représentent le tambour ordinaire vu sur ses deux faces principales. Ces tambours sont maintenus sur le support horizontal par une bague B qui porte une vis de pression p, et cette battue fait corps avec la pièce pleine C qui porte l'écrou de la vis de réglage. Dans le tambour modifié B, B', les deux vis qui réunissaient les pièces B et C sont enlevées, et entre ces deux pièces est placé un ressort, R, dont les deux extrémités sont fixées l'une à B et l'autre à C. Sur la partie devenue mobile, C, est fixé un support S muni d'une vis de rappel M, dont l'extrémité vient buter sur une tige méplate P. En agissant sur la vis de Bkaunis. — Physiologie, édition. II. — 55
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rappel M, ou élève ou un ubuisso tout le système mobile, c'est-à-dire le tambour et son levier inscripteur (C. r. de la Soc. de bioL, 1887, p. 179).
La transmissiou du mouvement peut se faire pa?- les liquides. C'est ce qui a lieu, par exemple, dans le^ manomètres à mercure employés pour mesurer la pression sanguine; dans ce cas. le levier écrivant est supporté, comme dans le kymographion de Ludwig,
Fig. (507. — Tambour rectifiable de A. René.
par une tige qui surmonte un index d'ivoire qui s'élève et s'abaisse avec le niveau du mercure, à moins qu'on ne préfère, comme on vient de le voir tout à l'heure, adapter le tambour du polygraphe à la branche libre du manomètre.
La transmission du mouvement par les .solides peut se faire de deux façons différentes, par des leviers ou par des ressorts. Dans les appareils à levier, dont le type se trouve dans les myographos d'ileiniholtz et de Marey, ou dans le sphygmographc du même auteur, le levier agit ordinairement comme levier du premier genre, quelquefois connue levier du troisième genre, et dans ces cas le mouvement se trouve habituellement amplifié; aussi doit-on toujours, dans les graphiques, faire la part de cette amplification du mouvement, facile à calculer, du reste, d'après la longueur des deux bras de levier de la puissance et de la résistance. Cette amiilification du mouvement détermine ordinairement, comme le fait remarquer Maroy, une déformation du graphique dont il faut tenir compte; c'est ainsi que, dans le sphygmographc, le levier écrivant décrit un arc de cercle au lieu de décrire un mouvement vertical. En outre, en vertu de la vitesse acquise, le levier tend à s'élever plus haut qu'il ne devrait, son mouvement d'ascension continuant encore après la cessation de l'action qui le soulevait; pour parer à cet inconvénient, il faut diminuer la masse du levier de façon à lui donner la plus grande légèl'eté possible, augmenter les frottements de la pointe écrivante contre le papier, et dans certains cas employer des ressorts ou dos poids comme dans le sphygmographc et le myographe de Marey.
Dans les appareils à ressorts, dont le type est le Ici/mographion de Fick, la pression agit sur un ressort métallique comme dans les baromètres anéroïdes, et le levier écrivant se trouve rattaché plus ou moins directement à l'extrémité mobile du ressort.
c. Enregistrement du mouvement. — Cet enregistrement exige un appareil de réception. Je décrirai seulement les formes les plus usuelles de ces appareils.
Appareil écrivant. — L'apporeil écrivant consiste tantôt en une pointe, une phnue, un ressort mince, efhlé, etc., qu'on trempe dans l'encre ou dans une matière colorante et qui trace le graphique sur un papier blanc, tantôt en une pointe sèche qui trace des traits blancs sur un papier enfumé. L'essentiel est que le frottement ne soit pas trop «■onsidérabic entre le papi(;r et la pointe écrivante.
Appareil de réception. — Cet appareil est toujours constitué par une sui'face animée d'une certaine vitesse. On a donné différentes formes à ces appareils. Ainsi on a employé des disques tournants comparables au disque rotatif de Newton, des plaques supportées
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par un pendule oscillant, des plaques mues par un uiouvement d'horlosoric, comme dans le sphygmographe de Marey, ou dos bandes de papier sans fin se déroulant comme dans les télégraphe? de Morse; c'est ce système qui est employé dans le polygraphc de Marey. Un mouvement d'horlogerie fait tourner un cylindre vertical dans lequel passe, en le contournant, une bande de papier glacé. Celte bande est pressée contre le cylindre au moyen de deux galets d'ivoire qui sont entraînés par la rotation du cylindre ; la feuille de papier est alors conduite comme dans un laminoir et se déviile indéliniment d'une
grosse bobine sur laquelle elle était enroulée (voir : Marey, Du utotivcinenl daius les fonctions de la vie, p. 150). Mais le plus usité des appareils de réception est le cylindre enregistreur (ftg. 608). Il se compose d'un cylindre dont la rotation est déterminée par un mécanisme d'horlogerie. Ce cylindre peut acquérir, (mi le plaçant sur des axes différents, des vitesses variables, et en général, dans les appareils perfectionnés, on peut avoir ainsi trois vitesses différentes (cent tours par minute, seize tours en dix secondes un tour en une seconde et demie). Mais ce? vitesses sont rendues uniformes et régulières grâce à l'adjonction à l'appareil d'un régulateur de Foucault qui est représenté dans là
figure. Le cylindre peut du reste èlrc placé dans la position verticale ou dans la position horizontale. On fixe sur le cylindre une feuille de papier blanc sur laquelle s'écrivent les graphiques et qu'on noircit en l'exposant à une flamme fuligineuse ou mieux à la flamme d'une petite bougie (rat de cave). Marey a disposé les appareils de façon à pouvoir recueillir sur la même feuille un grand nombre de graphiques ; ainsi la figure 132, page 542, 1. 1, représente plusieurs courbes de la contraction musculaire disposées les unes à côté des autres en imbrication latérale. 11 suffit pour cela de faire arriver la dernière contraction
musculaire un peu après que le cylindre a accompli un tour entier et ainsi de suite. On emploie dans ce l)ut la disposition suivante représentée dans la figure 609 et due à Marey. Sur l'axe du cylindre sont deux roues dentées concentriques, R, à 100 dents, et R' à 99 dents. Sur un support mobile est une autre roue, de 100 dents, qui porte une goupille au moyen de laquelle l'extrémité d'une tige oscillante est soulevée à chaque tour de roue ; c'est cette pièce oscillante qui tantôt rompt, tantôt laisse passer le courant excitateur. Si on relie la roue à goupille à la roue R à 100 dents, à chaque révolution électrique il y aune seule excitation qui se reproduit toujours au même instant ; si on la i^elie à la roue R'de 99 dents, la seconde excitation ne se produit que l/lOQe de seconde après la première excitation, et on a l'imbrication latérale de la figure 132. Si on la relie à la roue R de 100 dents et qu'on fasse en même temps glisser le myographe sur un petit chemin de fer ou sur une vis parallèlement à l'axe du cylindre, les secousses musculaires se font toutes exactement au même instant de la révolution du cylindre, mais elles s'inscrivent les unes au-dessous des autres; c'est là ce qui constitue l'imbrication verticale, telle qu'on la voit dans la figure 131, page 541. En combinant les deux procédés on obtient ce que Marey appelle ïimbrication oblique, qui permet de réunir un grand nombre de graphiques sur une même sui'face. Au lieu d'actionner les cylindres par un mouvement d'horlogerie, on peut employer soit un moteur à vapeur, soit un moteur à eau, soit un moteur électrique. L'avantage de ces appareils est de donner au cylindre toutes les vitesses que l'on désire, depuis une rotation très lente jusqu'à une rapidiiéde rotation permettant de mesurer facilement des dix-millièmes de seconde.
Pour fixer les graphiques tracés sur un papier enfumé, il suffit de les plonger dans une solution de gomme laque dans l'alcool.
Fig. 609. — Appareil destiné à exciter [les nerfs à certains instants de la rotation du cylindre (Marey).
m. — ClIRONOGRAPHIE.
La mesure de la durée du mouvement se fait facilement puisqu'on connaît la vitesse du cylindre et sa circonférence; mais si l'on veut arriver h une grande précision, le meilleur moyen est d'enregistrer en même temps les vibrations d'un diapason ; il suffit d'adapter à une des branches d'un diapason dont le nombre des vibrations est connu, un stylet écrivant et d'enregistrer ces vibrations en même temps que le mouvement qu'on veut étudier, comme on en a un exemple dans la figure 144, page 551, t. I, On connaît ainsi parle nombre de vibrations la durée exacte d'un mouvement, quelque rapide qu'il soit. Les vibrations du diapason sont entretenues par l'électricité. Au lieu de faire inscrire directement les mouvements d'un diapason il vaut mieux employer ce diapason comme interrupteur d'un courant de pile qui actionne un chronographe de Marey. Ce chronographe (fig. 610) se compose d'un style effilé muni d'une masse de fer doux vibrant à l'unisson du diapason. A côté du style est un petit électro-aimant qui en entretient les vibrations. Pour les durées plus longues on peut employer un pendule qui bat
LE LABOHATÛIRE DE PHYSIOLOGIE. — TECHNIQUE PII YSlOLOGinUE. 88:i les secondes, et qui en rompant el en fermant tour à tour un courant de pile, produit des mouvements alternatifs dans un électro-aimant muni d'une pomte écrivante.
Mais il ne suffit pas de connaître la vitesse exacte du cylindre ; il faut connaître la durée du phénomène que l'on étudie et pour cela en inscrire le début et la fin. Ceci
P£iii,r
Fig. (510.
Chvonograplic de Marey.
se fait au moyen de avjnaux. Quand le phénomène n'a pas une durée extrêmement courte, on peut employer les signaux à air. Ces signaux consistent en deux tambours conjugués ; quand on fait mouvoir le levier d'un tambour, celui du second tambour trace sur le cylindre le signal du mouvement. Mais ces signaux à air se transmettent avec un léger retard, voisin de la vitesse de transmission du son. Aussi vaul-il mieux, quand la durée du phénomène est courte, employer les signaux électrique>> et spécialement le signal de Deprèz.
Signal de Deprèz. — Ce signal se compose (fig. 611) de deux bobines électro-uiagnétiques qui, au aiouicnt où le courant passe, attirent le fer doux placé au-dessus d'elles et avec lui lo style écrivant; dès que le courant est rompu, un ressort antagoniste
Fig. Gll. — Signal électrique de Marcel pe^ez. _
relève le levier jusqu'à la prochaine clôture. Deprèz a perfectionné ces signaux en combattant les inlluences qui diminuent leur instantanéité, savoir l'inertie de l'armature et la durée des phases d'aimantation et de désaimantation. Pour cela, il diminue le plus possible la masse du fer doux et du style, et donne une force considérable au ressort antagoniste.
Névrolome à signal électrique. — François-Franck a fait construire par Galante un petit appareil pour signaler le moment de la compression ou do la section d'un nerf et la durée de cette section ou de cette compression (flg. 012). Le nerf étant saisi entre les branches M et F de l'instrument, on pousse le piston P qui se termine par une lame L, mousse ou tranchante, suivant les** conditions de l'expérience. Cette lame s'engage dans la bifurcation.de la branche F, et à l'instant précis où elle touche le nerf, la rupture ^ife'- ^'2. d'un courant se produit quand lo
contact G passe sur la pièce isolante I. Quand le nerf a été comprimé ou sectionné le courant se referme par le contact du point C ot du point C". Le signal do Deprèz, intercalé dans le circuit, donne l'indication de la rupture et de la fermeture.
Je mentionnerai aussi le chronoscope de Hipp et le chronographe de Krille, employés surtout pour les recherches de psycho-physiologie.
Landois a combiné les procédés d'enregistrement et les procédés chronographiques de
PEf\gT
- Névrolome à signal électrique.
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la façon suivante. Il oinpluio un iliiipason (.\, fig. 013) dont une des branches porto une
Fig. C1.3. — Angiofjraphe de Landais (').
plaque eufaniée, I*, qui vibre sur le diapason et sur laquelle un style inscripteur enre-
Fig. 614. — Enreyislrement des pulsations d'xm lube élastique sur une ylaque vibrante (**).
gistre un mouvement; la figure 614 représente le tracé obtenu ainsi en enregistrant les pulsations d'un tube élastique pnr Vangiographe de Landois.
IV. — APPAHEiLS d'Électricité
Les appareils d'électricité nécessaires dans un laboraloire de physiologie sont très nombreux et un certain nombre d'entre eux ont été décrits dans le courant de l'ouvrage. Je mentionnerai seulement les plus importants.
A. Sources d'électricité. — 1° Courants constants^. — On peut employer les différentes espèces de piles: piles de Daniell (zinc et cuivre), de Grove (zinc et platine), de Bunsen (zinc et charbon), de Grenel (zinc et charbon ; bichromate de potasse remplaçant l'acide nitrique), de Pincus (chlorure d'argent), de Leclanché (zinc, charbon et chlorhydrate d'ammoniaque), etc., etc. Les piles de Daniell et de Grove
(") Appareil enregistreur. — A, diapason. — P, plaque enfumée supportée par une des branches du diap.isuu. — G, pièce destinée à modifier io noml)re de vibrations par son déplacement le long de l'autre branche. — U, T, support du diapason.
Anyiographe. — A, tube de caoutchouc dont deux points a et 6 sont placés sous la capsule X. — B, ampoule. — Q, manomètre. — D, style inscripteur.
(**) Les lettres a et ù correspoudent au soulèvement des points a et 6 du tube élastique de la figure G13 quand on presse lampoulp B. Les cliifiVes indiquent le premier et le deuxième soulèvement.
L\L LABOR.VTOIUE DR PHYSIOLOGIE. — TliClINIQUE PHYSIOLOGIQUE. 887 sont celles qui présentent le plus de constance. On emploie en général des batteries formées de plusieurs petits éléments, à cause de la résistance des tissus de l'organisme. On peut graduer l'intensité des courants de diverses façons, soit en prenant un plus ou moins grand nombre d'éléments, ce qui est un mauvais système, soit en interposant dans le circuit des résistances {rhciMs, colonnes liquides, tissus animaux), soit en employant les courants dérivés {rhéocordes) (1). On peut employer aussi les piles thermo-électriques.
2" Courants induits. — Des appareils pour produire les courants induits, le meilleur et le plus usité est l'appareil à chariot de Du Bois-Reymond.
Vappareil à rhariut de Du Bois-Hcymond est disposé de la l'acou suivante (flg. Clâ). L'interruption du couraut se fait par le même niécanisnie que dans l'interrupteur de Wagner. Le couraut arrive par la colonne A, passe en a dans la colonne du treinbleur
Fig. 61."). — Appareil à chariot de Du Bois-lieymond.
de l'interrupteur et, quand ce ressort touche la vis v, va par cette vis dans la ])obine primaire B; quand elle a parcouru toute la bobine, elle passe dans le petit électroaimant en fer à cheval D, et de là sort par la borne A'. Dès que le circuit est fermé et que le courant inducteur s'étabht, l'élcctro-aimant U attire la pièce de fer doux. E; le trembleur s'écarte de la vis v et le couraut est interrompu; dès que le courant s'arrête, l'électro-aimant D n'agit plus, la pièce E se relève par l'élasticité du ressort qui va toucher la vis V, et le courant passe de nouveau. En même temps, à chaque fermeture et ouverture du courant dans la bobine primaire, il se produit daus la bobine secondaire B' des courants instantanés qu'on peut recueillir à l'aide de deux bornes invisibles dans la figure. La bobine secondaire glisse daus deux rainures et peut être rapprochée plus ou moins de la bobine primaire qu'elle peut même coitfer complètement, et plus on éloigne les deux bobines, plus ou diminue l'intensité du couraut induit. Euhn deux bornes I permettent de recueillir l'cxtra-courant. Les courants de rupture et de fermeture sont non seulement de sens contraire, mais ils n'ont ni la même intensité ni la même durée, et n'ont pas la môme action physiologique. Le couraut de fermeture est plus faible et plus long, le courant de rupture plus fort et plus court, ce qui est dû à ce que le premier est affaibli et ralenti par l'extra-couraut de sens contraire, et la dillereuce des deux courants est d'autant plus marquée que l'extra-couraut di; fermeture est plus développé et les tours de la bobine primaire plus nombreux. Helmholtz a remédié à cet inconvénient en moditiant le marteau de \Vaguer de façon que la spirale de la bobine primaire soit toujours fermée et que les variations du couraut ne se fassent que par la fermeture ou la- rupture d'un circuit dérivé accessoire (dispositif d'Ilelndioltz). L'extra-courant de rupture se forme alors et all'aiblit le courant de rupture. Les deux courants ont alors à peu près la môme intensité d'action. On peut dans l'appareil de Du Bois-Reymond remplacer l'interrupteur de Wagner par d'autres interrupteurs, de façon à faire varier daus des limites très étendues le nombre des iuterruptions.
(1) Pour la mesure des forces électromotrices et les procédés de compensation, voir les traités de physique.
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3° Électricité statique. Condensateur. — Le coiulensateur et son mode d'emploi ont été décrits page 630, t. I. Je ne traiterai ici que de la disposition employée par François-Franck pour obtenir des décharges d'une fréquence variable.
Cetti^ disposition est représentée dans la figure 61() (la comparer avec la figure 181, p. c:U), t. I). La modification consiste dans l'addition d'un interrupteur spécial. Une pièce oscillante 1, par ses contacts alternatifs avec les bornes 1 et 2, charge et décharge le
Fig. 61G. — Srhf'md. de la disposition du condensuleur paiv oljtenir une série de décharges
d'une fre'r/uenee variable.
condensateur avec une i-apidité variable suivant le réglage du tremblcur. Ce dernier est mis en mouvement par une pile p formant relais dans l'ensemble de l'appareil. Le signal électro-magnétique est placé dans le circuit de èette pile.
'o L'appareil représenté ligure 498 peut être employé avec le condensateur; dans ce cas le fil G est relié au condensateur.
B. Appareils accessoires. — Appareils pour rompre et fermer le circuit. — 11 existe un grand nombre de ces appareils. Le plus usité est le levier-clef de Du Bois-Reymond.
Le levier-clef de Du Bois-Reymond (fig. 61T) se compose d'une tablette en caoutchouc durci, sur laquelle sont fixées deux bornes métalliques A et B. Un prisme eu laiton qu'on fait basculer à l'aide d'une poignée isolante C étalDlit la communication entre les deux bornes quand on l'abaisse, on l'interrompt quand on le relève, connue dans la figure ; quand on relove la clef, le courant de la pile passe dans le circuit dérivé A 1 B; quand on l'abaisse, le courant passe en entier à travers le prisme en laiton, et le circuit A I B ne reçoit rien du courant, à cause de sa résistance bien plus considérable. Le levier-clef peut encore s'employer d'une autre façon ; si on intercale dans le courant, se faisant suite, le nerf et le levier, le circuit est fermé en abaissant le levier, rompu quand on le relève. Le levier-clef ne peut être employé quand le circuit présente une très faible résistance, ainsi il ne peut être utilisé pour fermer le circuit d'une bobine primaire d'un appareil d'induction; il vaut mieux dans ce cas employer le mercure. Du Bois-Reymond a modifié dans ce sens son levier-clef [Levier-clef à mercure).
2° Interrupteurs. — Les interrupteurs servent à obtenir des fermetures et des ouvertures rythmiques des courants à des intervalles réguliers. On peut varier à l'infini la forme et la disposition des interrupteurs et quelques-uns de ces appareils ont déjà été décrits plus haut (Interrupteur de Wagner de l'appareil à chariot de Du Bois-Reymond, appareil à rotalion de Marey, fig. o98, etc.). On peut se servir de métronomes à contact métallique ou à contact de mercure, de pendules interrupteurs, de diapasons, de lames vibrantes, etc., etc. Un bon interrupteur doit permettre de faire varier dans des limites très étendues le nombre des interruptions.
loiigiludiuales de cuivre qui communiquent,
LE LABORÂTCIHE DR PHYSIOLOGIE. — TEOIINIQUE PHYSIOLOGIQUE. 889 30 Comnmtaknrs. — Ces appareils permetleiU non seulement d'interrompre et de rétablir à volonté le courant, mais encore d'en changer instantanément le sens. Un des plus usités est le commutateur de RuhmkorfT.
Le commutateur de Ruhmko/f (fig. 018) a la disposition suivante. Sur un cylmdre d'ivoire /. tournant autour d'un axe à l'aido d'un bouton E, sont fixées deux oanaes
" une, a, par le support ?», avec le pô e positif de la pile, l'autre, c, par le support m', avec le pôle négatif.
Sur le cylindre appuient les extrémités de deux ressorts fixés à deux bornes opposées e et e' d'où partent les lils qui forment le circuit. Si les extrémités des ressorts tombent dans les intervalles des lames métalliques et sont en contact avec l'ivoire, le courant est interrompu ; si le ressort .v appuie sur le cuivre, le courant entre par d, va dans la lame de cuivre a, do Ih dans le ressort s et dans la borne e, parcourt le circuit dans le sens de la flèche, revient à la
Fig. G17. — Levier-clef de Du Bois-Reipnond.
Fig. G18. — Commutateur [de Ruhmkorff.
borne e', va dans le ressort correspondant dans la lame c, et sort par m'. Pour changer le sens du courant, ou fait tourner le cylindre de 180", de façon que la lame c vienne toucher le ressort s. On emploie beaucoup en Allemagne les gyrotropes de Pohl (à mercure), de Dujardln, etc.
4" Galvanomètres. — Leur description se trouve dans les traités de pliysique. Je décrirai seulement le galvanomètre à miroir.
Le galvanomètre à miroir (fig. 619) est à fil gros et court offrant fort peu de i^ésistance. Le système asiatique qui constitue les aiguilles doit être le plus léger possible ainsi que le miroir qu'il supporte. Pour ne pas influencer l'appareil par son voisinage, l'expérimentateur fait les lectures à distance à l'aide d'une lunette placée sur un pied eu face du miroir. La lunette porte une règle divisée dont les divisions sont réfléchies par le miroir du galvanomètn;. Un barreau aimanté (8, fig. CI!)) permet de diriger le système asiatique et de le rendre indépendant des variations d'intensité du magnétisme terrestre. La disposition des aiguilles thermo-électriques a été décrite page 441.
C. Appareils d'excitation. — Électrodes. On peut employer des dispositions très variées suivant les parties qu'on veut exciter et un certain nombre de ces dispositions ont déjà été décrites dans le courant du livre (voir fig. 620, p. 529 t. I • 682, p. 631, t. I; 186, p. 640, t. I; 369, p. 361, t. II; 576, p. 749, 1. II). Dans les expériences délicates pour éviter la polarisation, on se sert habituellement d'électrodes dits impolarisables.
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Les électrodes impolarisables sont constitués essentiellement par des lames de zinc amalgamé plongeant dans une solution de sulfate de zinc. On peut leur donner diverses
formes; on peut placer la solution où plonge le zinc amalgamé dans un tube de verre fermé à sa partie inférieure par un bouchon d'argile plastique; on place, comme dans
(*) 1, i, sondes Ihermo-électriqucs dans les vaisseaux cruraux. — 3, fil unique qui les accouple. — 1 bis, 2 bis, bornes de la table où se rendent les fils des sondes. — 1 ter, 29, bornes du galvanomètre. — 2 ter, manette de l'interrupteur. — 4, interrupteur. — 5, cage du galvunomètre. — 6, aiguilles asiatiques. — 7, verre plan. — 8, barreau directeur. — 0, tige qui les supporte. — 10, fil de cocon suspenseur. — iO bia, miroir plan. — 11, lunette du viseur. — 12, échelle divisée. — 1), gouttière. — C, chien servant à l'expérience. Le courant partant de 1 va à 1 bis, puis à 1 ter, traverse le galvanomètre, revient à 2 ter où on peut l'interrompre eu levant la manette dans la position poiutillée, va à la borne 2 bis. puis à la sonde 2, et revient au point de départ par le fil de jonction 3 (Cl. Bernard).
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la figure 154, page 588, touie I", les parties daus lesquelles doit passer le courant sur des coussinets de papier à filtrer plongeant dans une solution de sulfate de zinc. Dondcrs a figuré et décrit, dans les Archives de Pfluger, tome V, page 3, une forme très commode d'électrodes inipolarisables. Les deux électrodes doivent être réunis (eu maintouant natui'ellcnient leur isolement) et doivent jouir d'une certaine mobilité de façon qu'on puisse leur donner la position qu'on désire : celte mobilité s'acquiert soit en les reliant à leur support par une articulation dite genou à coquille, soit, comme le fait Marey, en les rattachant à un tube de plomb qui, grâce à sa ilexibilité et à son peu d'élasticité, prend et garde toutes les positions qu'on lui donne (voir fig. 120, p. 529, t. I). La figure 620 représente un excitateur imaginé par François-Franck et très commode pour les excitations de nerfs qui doivent avoir une certaine durée. Il se compose de deux anneaux de zinc amalgamé servant d'électrodes et isolés l'un do l'autre par un tube de verre. Le nerf est attiré dans la cavité du tube et fixé par le fil qui a servi à l'introduire dans le tube excitateur. Ou fait couler dans le tube une goutte de chlorure de sodium à 1/100^, et la capUlarité^empèchant le liquide de s'écouler, le nerf ne se dessèche pas.
Fig. 620. — Excitateur de François- Franck (').
D. Actions d'induction unipolaires. — Du Bois-Reymond a constaté que dans certaines circonstances il peut se produire une contraction dans une grenouille préparée, une patte galvanoscopique, par exemple, même quand le circuit est rompu; ainsi quand la préparation forme le bout d'un circuit d'induction et que l'autre bout du circuit est en rapport avec le sol ou plus facilement encore quand un point de la préparation même communique avec le sol. C'est à ces phénomènes que Du Bois-Ueymond a donné le nom d'actions d'induction unipolaires. Ces efTets se produisent encore quand les deux extrémités du circuit sont assez rapprochées l'une de l'autre pour qu'elles puissent agir par influence l'une sur l'autre, surtout quand ces extrémités se terminent par de larges surfaces. Ces actions unipolaires se produisent aussi quand la fermeture du circuit est incomplète, par exemple quand la fermeture se fait par un mauvais conducteur comme un nerf. Ainsi un muscle en rapport avec le sol peut se contracter par de forts courants d'induction qui traversent !e nerf du muscle même quand le nerf est lié entre le muscle et les électrodes. Il y a là une cause d'erreur dans les expériences sur les excitations nerveuses avec les courants d'induction. Pour éviter ces effets pour la théorie desquels je renvoie aux mémoires spéciaux, il suffit de prendre les précautions suivantes : ne pas employer de courants trop forts, bien isoler la préparation et relier l'électrode le plus rapproché du muscle au sol par les tuyaux de conduite de l'eau ou du gaz. A la fin de l'expérience on fait l'expérience de contrôle en répétant l'excitation après avoir lié le nerf entre les électrodes et le muscle (1).
Pour les autres appareils et instruments, étuves, régulateurs, etc., voiries ouvrages spéciaux.
Personnel du laboratoire
Tout ce qui vient d'être mentionné peut s'acquérir facilement et de suite; il suffît de pouvoir faire les dépenses nécessaires ; mais il n'en est pas de même du per-
(1) Voir sur ce sujet : Du Bois-Reymond, Untersuch., t. I, p. 423, et Hermann, Physiol. des Nervensystems, dans : Uandb. d. Physiol., p. 86. On y trouvera l'historique complet de la question.
(*) P, tige en plomb fixée à une plaque d'ivoire I. — Z, tige de zinc amalgamé formant conducteur. — V. tube de verre isolant les deux zincs. — G. gutta-percha isolant l'appareil. — N, nerf introduit daus le tuije Cicitateur et fixé avec un fil.
sonnel. Il faut du temps pour avoir un personnel exercé, et le goût des éludes physiologiques est encore trop nouveau en France pour qu'il ait pu se former un personnel physiologi(iuc analogue à celui qui existe pour la chimie, par exemple, ou pour la clinique. Pour un laboratoire installé comme celui qui vient d'être supposé dans les pages précédenles, le nombre des préparateurs devrait correspondre à peu près aux principales catégories de travaux physiologiques et, sans les parquer étroitement dans une spécialité, il devrait y avoir pour les travaux de vivisection, de micrographie, de chimie et de physique, autant de préparateurs distincts.
Quant aux servants de laboratoire, leur nombre est toujours insuffisant; un seul individu ne peut évidemment suffire à tous les besoins, et dans un laboratoire bien outillé il faudrait au moins trois servants, un pour la chimie et la physique, un pour les vivisections, un pour les soins à donner aux animaux. Mais dans les laboratoires français, nous sommes bien loin de ce nombre.
Laboratoire de l'étudiant
Dans les Facultés de médecine, quelques étudiants seulement peuvent être admis dans les laboratoires de physiologie; mais si ces laboratoires sont à peine suffisants dans de petites Facultés, comme celle de Nancy, par exemple, il en est à plus forte raison de même dans celle de Paris. Là, en effet, la majorité des étudiants ne sait pas ce que c'est qu'un laboratoire de physiologie, et dans les écoles secondaires il en est de même, vu l'absence complète de laboratoire. On ne peut nier cependant que la physiologie ne soit aussi nécessaire au médecin que l'anatomie et la chimie ; on ne comprendrait pas l'étude de l'anatomie et de la chimie sans travaux pratiques; n'en est-il pas de même pour la physiologie ? Il m'a semblé qu'il y avait quelque chose à faire dans cet ordre d'idées et que dans l'impossibilité de trouver accès dans des laboratoires qui sont insuffisants ou n'existent pas, chaque étudiant pourrait avoir chez lui et à peu de frais so/i laboratoire de •physiologie.
Ce laboratoire pourra comprendre :
1° Les réactifs et les substances les plus nécessaires, eau distillée, acides azotique, sulfurique, chlorhydrique, acétique, sulfhydrique, de l'ammoniaque, de la soude, de la baryte, du chlorhydrate d'ammoniaque, delà teinture d'iode étendue, de l'iodure de potassium, de l'alcool, de Téther, du chloroforme, du chloral, la liqueur de Barreswil, le réactif de Millon, du papier de tournesol.
2"* Les appareils de chimie indispensables, une lampe à alcool avec un support, une douzaine de verres à pied, deux douzaines de tubes à essais, quelques petits ballons, quelques entonnoirs, des agitateurs, quelques tubes de verre de diamètre différent, une fiole à jet, une éprouvette graduée, quelques verres de montre, trois ou quatre capsules en porcelaine de grandeur différente, quelques soucoupes en porcelaine, du papier à filtrer, des bouchons en liège et un perce-bouchons, des tubes en caoutchouc de diverses grandeurs, etc.; deux grands bocaux servant d'aquarium pour les grenouilles, quelques vases et bocaux pour les préparations, un pèse-urine, un bain de sable, etc.
3° Des instruments ordinaires de dissection, pinces, scalpels fins, ciseaux, etc. ; des planchettes de liège pour fixer les grenouilles, un thermomètre ordinaire et un petit thermomètre médical à échelle fraclionnée, une seringue à injection souscutanée ou simplement une petite seringue en verre à bout effilé ; la pointe s'introduit par une piqûre faite à la peau de la grenouille avec les ciseaux ; — un sablier marquant la demi-minute ; une balance trébuchet ; — une pince de Pulvermacher ;
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4° Un appareil enregistreur constitué par un disque rotatif, comme les disques rotatifs de Newton, sur lequel on fixe un papier enfumé. Peut-être arrivera-t-on h construire des cylindres enregistreurs faits avec moins de précision et qui suffiraient cependant pour les recherches et pourraient, à cause de leur prix, être abordables aux étudiants. Il me semble qu'un cylindre enregistreur mû simplement par un poids serait facile à construire et suffisant pour la plupart des expériences.
5° Un levier myographique simple, comme celui du myographe de Marey. Ici encore, il serait désirable que les constructeurs pussent en fabriquer à meillemmarché.
6° Un tambour à levier de Marey.
7" Un cardiographe constitué par un simple tambour analogue au tambour de l'explorateur à deux tambours conjugués (fig. 371, p. 361, t.I), et qui pourrait servir à la fois pour la respiration, le cœur et le pouls carotidien.
8° Un microscope avec tout l'outillage nécessaire et les réactifs indispensables, tels qu'ils sont indiqués dans tous les traités de micrographie.
Avec cette installation sommaire dont le total ne dépasse certainement pas 300 francs, l'étudiant peut étudier pratiquement les principales questions physiologiques et répéter les expériences fondamentales, même en se restreignant à un seul animal, la grenouille. Il pourra étudier le sang, la lymphe, l'urine, la bile, la salive et les principaux liquides de l'organisme ; les digestions naturelles peuvent être faites facilement dans l'estomac vivant chez la grenouille ; on peut chez elle pratiquer des fistules gastriques, l'extirpation des poumons, de la rate, la ligature du foie, etc. Les mouvements du cœur et les conditions diverses qui les influencent, les mouvements de l'intestin, de la vessie, etc., y sont d'une observation facile; les expériences fondamentales sur les muscles, les nerfs, la moelle, l'encéphale, peuvent être répétées sur elle ; le microscope montrera la circulation capillaire dans la membrane interdigilale ou dans le mésentère de la grenouille ; la patte galvanoscopique permettra de déceler les courants électriques des muscles et des nerfs; enfin le développement des œufs et des têtards de grenouille fournira un vaste champ d'observations curieuses et instructives. D'un autre côté, l'étudiant peut étudier sur lui-même ou sur ses camarades les mouvements respiratoires et un certain nombre d'autres fonctions; quelques appareils très simples qu'il peut fabriquer lui-même lui permettront de répéter une partie des expériences de la vision et l'habitueront aux observations délicates sur les sensations. Enfin, avec un bain de sable placé l'hiver dans un poêle, il pourra faire des digestions artificielles et étudier facilement l'action de la salive et du suc gastrique.
Userait à désirer qu'un constructeur intelligent prit l'initiative de fabriquer ainsi et de réunir dans une caisse portative et peu volumineuse tous les appareils indiqués ci-dessus, on aurait ainsi le laboratoire de réludiant.
Emploi çlinique des appareils enregistreurs
Le temps est encore éloigné où les appareils enregistreurs seront employés couramment dans la pratique ordinaire. Cependant dès à présent chaque service d'hôpital devrait être muni d'un certain nombre d'appareils permettant l'inscription graphique des principaux phénomènes, respiration, pouls, battements du cœur, etc Les recherches de Marey ont tellement perfectionné les appareils enregistreurs que leur maniement est aujourd'hui devenu des plus faciles et qu'en très peu de
temps, avec un peu d'exercice, tout médecin peut apprendre à s'en servir d'une
façon très convenable.
Les appareils nécessaires dans un service clinique senties suivants :
1° Le pobjgraphe c/miV/wc de Marey, qui n'est autre chose qu'un véritable cylindre
enregistreur portalif (Voir, pour sa description, Marey, Trav. du laboratoire 1878-
1879; page 217).
2" Un explorateur à tambour de la pulsation du cœur (Voir fig. 361, page 357).
3° Un sphyymographe à transmission {ûg. 402, p. 390).
4° Un pneiimographe (fig. 290, p. 273).
0° Un myographe (lig. 124, p. 532, t. I).
6° Un sphygmographe ordinaire (Voir p. 388 et 389).
La description et le mode d'emploi de ces divers appareils sont donnés dans les paragraphes correspondants, ainsi que l'interprétation des tracés obtenus (1).
Anatomie de la grenouille
C'est en vue du paragraphe précédent que je donne les six figures suivantes destinées à guider l'étudiant dans la connaissance de la constitution anatomique de la grenouille.
Les figures 621 et 622 qui représentent le squelette de la grenouille n'ont pas besoin de légende explicative; l'étudiant retrouvera facilement dans l'ostéologie de l'homme les noms des divers os du squelette ;
Les figures 623 et 624 représentent l'appareil musculaire ;
La figure 62o, empruntée à Cl. Bernard, figure le système circulatoire ;
La figure 626 représente, d'après Ecker, l'ensemble du système nerveux.
(1) A consulter : Cl. Bernard : Leçons de physiologie opératoire, 1879. — Marey : La Méthode graphique, 1870. — Ecker : Die Anatomie des Froschcs, 18Ci. — Krause : Anatomie des Kaninrhens, 1848. — Burdon-Sandersou : llandlyook for the physiological laboratory , 1873. — Cyon : Mcthodik der physiologischen Expérimente, 1876. — Gscheidlen : Physiologisc/w Mcthodik, 187G-1881. — Livon : Manuel de vivisections, 1882. — Sandersou, Forstcr et Bruntoii : Manuel du lahor. de physioL, 1881. Voir aussi les traités de micrographie, de physique et de chimie médicale.
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Fig. 622.
— Squelette de grenouille ; face antérieure.
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Fig. G2-3. — Apparei/ musculaire de la grenouille: face dorsale (*).
(•) I, droit supérieur. — 2, temporal. — 3, rcleveur du l)ull)e oculaire. — \, ;ous-('pineux. — 5, trapèze (angulaire deCuvicr). — li, dnpn.-sseur do la inùciioire inférieure. — 7, deltoïdi'. — 8, trici ps. — !), extenseur de I avant-bras. — 10, extenseur commun des doigts. — 11, huniéro- radial. — 12, grand dorsal. — 13,
grand oblique. — 14. long du dos. — 15, petit (d)lique. — 10, sacro-coccygien. — 17, iléo-coeeygieu.
18, faisceau cufan'-. — 10, grand fessier. — 20, triceps. — 21, biceps. — 22, di'nii-niembrancux. — 2.3, psoas et iliaque. — 24, biceps. — 25, demi-tendineux. — 26, gasiro-cnémien. — 27, pcronier, — 28, tibial antérieur. — 20, court extenseur de la jambe. — 30, tibial postériein-. — 31, fléchisseur antérieur du tarse. — 32, lou" extenseur du 5« doigt. — 34, long llécliisseur d'S doigts. — 3.i, long ad<lurle(ir du l'-- doigt. — 37, trans*verse plantaire.
Beaunis. — Physiologie, 3^ éditiou.
LlVHb: SIXIÈME.
Fig. G24. — Appareil musculaire de la grenouille; face antérieure (*).
{*) I, mylo-hyoïflien. — i, 3, 4, fleltoïfle. — 5, triceps. — 6, hnmpro-radial. — 7, fléchisseur radial du rarpe. — 8. fléchisseur des doigts. — 0, sterno-vadial. — 10, portion strrnalc du grand pectoral. — \ \, portion abdominale du grand pectoral. — 12, grand oblique. — 13, coraco-liuniéral. — 1-4, grand droit de l'abdomen. — l.ï, grand oblique. — 16, vaste interne. — 17, grand adducteur. — 18, long adducteur. — 10, couturier. — ÎO, droit interne. — 21, court adducteur. — 22, poctiné. — 23, grand adducteur. — 24, demi-tcndiupux. — 2.'i, extenseur de la jambe. — 20, tibial antérieur. — 27, gastro-cnémien. — 28, extenseur de la jambe. — 20, tibial postérieur. — 30. péronier. — 31, fléchisseur postérieur du tarse. — 32, long extenseur du r}' doigt. — 33. pxteii'^oiir du tar'p. — 34, long adducteur du 1'''' doigt.
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Fig. 025. — Sijslème va^ciilaire de la (jrenouille (Cl. Bernard) (').
(*) a, veine allant de la veine cave au cœur en traversant li\ péricarde. — PP, poumons. C, cœur.
FF, foie. — VP, veine porte. — bc, veines épiploïques. — U, reins. — V.), veines de Jaeobson. — F, veine
crurale. — AI, artère iiiuqtie nt crtnalo. — VA, veines abdominales allant se rendre au foie. VF, veine
fémorale.
Fig. 626. — Système nerveux de la gretioui/fe grossi (en partie d'après Ecker) (*).
[') 1, nerf olfactif. — 2, nerf optique. — 3, moteur oculaire commun. — i, pathétique. — o, trijumeau et ganglion de Casser. — 6, moteur oculaire externe. — 7, facial, formé par la réunion de l'anastomose du nerf tympanique avec le rameau communiquant du pneumogastrique, 15. — 8, auditif. — 0, glosso-pharyngien naissant du pncumo-gastrique. — 10, pneumo-gastrique et son ganglion. — II. 'branche ophthiilmique du trijumeau. — 11, nerf palatin. — 13, nerf maxillaire supérieur. — II, nnrf maxillaire inférieur. — 15. rameau communiquant du jineumo-gastriquc anastomosé avec le trijumeau. — IG. nerf pour l'estomac et les intestins. — 17, branche cutanée du pneumo-gastrique. — 18, nerf crural. — 19, nerî' iscliiatique. — 20. premier ganglion du sympathique. — 21, dernier ganglion du sympathique. — 22, cordon du sympathique. — l à X, nerfs rarhidiens.
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TABLE ALPHABÉTIQUE
Aberi;ilion de rcfraiigibilité de l'œil, II, 505.
— de sphéricité, 11, 503.
Abio^éiiose, 1, 707.
Abscisses (Ligue des), II, 880.
Absorptiomètre, 11, 113.
Absorption, I, 691.
— alimentaire, 11, 115.
— cutaaée, II, 21i.
— de la glycose, 11, 123.
— de lu gniisso. H, I lei, 123.
— de l'eau. 11, 1 15.
— des albuminoïdes, 11. 113.
— des gaz, 11, 1 13.
— des hyilrocarboii<^s. 11, 110.
— des pepioues, II, 122.
— des rayons lumineux dans l'œil. II, 508.
— des substances solublei, II, ilo.
— digestive, II, 1 15.
— générale, I, 691.
— glandulaire. II, 21 i.
— d'oxygène, II, li't, 156.
— locale, II, 212.
— lymphatique, I, 693.
— par les capillaires, 1, 693 ; II,
— par les chylifères, II, 123.
— par les séreuses, 11, 214.
— par le tube digestif, 11. U i,
— par le tissu cellulaire, II, 214.
— pulmonaire, II, 213.
— (Rapidité de I'). I. 692.
— (Rôle de l'épithiMiuin dans 1'), I, 496.
— sécrétoire, II, 120.
— veineuse, I, 693.
— vésicale, 11, 21 i.
— (Voies de V), 1, 692.
Absorptions locales. II, 212.
Accent, II, 328.
Accès éfiilepiiformes, II, 757.
Accomnio lation. II, 509, 607.
Accords, II, 487.
Accouchement, II, 833.
Accroissement, I, 700.
Acétone, I, 241.
.\cétoncmie, 1, 245.
.\cétones, 1, 56, 244. Acétonurie, 1, 232, 245.
Achroniatine, I, 369.
Achromatopsie, II, 543.
Achroodextriue, I, 128; 11, 40.
Aciilabulniine, I, 106, 172.
Acide acétaniciue, 1, 275.
— arctique, 1, 224.
— ac 'loni(]ue, I, 232.
— acétylacétique, I, 232.
— adipique, I, 88, 112.
— allanturique, 1, 254.
— alloxaniqne, 1, 248, 255.
— amido-acétique, 1, 273.
— amido-caproique, I, 284.
— amido-valérique, 1, 283,
— anthropocholalique, 1, 310.
— aspartique, I, 139, 283.
— barbiturique, I, 248, 230.
— benzoïque, I, 279.
— bilianique, I, 310.
— blattique, II, 860.
— butyrique, I, 224.
— cairuri(|ue. II, 863.
— Caprique, I, 225 .
— caproïque, 1, 224.
— caprylifiue, I, 224.
— carbamique, I, 263, 269.
— carboliqne, 1, 289.
— carbonique, I, 83.
— — du sang, I, 420.
— cérébriquc, I, 317.
— cnénocholaliqun, I, 310.
-- chénotaurocholique, 1, 312; II,
— clilorhydiiquo. II, 53.
— cbloi-opeptiquc, II, 55.
— cholaliquc, I, 309.
— cholanique, I, 309.
— cholécam()horiquo, I, 309.
— choléinique, I, 30!).
— choléiiiue, I, 312.
— cholesténiqiie, 1, 2il.
— choleslerique, 1,241, 309.
— cholique, I, 311.
— choloidanique. I, 309.
— choloidiniqup, 1, 310.
— chondroitique, 1, 155.
— chrosoisullurique, I, 297.
— crotnuiqui', I. 232.
— cryptoplianique, f, 318.
Acide cuminique, I, 283.
— cumiuurique, I, 283.
— cyaniiydrique, II, 864.
— cyanique, I, 264, 263.
— cyanurique, 1, 262.
— déhydrocholalique, I, 310.
— désoxycholalique, I, 310.
— dcxircnique, 1, 129.
— dialurique, 1, 248, 253.
— ilial. clique, I, 228.
— dioxycholesténique, I, 245.
— élaïdinique, 1, 88.
— érucacique, I, 99.
— élhyléno-iactique, I, 228.
— excrétoléique, l, 320.
— fellini(jue, 1, 310.
— formique, I, 224.
— galactonique, 1, 155.
— glucouique, I, 133, 133.
— glutamique, I, 159, 286.
— glutimique, I, 159.
— glyi'cramique, 1, 307.
— glycérique, 1, 89.
— glycocholi(iue, I, 310.
— glycochoionique, I, 311.
— glycogénique, I, 114.
— glycolique, 1, 135. 227.
— glycuronique, I, 299.
— hippurique, I, 277.
— hydantoïnique, I, 253, 267.
— hydracrylique, 1, 228.
— hydroparacoumai ique, I, 29 i.
— hyilrooxybutyrique, 1, 232.
— bydrooxypropiouique, I, 228.
— hydrotique, II, 190.
— hyocliolalique, I, 310.
— hyoglycocholiquo, !, 311 ; H,
— byotaurocholique, I, 312; II, 9i.
— liyposulfureux, I, 66.
— inosiquc, I, 318.
— iséthiouique, 1, 305.
— kinuréni(]U(\ I, 319.
— lactique, I, 1 26, 228.
— lactoniquc, I, 131.
— leucique, 1, 233.
— Icvuliuique, I, 154.
— lévuliqiie, I, 154.
— libre du suc gastrique, II, 53.
— margarique, 1,
— mésithylénique, I, 283.
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— oxybutv ri(iue, I, 232.
— oxyc:iproïi|ue, 1, 233.
— oxycliolestéiii((ue, 1, 2i-l.
— oxyliyclroparacoumiirique.l, 288.
— o\v[ihiMiiqiie. 1, 291.
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— pseudocyatùque, I, 264.
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— pyrocatéchique, I, 201.
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— saccliai'ique, I, 112, 133, 135.
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— stéai'iqut;, I, 88.
— siicciiiique, I, 236.
— sudorique, II, 190.
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— sulfocyaabydi'ique. I, 315.
— sulfocyaiiiquo, I, 315.
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— sulfurique, 1, 65.
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— taurocholique, I, 312.
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Acides, I, 55.
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.\croblaste, I, 726.
Acroléiue, I, 89, 94.
Actes expirateurs, II. 288.
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Adaptation (voir Acco77imoiîation).
— rétinienne, II, 258.
Addition latente, 1, 548, 6'.2.
Adéaiue, I, 162, 314.
Adipeuses (cellules), I, 95, 06, 468.
Adipocire, I, 101.
Adolescence, II, 844.
Adonidine, II, 861.
Aérobies, 1, 59, 337.
Aéroplèthysmographe, II, 304.
.\érotonomètre. II, 140.
.Ksthésioniètre, 11, 580.
jîislliésioraétriqne (Aiguille), 11,
Aérographe, II, 274.
Affinité, 1,3.
— élective (les cellules, I, 372. Age de bronze, 11, 87 1.
— de fer, 11, 872.
— de la pierre brute. M, 871.
— de la pierre polie. Il, 871.
Agglutination, II, 326.
Agilité de la voix. II, 304.
Agonie, 11, 8'tO.
Aiiraiihie, 11, 703.
Aiguille œstliésiométrique, II, 579.
Air complémentaire, 11, 136.
— confiné. II, 154.
— expiré, II, 132.
— — (Composition de 1'). 11, 132.
— — (Température de 1'), II, 133.
— — (Volume de 1), II, 133.
— inspiré. 11, 130.
— — (Composition de 1), II, 131.
— — (État hygrométrique de 1'), II, 131.
_ _ (Pression de 1'), II, 131.
— — (Température de 1'), il, 131.
— résidual. II, 136.
Aire germiuative, I, 725.
Albumiuate basique, I. 173.
Albuminates, I, 172.
Albumine acide (voir: Syntonine).
— active, I, 165.
— circulante, 1, 164, 266.
— coagulée, I, 1 73.
— de Lieberkuhu, I, 173.
I Albumine de l'cnuf, I, 167.
— d'organisation, I, 164.
— du muscle, I, 167.
— du sérum, I, 167.
— morte, I, 165.
— passive, I, 165.
— vivante, I, 165.
Albumines, 1, 166, Albuminoides, 1, 158; II, 12.
— (Action de la bile sur les), 11,
— (Action du suc intestinal sur les), 11, 85.
— (.■^ctiou du suc gastrique sur les), II, 63.
— (Action du suc pitncréatiqne sur les). II, 80.
— (Caractères des), I, 158.
— de l'alimentation, II, 12.
— de l'organisme, I, 158.
— (Digestion des). II, 113.
— (Origine des), J, 103.
— (Réaction des), I, 158. Albuminol, 1, 65, 159.
Albumiuose (voir : Pep(cnes).
— de cuisson, I, 181 .
Alcalamides, I, 57.
Alcali-albumiue, I, 106. 173.
Alcalis de l'organisme. I, 73.
Alcaloïdes, II, 859.
Alcool, I, 230 ; II, 854.
— dans l'alimentation, 11, 13.
Alcools, I, 55, 233.
Aldéhyde, II, 856.
Aldéhydes, 1, 56.
Aleurone, I, 169.
Alimentaires (Substances , II. I i.
Alimentation exagérée, 11, 2i2.
— exclusive. 11, 238.
— insuffisante, II, 238.
— mixte, 11, 240.
Aliments, II, 1.
— accessoires, II, 12.
— albuminoides. II, 12.
— d'épargne. Il, 23.
— gras, II, 11.
— hydrocarbonés. II, 8.
— minéraux. II, 8.
— (Préhension des), II. 331.
— (Réaction des), II, 23.
— simples, II, 2.
— (Température des), II, 23. Allantoïne, I, 248, 252.
Allochirie, II, 773.
Allongement consécutif, I, 177.
— secondaire, I, 477.
AUoxane, I, 247, 255.
Alloxantine, I, 248, 255.
Alphaliet phonétiqui", 11,321.
.^Itérations phonétiques, 11,322.
Alternatives de Voila, I, 637.
Ame, I, 9.
Ames des lettres, II, 314.
Amétrope (Œil), II, 501.
Amétropie, II, 501.
Amibes, I, 356.
Amides, I, 57, 260.
— acides, I, 267.
Amido-acroléine, 1,176.
Amidon, II, 9.
— (Action de la bile sur 1') II, 100.
— (Action de la salive suri), II, 40.
TABLE ALPHABÉTIQUE
AmiJfvii (Action du suc paucréati- (ju»' sur 1"), II, Si.
— animal, I, H3.
— (Digestion de 1'), 1, 111.
— s liuhie. JI, Anii.io-spermine, II, 863.
Aniiiluline, II, 46.
Aminés, 1, 36, 315.
Ammoniacaux (sels), I, 313. Ammoniaque, 1, 123, 313.
Auiinoiiii'mie, I, 273.
.Ain'ï"l)oï(les (Mouvements), I, 362, .\m|iliiaster, I, 377, 717.
An)phicréatiuine, 1, 303.
.\ni[)hi':astrula, 1, 724.
Ampiiolère (Réaction), II, 161.
Amplitude d'une vibration, II, 201.
Amylalcool, 11, 836.
Amyléne, 11, 836.
Amylodextrine, II, 46.
Amylarinc, 11, 860.
Aiiahiose, I, 27.
Anacrotisnie du pouls, II, 100.
Anaérohies. 1, 39, 61, 337.
Analyse de la bile, II, 89.
— de la lymphe, I, 434.
— de l'urine, II,' 171.
— du lait, II, 202.
— du sang. I, 422.
— spectrale physiologi(iue. I, 194.
— théorique des sensations tactiles, II, 388.
Anapnosraphe, II, 131.
Anches. Il, 203.
AiMtoinie de la grenouille, II, 804.
Aii' lectrotonus, I, 024.
Anesthésie, II, 876.
— localisée, II, 387.
.\ncsthi'siques, II, 833.
Angiographe de Landois, II, 386,
AngioDiétre do Waldeubnrg, II,
Angle ascensionnel, II, 333.
— auditif, II, 468.
— de déplacement latéral, II, 333.
— — veitical, 11, .')33.
— de rotation de l'œil, II, .loi.
— de torsion de l'œil, II, 534.
— facial, I, 40.
— visuel, II, 499.
Anguillules, 1, 26.
Anhydride lacticjue, I, 228.
Anliydrides (Théorie des), I, 122.
Aiihydrisation, I, 83.
Anhydrisi'es (Grenouillcîs), I, 83.
Animaux à sang chaud, 11, H~ .
— — froid, 11, 447.
— il température constante , II,
— nocturnes, I, 28.
— à température variable, II, 447, Anisotrope (Substance), I, 306.
Anneaux colorés (i'rocédé des). II,
.\nosraie, IF, 577.
Anoxyhémio, II. 832.
Anse descendante de l'hypoglosse, II, 643.
— d'Henle, II, 180.
Antagonistographe, I, 532.
Anthropomorphes. I. .'!8.
Antlalbumido, I, 182.
Aniialbumose, I, 182.
Antiarine, II, 861.
Antidéperditeurs, II, 23.
Antiiiej.fone, I, 282; II, 81.
.\porccption. II, 803.
Apliakie, 11, 511.
Aphasie, 11, 763.
Apnée, H, 288.
Apotaires (cellules), 1, 61 i.
Apomorpliine, II, 857.
Appareil à flammes manométriques, II, 308.
— d'Andral et r.avariet. II, 128.
— de Du Bois-Ueymond, 11, 887.
— de Ludwig et Dogiol, II, 427.
— de Mach. II. 736.
— de Millier, II, 128.
— de PetteukolVr, 11, 127.
— de Regnault et Reiset, II, 126.
— de Scharling, II, 126.
— de Valentin et Rriinnor, II, 128.
— excito-moteur, I, 673.
— explorateur des oscillations du tronc, II, 238.
— explorateur des oscillations vci ticales, 11, 238.
— lacrymal, II, 570.
Appareils enregistreurs, II, 880.
Apposition, I, 16.
.Arborisation terminale de Uanvier,
Arc diastaltique, I, 660.
— réflexe, I, 660.
Archencéphales, 1, 42.
Archilécite, 1, 710.
Aromatiques (composés), I, 57.
Arrachement du moteur oculaire
commun, II, 606.
— du spinal, II, 640.
Arrêt (Actions nerveuses d'), I,
— des réflexes, I, 670, 674.
Art musical, II, 476, 483.
Artérioles droites, II. 180.
.\rticulés (vSons), II, 306.
Asparagine, 1, 124.
Axperyillus nifjer, I, 130, 133,131.
Asphyxie, II, 288.
Aspii'ation interstitielle. II, 710.
Assimilation, I, 22, 700.
Aster, I, 376, 717.
— mâle, 1, 720.
Astigmatisme irréguUer, II, 50i.
— réi;ulier, II, 50i.
atavisme, I, 17.
Athermosystaltiques (muscles), I,
Atome, I, 2.
— chimique, I, 49.
Atomes, I, 2.
— tourbillons, I, 3. ,\tomicité, I, 30.
Atomique (hypothèse), I, I.
— (notation), I, 51.
— (poids), I, 30.
Atrofiine, II, 859.
Attention expectante, II, 806.
.Vudiomètre, II, 475.
Audiphone, II, 473.
Auditif (nerf). M, 626.
Audition, II, 466.
Audition colorée, II, 706.
Auditives (sensations), II, 474.
Aura scniinalis, I, 715.
Auscultation du cœur. II, 377.
Autodigestiou de l'estomac, 11,68.
Automatiques (mouvements), 1,673.
Automatisme du cœur, 11,380.
Avalanclu' (Théorie de 1"), I, 648.
Axe auditif, II, 468.
— de rotation de l'œil, II, 559.
— nerveux, I, 723,
— secondaire, II, 401.
Azotate d'urée, 1, 261.
Azote, I, 62.
— (Déficit d'), I, 63.
— du sang, I, 430.
Bacillus a'thylicus, I, 00.
— amylobacter, 1, 00, 130, 133.
— biiiylicm, I, 00, 130, 135, 22i 2 20.
— urex, I, 263.
Dacterium aceti, 1,136.
— de Ch. Bouchard, I, 263.
Bâillement, II, 288.
Balancement des circulations locales, II, 060.
Ballographe, II, 303.
Bande de StokesJ, 189, 199.
Barœsfiiésiomètre, II, 580.
Baryton, II, 298.
nasement-membrane, I, 480.
Base (le sustentation, 11, 255.
Bases physiologiques de la psychologie, II, 786.
Basse, II, 208.
Itatliybius, I, 350.
Bâtonnets, II, 180, 324.
Battements, II, 201.
— du cœur, II, 335, 645.
Bémol, II, 477.
Benzoyle, 1, 270.
Besoin de défécation. II, 342,
— d'uriner. II, 2'(-3.
Besoins, II, 506, 507.
Bétaïne, I, 321.
Beurre, II, H, 202.
Bière, II, 22.
Bifoliation du blastoderme, I, 723.
Bile, II, 87.
— (Action post-digestive de la), II,
— (Analyse de la), II, 89.
— (Changemeut dans l'intestin). II,
— (Composition chimique de la), 11, 88.
— (Gaz de la), II, 92.
— incolore. II, 87.
— (Influence de l'innervation sur la), II, 96.
— (Physiologie comparée do la) 11, 9i,
— (Quantité de). II, 88.
— (Rôle physiologique de la), 11,
— (Sa résorption dans l'intestin), II, 101.
— (Sécrétion de la). H, 94.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Bile (Son action sur les albuminoïdes), II, 100.
— ( — aliments), H, 09.
— ( — graisses'), II, 100.
— ( — hydrocarbonés), 11, 100.
— (Usages de la), II, 100.
— (Variations de composition de la), II, 92.
Bilicyanino, I, 209.
Bilifuscine, I, 210. Bililiumine, l, 211.
Riliprasine, I, 210.
Bilipurpurine, 1, 209.
Bilirubine, I, 205.
— (Origine de la), 1, 206.
Biliverdine, 1, 20S.
Binoculaire (Diplopic), II, o.iO.
— (Vision), H, 397.
Biuret, I, 202.
Blaisement, II, 322.
Bla.stènie, I, 373.
Blastoderme (Formation du), 1,
Blastophère, I, 722.
Blastopore, I, 722.
Blastula, I, 722.
Bol alimentaire. H, 103.
Boissons, 1, 21.
— acidulés, II, 22.
— alcooliques, II, 21.
— gazeuses, II, 23.
— sucrées, II, 22.
Bouillon, II, 18.
Bouquet dos vins. II, .■i77.
Bourgeon, I, 709.
Bourgeonnement (Génération par),
Bromoforme, II, 856.
Bromure d'ethyle, II, 8o4.
Brucine, II, 859.
Bruit rotatoire des muscles, I, 583.
— vésiculaire, II, 282.
Bruits, II, 47 't.
— artériels, II, 432.
— du cœur, II, 377.
— vasculaires, II, 432.
— veineux, H, 432.
Buisson terminal de Kiilinc, 1, 308.
Bulbe aortique. 11, 6i6.
Bulbe, II, 710.
Butalanine, I, 283.
Cadavérine, I, 320.
Café, II, 23.
Caféidiue, II, 803.
Caféine, II, 863.
Cafoline, II, 863.
Caillots fibrineux, I, 172.
Calabar, H, 860.
Calcium, I, 73.
— (Carbonate de), I, 74.
— (Chlorure de), I, 74.
— (Fluorure de), I, 73.
— (Oxalate de), I, 74.
— (Phosphate de), i, 73.
— (Sulfate de), I, 7i.
— (Urate de), 1, 74.
Calorie, II, 441.
(jalorimétrie, II, 441. |
Calorimétrie indirecte, 11, 415.
— partielle, II, 444.
Calotte, II, 722.
Campimétres, II, 522.
Canal papillaire, II. isO.
Canalicules biliaires. II, 93.
— osseux, I, i69.
Canaux demi-circulaires (lésions des), II, 733.
— de Havers, I, 469.
— droits, II, 180.
— contournés. II, 160.
— d'union, II, 180.
— veineux de sûreté, II, 414.
Capacité pulmonaire. 11, 135, 136.
— — vitale, II, 133. 130, Capillaire artiliciel de Malassez, 1,
Capillaires du cœur, 11, 381.
Capital vital, I, 18.
Caprolactone, I, 112.
Capsule interne. 11, "24.
— de cartilage, 1, 468.
— manométrique, II, 308.
Capsules surrénales, 11, 681, Capuchon céphalique. 11, 825.
Caractères de l'homme, 1, 38.
— des primates, I, 38.
— distiuctifs des animaux et des végétaux., 1,21, 24.
— dynamiques des corps vivants,
— généraux des corps vivants, 1,
— microchimiques des nerfs, l,
— morphologiques des corps vivants, 1,16.
Carbadianiide, 1, 260.
Carbamate d'ammoniaque, I, 26i.
Carbamide, 1, 260, Carbimide, I, 264, Carbone, 1, 61 .
Carbonyldiamide. 1, 260.
Carboxyle, 1, 264.
Carbures d'hydrogène, I, 34.
Cardiogrammes, 11, 373, 404.
Cardiograpiie de Hurdon-Sanders>)n, II, 338.
— à coquille, II, 336.
— de Chauveau et Marey, 11, 302.
— de Frédéric(i, 11, 361.
— de Legros et Oninius, 11, 360,
— d e Marey, 11, 3S6, 339.
— de René, 11, 361.
— de Zadek, 11, 338,
— clinique. 11, 336 .
— simple, 11, 350, Cardiographie, H, 356.
Cardiomètre de Cl. Bernard, 11,
Cardiopneuniographc, II, 338.
Cardioscope de Czermak, II, 362.
Cardioscopie, II, 362.
Carnine, 1, 260.
Carnivores (plantes), I, 25.
Cartilage, I, 468.
Caryokinèse, 1, 376.
Caryolyse, I, 376.
Caryomitose, I, 376.
Case musculaire, l, 307.
Caséine, I, 1 74.
Caséine (Digestion de la), 11, 64.
— végétale (Digestion de la). II,
Castrats (voix des), 11, 305.
Catacrolisme du pouls, II, 400.
Catalepsie, 11, 818.
— plastique, 11, 818.
Cataplexie, H, 819.
(Cathéter pulmonaire, 11, 140.
Cauloslérine, I, 241 .
Cavité blastodermique, I, 724.
— pleuro-péritonoale, I, 725, Cécité verbale. 11, 763.
Cellulaire (Contenu), I, 367.
— (Évolution), I, 373.
— (Excrétion), 1, 372.
— (Irritabilité), I, 372.
— (Multiplication), 1, 373.
— (Nutrition), 1, 371.
— (Physiologie), 1, 354.
— (Sécrétion), I, 372.
— (Tension), 1, 371.
• — (Territoire), 1, 372.
— (Théorie), I, 380.
Cellule, 1, 354, 367.
— germinative de Sertoli, 11, S22.
— (Membrane de), I, 369.
— nerveuse motrice, 1, 610.
— séminifère, II, 824.
— — sensitive, 1, 610.
— souche de Blondi, 11, 824.
Cellules adélomorphes, II, 38.
— adipeuses, l, 95, 06, 468.
— albumineuses, II, 35.
— à pepsiue, II, 59.
— caliciformes, II, 212.
— délophormes, II, 58.
— de Neuraann, l, 408.
— dentelées, I, 488.
— de revêtement, 11, 38.
— du gros intestin, II, 342.
— du plasma, I, 466.
— (Durée des), I, 380.
— endiithéliales, 1, 466,
— épilhéliales fenètrées, II, 118.
— (Formation libre des), I, 373,
— (Génération protoplasmiquedes), 1, 373.
— (Génération endogène des), I,
— (Génération i)ar bourgeonnement des), 1, 373.
— (Génération par scission des), 1,
— graisseuses, I, 03, 96.
— hépatiques, II, 216,
— médullaires, 1, 468.
— (Mort des), 1, 380.
— (Mouvements des), 1, 372.
— muqueuses, II, 33, 211.
— nerveuses, 1, 614.
— — (Activité des), I, 664,
— ■ — (Conductibilité des), I,ii64.
— — (Excitabilité des), 1, 663.
— — (Excitants des), I, 663.
— — (Physiologie des), 1, 662.
— neuro-musculairrs, 1, 600,
— (Noyaux des), I, 367.
— olfactives, 11, 574.
— périvasculaires, 1, 466,
— plasmatiques, 1, 467.
— plates, 1, 466.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Cellules principales, 11, 08.
— (F'roductiou artilicielle des), I,
— protoplasmiques, II, 35.
— vaso-forniatives, 1,405, 407.
— vibratiles, 1, 488.
Cellulose, II, 10.
Céraeut, 1, 473.
Centre accélérateur ilu cœur. H, 608, 701.
— ano-spinal, II, 704.
— auditif, II, 708.
— cilio-siiinal, II, 700.
— coiivulsif, II, 7-20.
— d'arrêt du ciKur, II, 716.
— de coordination des réflexes, II,
— de gravité du corps, I, 3; H,
— de la locomotion, 11, 717, '10.
— de la phouatiou, 11, "16.
— de la sécrétion lacrymale. Il,
— de la .station, 11, 720.
— de la succion, 11, 7li>.
— de la toux, II, 716.
— de IVlI'ort, 11, 704.
— de l'équilibre, 11, 720.
— de l'éternuement. 11, 716.
— de recul, 11, 720, 729.
— de rotatiou de l'œil. II, 559.
— des nir)uveraents de déglutition, 11. 716.
— — de la mâchoire inférieure, II, 710.
— — de la vessie, H, 70t.
— — (les membres, 11, 698, 720.
— — des paupières. 11, 719.
— — des yeux, II, 719.
— — du tronc, 11, 698.
— de tonicité musculaire, II, 699.
— diabétique, 11, 716.
— du dignement, II, 719.
— du dilatateur de la pupille, 11, 700, 716.
— du langage articulé, II, 763.
— du vomissement, II, 716.
— expiratcur, II, 699, 713.
— génito-spinal, II, 703.
— glycogénique. II, 716.
— gustatif, II, 768.
— inspirateur, II, 699, 713.
— instinctif, II, 731 .
— intellectuel, II, 731.
— moteur de la l'ace, II, 719.
— olfactif. II, 768.
— respiratoire. II. 699, 713.
— salivaire. II, 72.
— sensitif. 11, 721.
— thermique. II, 717.
— vésico-spinal. II, 70i.
— visuel. II, 766.
Centres d'.irrèt, 11, 705, 721, 772.
— d'innervation du cœur, II, 658.
— de sensibilité générale, II, 731.
— des mouvements organiques, II, 730, 772.
— émotifs, II, 772.
— glandulaires, II, 675, 772.
— moteurs corticaux, II, 754.
— nerveuï (Classification de.s), 1,
Centres psychi(|ues. II, 772.
— psycho-moteurs. II, 754.
— seiisoritls, II, 765.
— sudoripares. II, 193, 703, 717.
— thermi(|ues, 11, 46, 771.
— vasculaires, II, 701, 771.
— vaso-dilatateurs. II, 702.
— vaso-moteurs, 11, 701.
Cérasiiie, I, 31 S.
Cercle chromatique, 11, 5i0.
Cercles de dillusion. II, 199.
— de sensation. II, .>S8.
Céréales, 11, 19.
Cérébrine, l, 317.
Cérébro-spinal (Liquide), II. 782.
Ceréhrote, I, 317.
Cervelet (physiologie du). 11, 725.
Cérumen, II, 210.
Crtylide, I. 317.
Chaîne fermée, I, 53.
— ouverte, l, 53. Chaleur, I, 29.
— animale. II, 138.
— et du travail mécanique (Rapports de la), II, 452.
- spécifique du muscle, I, 5SI.
Chambre humide graduée, 1, 388.
Champ auditif, II, 168.
— de Colmheiii:. I, 507.
— tactile, II, .■■86.
— visuel. II, !22.
— — monoculaire, 11, .'l'iti.
Chaos lumineux, II, 518.
Chatouillement. 11, 581.
Chaussure exploratrice, II, 258.
Chaux (Sels de), I, 73.
Cheilo-angioscopie, 11, iU).
Che\ rotem Mit, 11, ;jO:f.
Chiasma, 11. 606.
Cliimii; physiologique, I, 49.
— culinaire, II, l.'i.
— de la nutrition. I, -lO.
Chinamine, 11, 861 .
Chinoline, II, 861.
Chlore, I, 69.
Chlorhydrique (Acide), I, 69.
Chlorophane, l, 2l(i.
Chlorophylle, 1, 21.
Chlorure d'ammonium, 1,69.
— de métiiyle, H, 8.'i6.
— d'éthyléiic. H, 856.
— de potassium, I, 69.
— de sodium, 1, 69.
Chlorures, I, 6'J.
Choc du cœur. il. 372.
Cliolcstéré iiie, I. 244; II, 99.
Cholestéril 'nés, I, 2il .
(Hiolesléi'iue, 1, 2i0.
Cliolestéi-ones, I, 2 il.
Gholétéline, I, 209.
Choline, I, 220, 321.
Cholohématinc, l, 202.
Chondrigèiie (Substance). I, 177.
Chondrine, I, 177.
Chondroglycose. I. 155, 177.
Cliondronoïfle, I, 177.
Cliromatine, I, 368.
Chromatique (Cercle), H, 540.
— (Toupie), 11, 538.
— (Triangle), II, S-iO.
Cln-omatisme de l'œil, II, 506.
Chromatophores, I, 22, 32.
Chromhydrose, II, 191.
Chromocytomètrc, l, 191.
Cliromophane, I, 216.
Chroiiographe de Marey, 11, SS.'i.
— de Krille, 11, 885.
Cliroiiographio, II, 88.i.
Chronophotograpliie, 11, 260.
Chroiioscope de Hipp. II, 88.).
Chuchotement, II, 306.
Chyle, 1, 383, 457.
Chyme intestinal. 11, lnii.
— stomacal, H, lUi.
Cicatricule, I, 725.
Cinchonamiue, II, 862.
Cinchonidine, 11, 861.
Cinehouine, II, 861 .
Circulation artérielle. 11, 385.
— capillaire, II, iOO.
— cardiaque, II. 380.
— cérébrale. 11, 78ii.
— dans les muscles, 1, .119. 591.
— dans les vaisseaux. 11, 38-1.
— de la matière, I, 16.
— dérivative, II. 411.
— des glandes salivaires, II, 35.
— du foie, II, 220.
— du pancréas. 11, 76.
— du rein, II. 178, 180.
— fœtale, II, 838.
— hépatique. Il, 95.
— lymphatique, II, 437.
— matérielle, I, 23.
— par influence, II, 41!).
— pulmonaire, II, 433.
— sanguine, II, 346.
— stomacale. 11, 62.
— rénale, 11, 180.
— veineuse. 11, il 2.
Citemaritmo, I. 388.
Classification des couleurs, II, 536.
Coagulation de la lymphe, I, 453.
— du lait, II, 202.
— du sang, I. 412.
Coca'ine, II, Sii'i.
Codéine, II, 857.
Codéthyliiic, 11, 857.
Coel'fu ieul d'élasticité, 1, 476.
— d'absorption, I, 194. i-23 ; II,
— d'extinction, 1. 195.
— do partage thermique, II, 457.
— de soluliilité. H, 1 i3.
— de ventilation. II. 13S.
Cœlome, 1, 725.
Cœur (Action de la moelle sur Ir), II, 658.
— (.\ctioii du grand s\ m|iathi<|uc sur le), 11, 65.'i.
— (Action du pneumogastrique sur le). II, 6.52, 656.
— artilicicl de Marey, 11,350, 372.
— (Automatisme du), II, 380,
— (Bruit.s du), 11, 377.
— caverneux. II, 366.
— (Choc du), II, 372.
— de la grenouille, II, 365.
— (Descente du). II, 371.
— (Innervation du), II, 644.
— (Innervation ganglionnaire du), II, 649.
— (Irritabilité du), II, 644.
— (Mouvements du), II, SS-I.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Cneur (Quantité de sang du), II, 382.
— (Sensibilité du), II, 000,
— (Situation du), II, 30G.
— (Travail mécanique du), II, 383.
Ocrurs agitas de Wheatstoae, II,
— lymphatiques, II, 437.
Cohésion, I. 3.
— élémentaire, I, 47i.
— moléculaire, I, 474.
— parcellaire, I, 474.
Coït, II, 829.
Collagène (Substance), I, 175.
Collecteur de travail, I, 375.
Collidine, I, 320.
Colloïdes, I, 15.
Colorante de la bile (Matière), I,
— de l'urine (Matière), I, 211.
Colorées (Ombres), II, ,549.'
— (Phases), II, 548.
Colorimètre de Duboscq, l, 101.
Colostrum. II, 204.
— (Globules du), II, 204.
Colpodes, I, 26.
Comnia, II, 477.
Commissure postérieure, II, 745.
Commutateur de Ruhmkorfr, H,
Compas de Weber, II, 580.
Composés cyanés, I, 114.
Compresseur de Fr.-Franck,Il, 420.
Compression cérébrale, II, 781.
Compte-globules, I, c88.
Couchinamine, II, 801.
Concurrence vitale (voir : Lutte
pour l'existence).
Condensateur, I, 630; 11. 888.
Condiments, II, 2.^.
Condition pi'ime, II, 81 1.
Conditions physiques de la vie, I,
Coaductibi lité de la substance grise, II, 697.
— — nerveuse, I, 04 i.
Conduits ufiiiifères, II, 180.
Cônes, II, o24.
Conjugaison, I, .375, 710.
Conucctifs (tissus), 1,465.
Conscience, II, 786.
— musculaire, II, 597.
Conservation de la force (Loi de
I, 1), I, 5, 14. Consonnance, II, 486.
Consonnes, II, 315.
— continues, II, 319.
— explosives, 11, 319.
— labiales, 11, 319.
— linguales, II. 318.
— gutturales, II, 319.
— (Mode de formation des), II,
— muettes, II, 319.
— nasales, II, 319.
— vibrantes, II, 319.
Constante différentielle, II, 529.
Constantes optiques de Gauss, II,
Construction de l'image d'un point,
— d'un rayon réfracté, II, 493.
Contention de l'animal, II, 874.
Contenu cellulaire. I. 30".
Coordination des mouvements. Il,
Contact (Sensations de), II, oSO,
Continuité des perceptions \isuel-
les, II, 503.
Contractilito artérielle, II, 408.
— des capillaires, II, 411.
— des globules rouges, I, 302.
— musculaire, I, 520.
— pulmonaire, II, 278.
Contraction centrale, I, 537.
— consécutive, I, 359.
— directe, I, 338.
— gangllo-réflexe, 1,554.
— idio-musculaire, I, 522.
— initiale, I, 348.
— musculaire, I, 520.
— — dynamique, I, 575, 080.
— — (Nature de la), I, 601 .
— — paradoxale, I, 035.
— — (Phénomènes anatomiques de hx). I, 500.
— — (Phénomènes microscopiques de la), 1, 361 .
— — (Production de chaleur dans la), I, 378.
— — physiologique, I, 378.
— — réflexe, I, 352.
■ — — statique, I, 373, 580.
— — névro-directe, I, 527, 552.
— — névro-réflexe, 1, 32!', 334.
— — périphéro-réflcxe, I, 529,
— — radico-directe, I, 552.
— — radico-réflexe, I, 534.
_ _ (Théorie de la), I, 001.
— musculo-directe, 1,527,552.
— secondaire, I, 596, 655.
— volontaire, I, 559.
Contractions hyperraaximales, 1,
— paralytiques, I, 521, 027.
— péristaltiques, I, 600.
— rythmiques, 1, 549.
Contracture de Tiegol, I, 547.
— post-tétanique, 1, 347, Contralto, 11, 298.
Contraste simultané des couleurs, II, 549.
— successif des couleurs. II, 3i0.
Convallamarine, 11,862.
Convergence des lignes visuelles,
Corde du tympan, II, 625.
— dorsale, I, 725.
Cordon antérieur, II, 681.
— cunéiforme, II, 081.
— de Hurdach, II, 081.
— de Goll, II, 681.
— de Turck, II, 682.
— latéral, II, i 81.
— postérieui', II, 081 .
Cornet analyseur, II, 312.
Corps, I, 3.
— composés de l'organisme, I, 54,
— — organiques, I, 31-9,
— — inorganiques, I, 34S.
— des lettres, 11, 314,
— gras de l'organisme, I, 86.
Corps jaunes, I, 216.
— liquides, I, 4.
— mùriforme, I, 722,
— organisés, II, 314.
— restif'ormes. II. 712.
— simples de l'organisme, I, 317.
— solides, I, 3.
— striés (Physiologie des), 11, 740.
— thyroïde, II, 78 k
— vivants, I, 15.
— — (Caractères dynamiques des),
— — (Caractères générau.v des), I, 15.
— — (Caractères matériels des) , I, 15.
— — (Caractères morphologiques des), I,
— — (Evolution des), I, 17.
Corpuscule musculaire, I, 507,
— accessoire, II, 824.
— de Malpighi, II, 180.
— polaire, I, 377.
Corpuscules de Norris, I, i(i2.
— élémentaires, I, 102.
Corrélation des forces physique»,
Couches optiques (Physiologie des),
Couenne inflammatoire, I. 'fl2.
Couleur, II, 333.
— complémentaire, II, 536.
— du sang, I, 430.
— inductric<'. 11, 349.
— induite, 11, 3i9.
Couleurs composées, lI,53o.
— (Contraste des), II. 540.
— fondamentales, II, 542.
— (Mélange des), II, 330.
— mixtes, II, 536.
— pigmentaires, II, 537.
— (Représentation géométrique des), II, 5i0.
— simples, 11, 335.
— spectrales (Mélange des), II, 537.
Coumarine, I, 280 ; II, 860.
Courant aliterminal, 1, 307.
— atterminal, I, 397.
— do démarcation, I, 659.
— interne, I, 537.
— musculaire, I, 388.
— nerveux, I, 651.
— axial. 1, 656.
— propre de la grenouille, I, 302.
Courants d'activité, I, 396, 039.
— de compensation, I, 597.
— décrémentitiels, I, 597.
— de phase, I, 597.
— de polarisation, I, 036.
— d'inclinaison, I, 50 i.
— électro-capillaires, I, 631.
Courbe musculaire, I, 339.
Course, II, 208 .
— (vitesse de la). II, 269. Crachement, II, 288.
Créatine, I, 266, 300.
Créatiues, I, 300.
Créatinine, I, 302.
Crème. II, 198.
Crémomètre, II, 196.
Cré.sol, 1, 200.
Cristallin, II, 311.
TABLE ALPHABÉTIQUE
rri.'tuuv iiiti-a-gloliulairos, 1, 196.
Croissant ilo (iiannii/.zi, II, 35.
Ootou-ehloral, H, 850.
Crusocréatiiiine, I, .'{03.
Cnisla pkloffistica, 1, il2,
Cn/ptococcits careoisise, I,3Î3.
(Suivie, I, 77.
Cui-ave, l, 521 ; II, 858.
Curariin>, II, 858.
Curino, II, 838.
Cuve liiMiiafiiionuHrique, [, 187.
Cyauiuiiitlp, I, 2ti2.
l.yanate d'ammoniaque, I, 204.
Cyclamine, II, 860.
Cyclose, I, 362.
Cyliniliv-axp, I, 01 1, 012.
Cyrtoinètre tie Woilliez, II, 270.
Cystino, 1, 307.
Cytoi)Iastème, I, 373.
Cytodes, I, 333.
Cytoplasma, I, 333, 367.
Daci-yolino, II, lO.'i.
Daj^iks de Bornéo, II, SOI.
DaitiiiiisniP, II, ■)13.
Dai-wiuisini', II, 800.
Daturino. II, 860.
Débits du pœur, II, 363.
Kécharge nnrveuse, I, 001.
Défonipositious dans l'organisme, I, 322.
Décussation dos pyramides, II, 681.
Dédoublements dans l'organisme, 1. 327.
Déféoation, II, 3i2.
Déficit d'azote, I, 63; II. 132.
Délinitiniis lie la vie, I. 21.
Dégi'uératious des nerfs, I, 622.
Dégénérescence granule-graisseuse. I, î)3, 08.
Déglutition, II, 332.
— secondaire, II, 335.
Délauiiuation, I, 723. Délivrance, II, 835.
Delpliiuiue, 11,862.
Demi-lune de Gianuzzi, II, 33.
Déminéralisation. I, 71, 78.
Demi-ton, II, •i77.
Demi-voyelles, II, 310.
Dentales, II, 319.
Dentiphone, II, 473.
Dento-linguales, II, 310.
Dents, II, .331.
Déperdition de chaleur par l'organisme, II, i56.
Désassimilation, I, 22, 698.
— dynamique, I, 507.
— musculaire, I, 567.
— nutritive, I, 367.
— organique, I, 367.
Desli\dratatii>n, I, 327.
Desqu.immation glandulaire, I,
Destruction des nerfs du rein, II,
— des globules blancs, I, U)'t.
— des globules rouges, I, 400.
— du -pancréas, II, 72.
— du sucre, I. 130.
Deutéro-albumose, I, 182.
Deutoplasma, I, 710.
Développement, I, 703.
Dextrine, I, 128.
Dextrogyres (Corps), I, 112.
Diabète, I, 130. Diamide carbonique, I, 203.
— lactique, I, 310.
Diapédèse, I, 102.
Diaplianométriqucs (Procédés), I,
Diaphorétiques, II, 102.
Diapnométre, I, i'' \ II, lî'O.
Diastaltique (Arc), I. 000.
Diastase salivaire, 11, 20.
Diastole auriculaire. II,. '108.
— active, 11, 300.
— locale du cœur, II, 018.
— ventriculaire, II. 309, 377.
Dichlorhydrine, 1, 00.
Dicrotisnie du pouls, 11, 300, .'lOO.
Diéze, II, i78.
Diiférence de fatigue, I, 38ti.
— de phase, II, 3 Iti.
Dill'usiou des courants, II, 7iS.
— des gaz, II, 143.
. — dos liquides, I, 478.
Digcstibilité des aliments, II, 103.
— des sels. II, 113.
Digestion, II, 1.
— dans la cavité buccale, II, 103.
— dans le gros intestin. II, 107.
— dans l'intestin grcle, H, 100.
— de la caséine, H, O'i.
— — végétale. II, 04.
— de la chair musculaire, II, tio.
— de la fibrine, II, 64.
— — • musculaire, II, 04.
— de l'albumine coagulée, II, 64,
— — crue, II, Oi.
— de la léguiniiie, II, Oi.
— de la gélatine. II, 03.
— de la graisse, II, 82.
— de la synlonine, II, Oi .
— des albuminoiiles. II, *<0.
— dos hydrocarbonés, II, 82.
— des os, II, 05.
— des tissus eonnectifs, II, 03.
— du gluten, II, Oi-.
— du lait. 11, 63.
— du sang. II, 03.
— gastriijue naturelle. II, ti7.
— intestinale, II, 100.
— (Mécanique de la), II, 330.
— stomacale, II, 103.
Digestions artilicielles. II, O'p.
Digitaléine, 11, 801.
Digitaline, 11,861.
Digitoxine, II, 861. Dilatation du thorax, II, 280.
Dioptrique oculaire, II, 489.
Diplithongues, II, 318.
Diplométre, II, 314.
Di|ilopie binoculaire, II, 339.
Direction des objets, II, 367.
— du son, II, 4Si.
Disdiaclastes, I, 003.
Dispersion ile la lumière bl.inche,
Disque de Hensen, I, 506.
— de Krause, 1, 500.
Disque iuternicdiaire, I. 500.
— moyen, I, 506.
— terminal, I, 506.
Disques accessoires, I, 307.
— papillotants, II, oiO.
— rotatifs, II, 526, 537.
— sanguins, I, 402.
— strol)Oscopi(iues. II, 332.
Dissociation, I, 327.
Dissonance, II, 486.
Distance des objets à l'œil, U, ^Gt*- Division directe, i. 376.
— indirecte, I, 370.
Dosage de l'acide uriquc I, 240.
— de l'hémoglobine, I, 190.
— de l'urée, I, 202.
— des globules rouges, I, 430.
Douleur, II, 001.
Douleurs, II, 834.
Dualisme, I, 12.
Dualité des hémisphères, II, 773.
Duboisine, 11, 802.
Dulcite, 100, 133.
Durée de la circulation, II, 431.
— di' la sensation auditive, II, 480.
— de la vibration sonore, II, 291.
— d'une pulsation cardiaque, II,
— d'une respiration, 11, 283.
Dureté de l'ouïe, II, i80.
— d'un intervalle, II, i83.
— du pouls, II. 309.
Dynamides, I, 2.
Dynamique, 1, 0.
Dynamogénie, I, 080.
Dynamogi'aphe, II. 254.
Dynamomètre, II, 253.
— enregistreur, II, 23 ».
Dynaniotnctrie, II, 233.
Dynamopliores, II, 23.
Dyiiamoscope, I, 583.
Dynamoscopie, I, 583.
Dyschromatopsie, II, 5i:3.
Dyslysine, I, 310.
Dys|)eptone, I, 182.
Dyspnée, II, 288.
Dystropodextrinc, II, -'lO.
Iiau dans l'organisme, I, 81.
— comme aliment. 11, 7.
— formée dans l'organisme (Origine de 1'), I. 83.
Ëauv-dc-vie, II, 22.
l'xboliiie, II, 802.
Echanges gazeux respiratoires, II, l-'*2.
Échelles typographiques, II, 311,
lîcole de la Salpétrière, II, 818.
— de Nancy, 11, 818.
Ectoblaste, I, 722.
lictoderme, I, 722.
l-lfort, II, 287.
Eisodiquo (Fibre), I, 000.
Ejaculation, II, 831, Ela'idine, I, 00, Élasticine, voir L'Ia'itine.
Élasticité artérielle. II, 383.
— du tissu conuectil, I, 473.
TABLE ALPHABÉTIOUK.
Élasticité musculaire, 1, 512.
— pulmonaire, II, 278.
Klasline, I, ITïï.
Klastomotre, I, i7".
fcilei'tricité auimalo, II, Wd.
— atmosphiM-ique, I, 3i.
— musculaire, I, 312, 388.
— nerveuse, I, 651.
Elwtrisatiou de l'encéphale, II, 718.
klectro-capillaires (Phénomènes),
Klectrocles impo1arisal)les, II, 889.
Hlectrolvtique (Cautérisation'), II,
KIoctromètre de Lippmann, I, 380.
Kiectrotransfusion muscuhiire, I,
Electrotoiius, 1, 63 i.
Eléidiue, I, 49 1.
Klémeats du corps liumain, I, 58.
Elimination, I, 605.
— d'acide carbonique. II. 1 i'i. 136.
Emboitemeut des germes, I, 728.
Kmbryogéne (Vésicule), 1, 712.
Embryon (Physiologie de 1"), II, 836.
Kmétine, II, 860.
Eminence nerveuse, I, 308.
Emission du son, II, 206.
Emmétrope (fï-lil), II, 301.
Emmétropie, II, 501.
Émotions, II, 706, 798.
Empreintes colorées (Procédé des),
— pointillées, II, 180.
Emulsion, I, 01.
Encéphale (Physiologie de V), II,
Enccphaline, I, 318.
Encliylema, I, 367.
Endoderme, 1, 722.
Endogène (Génération), 1, 374.
— (Formation libre), I, 373.
— (Scission), I, 373.
Endosmomètres, I, 481.
Endosmose, I, 483.
— (Théorie de l"), I, 483.
Enduit imperméable sur la peau,
Énergie actuelle, I, 5.
— dynamique, I, 3.
— potentielle, I, 3,
— spécifique des nerfs, I. 668.
Énervation de l'intestin, II, 83.
Enfance (Première), II, 842.
— (Seconde), II, 843.
Enregistreurs (Appareils), II, 880.
Entérographes, 11, 3H.
Eutoblaste, I, 722.
Entoderme, I, 722.
Entoptiques (Phénomènes), II, 306.
Enzymes, I, 331.
Epargne (Aliments d'). II, 23.
— (Kôle d'), I, 106.
Épiblaste, I, 722.
Kpibolie, I, 724.
Épigénèse, I, 729.
Èpilepsie jacksonnienne, II, 737.
Épilepfogènc (Zone), II, 706.
Épiphora, II, 371.
Epipolique (Rotation), I, 04.
Épithéliale (Mue), I, 404, 608. Épithélium, I, .487.
Épithélium (Capacité de l'imbibition de l'), 1, 402.
— (Cohésion de I"), I, 402.
— (Conductibilité de 1'), I, 402.
— (Consistance de 1'), I, 492.
-• (Continuité de 1'), I, 488.
- (Élasticité de I"), I, 492.
— gern)inatif, I, 712.
— glanilulairo, I, 400.
— (Multiplication de 1'), 1, 404,
— (Nutrition de 1'), I, 403,
— (Physiologie de 1'), I, 487,
— (l'ro|)riétés endosmotiques del'),
— (Propriétés ]diysiques, de 1'), 1,
— (Rôle protecteur de 1"), I, 403,
— (Sensil)ilité de I'), I, 403,
— simple, 487, 489.
— Son rôle dans l'absorption, 1, i06.
— — daus l'élimination, I, 407,
— stratifié, I, 487, 480.
— tégumentaire, I, 489,
— (Transparence de I'), 1,403, lîquation personnelle, II, 801.
Équilibre (Organe de 1'), 11.729,
— indifl'ércnt, 1, 26.
Equivalent endosmotiquc, I, 483,
— mécanique de la chaleur, I, 6,
— nutritif. II, 13.
Érection, 11, 829.
Ergotine, II, 8()2.
Erreur personnelle, II, 801.
Éructation, II, 340.
Érythrodextrine, I, 128; II, Î6.
Érylhropliléine, 11, 860, Éi'/tiiogranulose, 11, 10, Escalier (Phénomène del"), 1, 344;
Espaces intercellulaires, 1, 4S0.
— interlamellaires, I, 613.
Espèce, II, 863,
— humaine, II, 860,
— (Origine de 1'), II, 870.
Espèces (Origine des). II, 806.
Esprit doux, II, 321.
— dur, II, 321, Estivation, 1, 28.
État énncléolaire, I, 328.
— créniîlè des globules, 1. 392,
— dentelé des globules, I, 392.
— dynamique de la matière, I, 15,
— ga?eux, I, 4.
— liquide, I, 4.
— pâteux, I, 4.
— radiant, I, 4.
— solide, I, 4.
Éternuement, 11, 288.
Éther, I, 1.
— sulfurique, II, 834.
Elhers, I, 33.
— salins, I, 33, Élhylène, II, 836.
Etoiles, I, 376.
l'^tranglements annulaires, I, 610.
Euphorie, II, 397.
Evolution, I, 47 ; II, 866.
— cellulaire, I, 373,
— des corps vivants, 1, 17, 46.
(Théorie de 1'), I, 728; II, 866,
Excitabilité de la moelle, II, 68 i.
Exeitabililê de la protubéranee, II,
— de la substance grise, I, 063.
— du bulbe, II, 712,
— musculaire, 1, 320.
— nerveuse, I, 663.
— réfiexe, I, 670,
— rétinienne, II, otO, Excitants accidentels des nerfs. I,
— de la contraction musculaire, I.
— de la rétine, JI, 318.
— héténilogues, I, 667.
— homologues, I, 067.
— physiologiques des nerfs. I, 028.
Excitation bipolaire, I, 631.
— immi'diate, 1, 631,
— latente du muscle, I, 330.
— médiate, I, 631,
— létinieune, II, 318, .326.
— unipolaire, 1, 631.
Excito-motcur (Appareil), I, 060.
— (.\rc), 1, 669.
Excréation, H, 288, Excréments, II, 108.
Excréta, II, 230.
Excrétiue, I, 320.
Excrétion biliaire, II, 98.
— cellulaire, I, 372,
— de la sueur, li, 194,
— du lait, II, 210.
— du suc pancréatique, II, 70.
— ovulaire. II, 828.
— salivaire, II, 44.
— urinaire, II, 344.
Exhalation, I, 407.
— d'azote, II, 132.
— de vapeur d'eau, II, 132, 157.
— interstitielle, I, 696, Exodiqne (Fibre), I, 669.
Exosmose, I, 483.
Expectoi-ation, II, 2?8, Expérience d'Aristote, II, 387.
— d'.\uerbach, 11, 705.
— de Mariotte, II, 510.
— de Mile, II, 300.
— de Pfliiger, II, 703.
— de Scheiner, II, 300,
— de Sténon, I, 323,
— de Volkmann, II, 321,
— de Wheatstone, II, 359.
Experimentum mirabile, 11, 810.
Expiration, II, 280.
— forcée. II, 280.
— ordinaire, II, 280.
Explorateur à coquille, II, 336,
— à deux tambours conjugués, 11, 361.
— à tambour, II, 337.
Expression, II, 708.
Extériorité des sensations, II, 791.
— — auditives, II, 479.
— — tactiles. II, 3S6.
— — visuelles, II, 562.
Extirpation de la rate, II, 227.
— de l'encéphale, II, 709.
— du gangliou cervical inférieur, II, 677.
— — supérieur, II, 677.
— du pancréas, II, 72.
— du plexus cœliaque. II. 677.
— — rénal, II, 677.
TABLE ALPHABÉTIQUE
t'xtirpalion du premier g;augJion
thoracique, II, 077.
— du rein, II, 177.
Faoial (NerO, II, 619.
Faim, II, 1, 596.
Faisceau céréhelleux direct, II, 081.
— pyramidal croisé, II, tiSI.
— — direct. H, 082.
Fallrheotom, I, 597.
Fatigue musculaire, II, .iS").
— de chaleur, I, ■■>82.
— nerveuse, I, O.il.
— rétinieuup, II, 533.
Fausseté de la voix, II, 302.
Fèces, II. 108.
Fécondation, I, 71.").
— anticipée, I, 713.
Fer, I, 70.
— (Albuminate de), I, 77.
Fermentation, I, 331.
— acétique, I, 12.%.
— alcoolique, 1, 131, I3.i, :2 iO.
— butyrique, I, 135, 2i4.
— lactique, I, 114, 131, iS."). '228.
— (Théories de la), I, 336.
— urinaire, II, 103.
— visqueuse, I, 131.
Fermentations directes, I. oil.
— indirectes, I, 341.
— (Leur rôle dans l'organisineL I,
Ferment de l'urée, I, 263.
— di.isfatique, II, 72.
— du sang, I, 143.
— librinogcne, I, 417.
— hépatiquf', I, 143 ; H, 222.
— inversif. II, 81.
— lactique, I, 114, 131, 228.
Ferments du suc pancréatique, II,
— figurés, I, 33 1.
— .solubles. I, 331.
Ferreux (Oxyde), I, 77.
Ferrique Oxyde), I, 77.
Fève de Galabar, II, 800.
Fibre-axe. I, 011.
— de Corti, H, 482.
— eisodique, I, 009.
— exodique, I, 069.
— musculaire lisse, [, 605.
— — striée, I, 50").
— nerveuse, I. 010.
Fibres de Heraak, I, 613.
Fibrilles musculaires, I, 505.
— nerveuses primitives, I, 012.
Fibrine, I, 171, 412.
— (Digestion de la), II, 04.
— du stroma, I, 416.
— insoluble, I, 418.
— soluble, I, 172.
Fibrinogène (Substance), 1, 169,
Fibrinoplastique ( Substance I,
Fibro-cartilage, I, 469.
Filaments aciiromatiqnes, I, 370.
— chromatiques, I, 368.
Filtration, I, 480.
Finesse de l'ouïe. 11, 180.
Fissiparité, l, 375, 709.
Fistules amphiboles, II, 87.
— biliaires, II, 87, 102.
— du canal cholédoque, II, 87.
— du canal thoracique, I, 151.
— gastriques, II, 49.
— intestinales, II, 83.
— pancréatiques, II, 71.
— — permanentes, II, 71.
— — temporaires, II, 71.
— parotidiennes, II, 32.
— pyloriques, II, 51.
— salivaires, II, 28.
— sous-inaxillaires. II, 28.
— stomacales. H, 49.
— sublinguales, II. 33.
Flammes manométriques, II, 308.
— vocales, II, 308.
Flexibilité de la voix. II, 301.
Fluide magnétique, 11,817.
— nerveux, 1, 087.
Fluor, I, 09.
Fluorure de calcium, I, 09.
Focal (Plan), 11, 491.
— antérieur (Plan), H, 191.
— antérieur (Point), 11, 491.
— postérieur (Plan), 11, 191.
— postérieur (Point), 11, 491.
Fœtale (Circulation), 11, 838.
Fœtus (Physiologie du), 11, 830.
Foie, 11, 215.
— (Chimie du). II, 222.
— comme organe hématopoiétiquc,
I, 409, 410; II
— (Physiologie), H, 215.
— (Production de graisse dans le),
Follicule clos, 11, 224.
Fonction, I, 36.
Force, l, 1 , 0.
— absolue d'un muscle, 1, .")70.
— (Conservation de la), 1, 5.
— d'expiration, H, 280.
— d'inspiration. 11, 280.
— ■ neurique. II, 817.
— (Permanence de la), I, 5.
— staliciue d'un muscle, l, 570.
Forces (Corrélation des), 1, 5.
— de tension, I, 5,
— physico-chimiques, I, 0.
— vitales, 1, 8.
— vives, l, 5.
Formation de la graisse de l'organisme, I, 98.
— des albnminoïdes de l'organisme, I, 103.
— des glandes, 1, 490.
— des globules blancs, l, 403.
— — rouges, I, 405.
— du blastoderme, I, 722.
— libre des cellules, I, 373.
— physiologique des mots, II, 325.
Forme de la vibration sonore, II,
Formes de la vie, l, 25.
Formule alomi(iue, l, 51.
— (le constitution, I, 52.
— de structure, I, 52.
— moléculaire, 1, 51.
— rationnelle, I, 52.
Fosse centrale, 11, 522.
Foulée, II, 201.
Foyer principal, il. .
— secondaire, il, 4'il.
Fraction de saturation, II, 131.
— différentielle, II, 529.
Fréquence de la respiration. II, 283.
— des pulsations du cœur, 11,371.
— du pouls, II, 405.
Fruits, II, 21.
Fumet, II, 577.
Furfurol, l, 202.
Fuscine, I, 217.
Fuseau de direction, I, 377, 717, Fusil photographique, 11, 259.
Fusion des images doubles, II, 500.
— — secousses, I, 541.
Gadinine, l, 321.
(jainc de Ileule, 1, 014.
— de Schwann, I, 011.
— lamclleuse, I, 013.
Galactine, 11, 198.
Galactodextrine, 1, 129.
Galactose, I, 151.
Galvanomètre, l, 588.
— à miroir, 11, 889.
— universel, l. 590.
Galvanoscopique (Patte'i, 1, 590.
Gamme chromatique. 11, 478.
— majeure, II, 470.
— mineure, II, 477.
— tempérée, II, 478.
Ganglion de Meckel, 11, 013.
— géniculé. II, 025.
— ophthalmique, II, 012.
— otique, 11, 017.
— sous-maxillaire, II. 017.
— sphéno-palatin. II. 613.
Ganglions sympathiques, II, 077.
Gastachographie, II, 39:i.
Gastrula, I, 722.
Gaz, I, 3.
Gaz de la bile. II, 92.
— de la lymphe, I, i-53.
— de l'intestin grêle, II, 107.
— de l'urine, 11, 102.
— des marais, l, 85.
— du corps humain, I, 85.
— du gros intestin. 11, 110.
— du lait, II, 198.
— du sang, l, V22.
— — (Extraction des), I, 422.
— (Osmose des). II, 143.
(iélatine, I, 175.
— de cartilage, l, 177.
— (Digestion de la), II, 65.
( iemmiparité, 1, 375, 709.
(iéiiérateurs de la libriue, I, 1-17.
Génération, l, 707.
— alternante, l, 720.
— asexuelle, l, 709.
— endogène, l, 374.
— équivoque, I, 707.
— par bourgeonnement, I, 37.).
— par germes, l, 707.
— par scission, l, 375.
— par spor(;s, I, 707.
— protoplasmi(iue, 1, 373.
— sexuelle, I, 710.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Gt'neratioii spontanéo. 1, TOT.
Géotropisme, I, 34.
— ué^Mtif, I, 36i.
Germe accessoire, I, T2t).
Genninal tiialler. 1, 381.
Glande thyroKlo, il. m.
Glandes buccales (Liquide des), 11,
— de Cowper (Liquide des), II, 821.
— du canal délV'reut (Liquide des),
— (Pomiatiou des), 1, i90.
— lymphatiques (l'hysiologie des), II," 2-24.
— muqueuses. 11, 211.
— sudoriparcs, II, 102.
— vasculaires sanguines, 11, 224.
Glandulaires (Nerl's), II, t)"4.
Globe oculaire (.\\e de rotation du).
— (Centre de rotation du). II, 552.
— (Mouvements du), 11, 553.
Globule, 1, 35 4.
Globules blaucs, 1, 30S.
— - (Caractères des), I, 398.
— — (Numération îles). I, 308.
— colorés des cônes, 11, .'>25.
— de la lym|)be, I, 452.
— de mucus, II, 21 1.
— du colostruni. 11, 204.
— du lait, II, 198.
— ■ du pus, I, 4G2.
— migrateurs, I, 363, 465.
— nerveux, l, 61 4.
— polaires, 1, 717.
— rouges, I, 3S6.
— — (Caractères des), I, 386.
— — (Composition des), 1, 308.
— — Coutractilité des), 1, 302.
— — (Dosage des), I, 436.
— — (Durée des), 1, 305.
— — (Influence de divers agonis
sur les), 1, 392.
— — (Numératicm des), I, 386.
Globules vitellins, I, 722.
Globuliniètre, I, 193, 388.
Globuline, I, 168.
Globulins, I, 402.
Glossographe, II, 311.
Glosso-pharyngien (Nerf). Il, 626.
Glotte dans l'inspiration, 11, 281.
Glucoprotéino. 1. 159.
Glucosane, I, III. 13 4.
Glucose, I, 134.
— anhydre, I, 13 i-.
— dans le sang, I, 139.
— du foie, I, 141.
— ordinaire, I, ! 10.
— (Origine du), I, 142.
Glucoses, L 100.
— condensés, I, III.
Glucosides. I, 135.
Gluten (Digestion du), II, 64.
Glutine, I, 175. Glutinoïde, I, 176.
Glycémie, 1, 138.
Glycéramine, I, 90.
Glycéridcs, I, 86.
Glycérine, I, 88.
Glycine, I, 275.
Glycollamine, I, 275.
€lycocolle, I, I ■<::, 2"5.
Glycogène, I, 113.
— chez les invertébrés, 1, 122.
— de rcnd)ryon, I, I 20.
— des muscles, I, 118.
— (De>truction du), I, 126.
— du foie, I, 115.
— (Formation du), 1, 122.
Glycogène (Substance), 1, 113 Glycogénie. I, 1)6, 141 ; 11, 217.
— histologique, I, 1 15.
— placentaire, I, 120.
Glycolurile, I, 255.
Glycose (voir : Glucose).
Gomme. II. 10.
— animale, I, 179.
Goût, II, 576.
— (Nerfs du), II, 615, 623, 627.
Gouttière médullaire, I, 725.
Graisse, I, 03 ; II, 11.
— de l'organisme (Formation de la), 1, 08.
— (sa formation dans le foie), II.
Graisses (Action de lu bile sur les), II, 100.
— (Action du suc intestinal sur les), II, 86.
— (Action du suc pancréatique sur les). II, 82.
— de l'alimentation, II. 11.
— (Digestion des), 11, 112.
— neutres, I, 92.
Grandeur des objets. II, 566.
— du pouls. II, 400.
— (Illusions de la), 11, 566.
Grand nerf auriculaire (Section
du), II, 602.
— — pétreux superficiel, II, 602.
Granulations éosinopliilos, 1, 402.
— pigmentaires, I, 217.
Granulose, II, 10.
(iraphique de la contraction musculaire lisse, I, 607.
— de la contraction pulmonaire, II, 278, 279.
— de la course. II, 268, 260,
— de la marche, II, 262, 263, 265.
— de la propagation de l'onde
musculaire, I, 551.
— du rire. II, 287.
— musculaire, I, 539, 541.
— — du tétanos, 1, 5 43, 5 45.
— respiratoire, 11,272.
— — après la section des pneumogastriques, II, 633, 034, 635.
Gras de cadavre, I, 101.
Gr-asseyement, II, 322.
Grell'e épidermique, 1, 494.
Grenouille (Anatomie de la). II, 89 4.
— salée, I, 326, 448.
Grossesse, II, 833.
— Son influence sur le sang, 1 , 4 i 1 .
— — sur l'urine. II, 173.
Guanidine, 11,860.
Guaninc, I, 259.
Gustation, II, 576.
Gyrencéphales, I, 42.
Habitude. II, 588.
— Son influence sur la sensibilité
tactile, II, 588.
llamiarumascope. II, 302.
Ib-ematlioracographe. Il, 358.
Hdlilm stmi/uiiii'i, I. 4 )1.
Hallucinations négatives, 11,815.
— suggérées, II, 816.
— rétroactives, 11,816.
Ilariuoiiie (Principes physiologiques de 1'), II. 4S5.
Harmoniques, IL 2 M .
Hauteur de soulèvement, 1, 572, 573.
— de soutien, L 573.
— du son, II, 29S.
Ilclléboréine, H, 8<jl.
Hémaspectroscope, I, 187.
Hématies, I, 388.
Hématine, I, 201 .
— réduite, I, lOo, 20l.
— rouge, I, 201 .
lléniatiuométrique (Cuve), 1, 187.
Ilématoblastes, I, 402. 405, 408.
Hématocristalline (voir : Hémoglobine).
llématoidine, I, 202.
Hématome, I, 202.
Hématogène, I, 76, 77, 218.
Hématoline. I, 201, 202.
Iléiiiatiiporphyrine. 1. :;iil, 202.
Hematoscope, I, 187.
Hématosine, I, 202.
Hématospectroscopc, I. 187.
Hémautographie, 11. 385.
Hémialbumine, L 175.
Hémialbumose, I, 182.
Hémianesthésie cérébrale. II. 724.
Hémianopsie bilatérale homonyme,
Hi'micolline. 1, 176.
Hémiélastini\ I. 170.
Hémine. I. 201.
Hcmiptptone, I, 182; II, 81.
Hémiplégie, H, 724.
Hémiprotéidine, I, 75.
Hémiprotéine, I, 174.
Hémisphères cérébr.mx. Il, 748.
Hémochromogéne, I, 190. 201.
Hémoc-hromométre, I. 192. Hémocytomètre, 1, 387.
Hémodromographe de (lhauveau.
Il, 427.
— de Lortet, II, 427.
Hémodromomctrc de Volkmann, Il
Hémodynamomètre de Naumann H, 380.
— de F'oiseuille, II, 414.
Hémoglobine, I, 180.
— (Caractères spectroscopiques di 1'), 1, 189.
— (Dosage de 1'), I, 100.
— (Extraction de 1'), I, 186.
musculaire, I, 107.
— oxya/.otique, I, 199.
— oxycarbonique, I, 199.
— réduite, I, 199.
Ilémoglobiiiométre, I, 192.
TABLE ALPHABETIQUE.
HiMn(>;^'loliiiiui';(\ !. 107.
ll.'iiioinoire .le ricisclil. 1, l'.l3.
— (le Mugouilie, 11, ili.
HéiTKjfaclioniètrc ilo Vi.Monlt, 11.
Hi'pafme, I, 77.
Herbivores (Uriae des). II, 175.
Hi-r.'dilé, I, 17 ; II, 8(18.
llorinaphroilisme liistologique, I,
— orguuique. I, 71.').
Hétcro.^lbuiiKjse, I. 18-2.
Helérogéuéité cliimique des corps
vivants, F, 15.
— organique (lescor[is vivants, 1.1 0.
Hétérogénie, I, 7U7.
Hotéroxaiithine, I, i'iC.
Hibernation, H, -m.
Hifipomélanine, I, 217.
Holoblaste (CEuf), I, 711.
Homme dans la natnre (Place de 1'),
• — prébistori(ine, II, 871.
— tertiaire, H, 871.
Homocorébriue, 1, 318.
Hoquet, II, -m.
Horizon rétinien. H, 354.
Horloge du pouls, II, 3S6.
Horloge vibrafile, I, .')03.
Horoptére, II. ,t58.
Horoptro, II. 338.
Huile animale de Dippel, I, l 'iS.
Huiles, II, 11.
Huiles essentielles, II. 14.
Humer (Le), II, iS7, 331.
Hydanto'ine, 1, 234.
Hydrate de bromal, II, 836.
— de chloral, II, 854.
— d'iodal, II, 836.
Hydrates de carbone, I, 111.
Hydrobilirubine, I, 209.
Hydroearboné.«, I, 100; 11, 0.
— (Acti(jn de la bilesur les), II, iOd.
— (Action de la salive sur les). II,
— (Action du suc intestinal sur les),
— (Action du suc pancréatique sur les), II, 82.
— (Digestion des), II, 111 .
Hydrocollidine, I, 320.
Hydrodynamique (Principes géné-
Vaux d'), II, 347.
Hydrogène, 1, 60.
— actif, I, 342.
— carboné, I, 83.
— sulfuré, l, 83.
Hydrogenium, I, (Il .
Hydroquinonc, I, 201.
Hydrosphygraograplie de Mosso, II,
Hydrurc d'amyle, II, 836.
Hygroderme, 11, 180.
Hygromètre, II, 180.
— cutané, II, 189.
— gastrique, I, 477.
Hyosciamine, II, 860. llvperexcitabilité neuro-musculaire,
"il, 818.
Hypermétrope (Œil), II, 301.
Hypermétropie. II, 301.
Hypnose, H, 809.
Hypnotisme, II, 800.
llypoblaste, I, 722.
II ypocaféine, II, 8(13.
Hypoglosse (Nerf grand). II, 643.
Ilyposulfites, I, 6(1.
llypotiièse cyaniqne d(> PlUigcr, I.
— de la prévalence, 1,633.
Ilypuxantiiine, 1, 258.
Iconoscope, II. 3(18.
Ictère hématogèno, H, 00.
Idées, II, 707.
Identiques (l'oints), H, 358, Idendté de type, 1, 47.
— • d'origine. I, 47.
Idio-inusculaire (Contraction), I,
Iqorète de Luçou, II, 8(11.
Illusions de direction. II, 3(17.
— de la grandeur, II, 30(1, Ilôts sanguins, I, 403.
Image accidentelle, II, 331, 3'i3.
— consécutive, II, 331.
— rétinienne, II. 408.
— — (Formation de 1'), II, 408.
— — (Renvcrsementde 1'), II, 408.
Images complémentaires, II, 348.
— consécutivescolorées. H, 347.
— de dilfusion. II, 400.
— de Purkinje, 11, 106.
— doubles (Fusion des). II, 360.
Imbibition, I, 470.
— capillaire, I, 470.
— moléculaire, I, 470.
Imide carbonique, I, 264.
Imides, l, 57.
Im|)ressions, I, 607.
Iiianisation, II, 238.
Iiianitiation, II, 238.
Inanition, II, 233.
— minérale, I, 73, 78.
Incisures de Lautcrmann. I, 612.
Inconscience cérébrale, 11, 786.
Iiidican, I, 212.
Indice de réfraction. II, 400.
— de réfraction des milieux de l'œil, II, 403.
— relatif, II, 401.
Indiglucine, I, 213.
Indigo, l, 211.
Indigotine, I, 213.
Indigrubine, I, 215.
Indol, I, 202.
Indoline, I, 214.
Induction lumineuse, II, 332.
— unipolaire, 11, 891.
Inée, II, 861.
Inertie rétinienne, II, 346. Infiltration graisseuse, I, 98.
— lymplioïde diffuse, II, 224.
Influences météorologiques. 11, 851.
Ingesta, II, 230.
Ingluvine, II, 31.
Injections caustiques interstitielles,
Inuéité, 1, 17.
Innervation, II, 466.
— accélératrice du cœur, II, 635.
Innervation d'arrêt ilu cœur, II, 652.
de la glande mammaire, II, 200.
— sous-maxillaire, II, 36.
— — sublinguale. II. i.i.
— de la parotide, II, 40.
— de l'iris, II, 315.
— des glandes salivaires, 11, 36.
— — sudoripares, II, 102.
— de l'estomac. II, 62.
— des vaisseaux. II. 6GU.
— du cœur, II, 641.
— du foie, H, 220.
— du pancréas, II, 76,
— du rein, II, 187.
— ganglionnaire du cœur, 11, 649.
— musculaire sensitivp, II, 309.
— (Phénomènes généraux de l'j.I,
— (Pliysiologie de 1'), II. '((16.
— sensitivc du cauir, 11. (iiic.
Inorganiques (Acides), I, 318.
— (Bases), I, 348.
— (Compo.sés), l, 3i8.
— (Sels), I, 3i8.
Inosite, I, l.iS.
Inotagmes, 1, 603.
Inscripteur du pouls veineux. 11,
Insertion fixe, II, 247.
— mobile. II, 248.
Inspiration, II, 270.
Instinct, I, 675.
Instinctifs (Centres), 1, 67(1.
Instruments à anches. II, 203.
— à cordes, II, 203.
— à vent. 11, 203.
Intensité de la luniière. 11, 527.
— de la sensation lumineuse, II,
— de la voix, II, 207.
— des sensations, U, 780.
— d'une couleur, II, 330. Interjection, II, 329.
Interrupteurs, 11, 888.
Interstices moléculaires, I, 378.
Intervalles, II, 476, 483, 486.
Intonation, 11, 328.
Intra-cellulaire (Proloplasma), I,
— (Suc), I, 367.
Intussusception, I, 16.
Inuline. Il, 10.
lodoforme, 11, 836.
lodure d'amyle, II, 856.
Irradiation, II, 532.
Irrégularités des milieux transparents de l'œil, II, 306.
Irritabilité cidlulaire, I, 372.
— du cœur, II, 64i-.
— du protoplasma, I, 361.
— du tissu musculaire lisse, 1, 606.
— — strié, I, 320.
Iris, II, 514.
— (Innervation de 1'), II, 315.
— (Mouvements de 1'), II, 314.
Isatine, I, 21 i.
Isocholestérine, I, 5 H.
Lsodynames (Substances), I, 449.
Isolement du conir, II, 361.
— du foie, I, 141.
Isomérie, I, 33, 3i.
Isopepsine, 11, 53.
TAULE ALPHABÉTIQUE
sotoaique (l'oint), I, 3'.i è .
Isotrope (Substance), I, 600.
Isolrypsiue, II, 83.
Ivoire, 1, 473.
J;i|joraudi, II, SM.
Jaboridine, II, SGO.
Jaburine, II, 80u.
Jambe oscillante. II,
— portante, II, "J04.
J.-coriue, I, 318; II, iii.
Jeunesse, II, 843.
Justesse de la voix, II, Mi.
— de l'oreille, II, 480.
Katélectrotonus, I, 624, 632, 654.
Kératine, 1, 178, 490.
Kombé, II, 861.
Kyestéiue, 11, 173.
Kymographe tympanique, II, 418.
Kyniographv in de Fick, 11, 417.
— de Ludwig, H. 416.
— (Nouveau), II, 419.
Kynuriue, 1, 319.
Lai), I, 174 ; II. 55.
Laboratoire de physiologie, II, 873.
Lactate de calcium, 1, 229.
— de zinc, I, 229.
Lactide, 1, 228.
Lactiue, 1, 130.
I,actol>utyrométre, II, 196.
Lactoglobuliue, II, 198.
Laotoprotéine, 11, 198.
Lactoscope de Donné, II, 197.
Lactose, I, 130.
Lactosides, I, 131.
Lait, II, 196.
— (Analyse du), 11, 202.
— (Coagulation du). II, 2Ul.
— (Composition du), 11, 198.
— des nouveau-nés, II, '202.
— de sorcières, 11,202.
— (Digestion du), II, 6b.
— (Ferments du). II, 200.
_ (Gaz du). 11, 198.
— (Globules du). II, 198.
— (lutlue-ice des causes extérieures
sur le), II, 205.
— (Influence des différentes fonc-
tions sur le), 11, 2113.
— (Influence des états de l'orga-
nisme sur le). 11, 202.
— (Physiologie comparée du). II;
— (Rôle physiologique du). H, 20?.
— (Sécrétion du), 11, 208.
— (Variations du), II, 201.
Langage, II, 325.
— (Origine du), II, 328.
Larmes, 11. 193.
Larve intestinale, I, 722.
Laryngoscope, II, 29 1.
I.aryngostioboscopie, II
Larynx artiliciels, II, 292.
Latitude d'accommodation, 11,510.
Laudauosine, H, 857, 860.
Lavage du foie (Expérience du), I.
Lécilhine, 1, 219.
Légumes herbacés. II, 21.
Légumineuses, II, 19.
Lcgumine (Digestion de la;, 11, 01.
Lenteur du piiuls, II, 399.
Lentille de Snelleii, II, 505.
— de Stokes, 11, 505.
Léthargie, 11, 818.
Li'ttres, II, 32'K Leuccine, I, 101.
Leuceines, I, 159.
Leucine, I, 284. Leucines, I, 159.
Leucocyte primaire, I, 407.
Leucocytes, I, 398, 466.
— de Sommer, I, 402.
Lencomaïnes, I, 321 .
Lcvior-CIef diî Du Bois-Ki-ymonJ,
Leviers, II, 249.
Lévogyres (Corps), 1, 112.
Lévulose, 1, 154.
Ligature de l'artéro rénale, II, 178.
— de la veine rénale, 11, 178.
— des conduits pancréatiques. II,
— des uretères, II, 178.
d'une anse intestinale, II, 83.
Ligue auditive, H, 40S.
— d'accommodation. II, 511.
— de base, 1, 546 ; II, 559.
- de direction de la vision, 11. 498.
— de faîte, 1, 546.
— de pression, II, 332.
— de regard, II, 559.
de visée. II, 499.
— primitive, l, 723.
— visuelle, II, 553.
Lignes visuelles (Convergence des),
Limace artificielle, I, 502.
Lipochiine, 1, 216.
Lipomes, 1, 95.
Liqueur des Hollandais, II. 856.
Liqueurs, II, 22.
Li(]uide allantoidien, I, iOO.
— amniotique, l, 400.
— cérébro-spinal, 1,400.
— des glandes buccales, II, 34.
— des glaudes de Cowper. 11,821.
— des vésicules séminales, 11, 821.
— du canal déférent, II, 821.
— prostati(]ue, 11, 821 .
Liquides, 1. 4.
Lissencéphales, l, 42.
Localisation des perceptions visuelles, 11, 564.
Localisation des sensations tactiles, II, 586.
Localisations cérébrales, II, 754.
— (les fonctions organiques, II, 771.
— motrices, II, 75 k
— seusitives, II, 765.
Locomotion, II, 238.
Logographe, II, 308.
Loi d'alternative de Volta, I. 637
— de Fcchner, 11, 789.
— de la généralisation, I, 672.
— de la symétrie, 1, 672.
— de la variation périodique d
lexcitabilité du cœur, 11, 6lii
— de l'irradiation. 1, 672.
— de Listing, II, 551.
— de l'unilaléralité, I, 672.
— de Plluger, I, 632, 672.
— de Waller, I, 021.
— des réflexes, I, 672.
— des secousses, 1, 632.
— psycho-physique. Il, 789.
Lois de Grimm, II, 323.
Lou;.'ueur focale, 11, 493.
— d'onde, 11, 290.
Lueur oculaire, 11, 508.
Lumière, I, 31 ; II, 488.
— inductrice, II, 548.
— (Intensité de la), II, 517.
— modificatrice, II, 548.
— primaire. II, 548.
— propre de la rétine, II, 518.
— réagissante, 11, 5 48.
Lustre stéréoscopique, II, 569.
Luti'ine, I, 210.
Lutte pour l'exislence, II, 867.
— vocale, II, 301.
Luxus consomption, I, 266.
Lyencéphales, I, 42 Lymphatique (Circulation), II, 437.
Lymphe, L 383, 450.
— (.\nalyse de la), I, 434.
— (Caractères orgauoleptiques di-
la), I, 453.
— (Coagulation de la), 1, 453.
— (Gaz de la), 1, 453.
— (Gli.bules de la), I, 452.
— (Plasma de la), I, 452.
— (Pression de la), II, 438.
— (Quantité dela),l, 454.
— (Variations de la), I, 456.
— (Vitesse de la). 11, 438.
Lymphocytes, I, 399.
Machine de Hollz, I, 630.
— parlante. II, 313.
Magnésium, I, 76.
— (Phosphate d.-), I, 70.
Malonylurce, I, 2)0.
Maltose, I, 133.
Manège (Mouvements de), II, 7:{2.
Manganèse, I, 77. Mannite, I, 109, 135.
Manomètre, 11, 414.
— à pulsations, II, 389.
— compensateur, II, 415.
— de François-Franck, II, 416.
— dilférentiel, II, 415.
— double de François-Franck, II.
— métallique à cadran, II, 418.
— — inscripleur, 11, 417, Wi.
î\lanonietres à mercure, 11, 41i.
— métalliques, II, 417.
Marche, II, 261.
— (Vitesse de la), II. 263.
Masse lilaire, II, 212.
TABLE ALPHABÉTIQUE
M;l^se gazeuse des pouiiioiis. 11,
Mastication, 11, 331.
Maxt:elli'n, 1, 107.
Matière, 1, 1.
— (("ircu'.atioii delà), II, l.'i.
— (Etat dyiiainitiiie de la), I, lo.
— nucléaire, I, 368.
— (l'erinanence de la), 1, o.
— radiante, I, i.
— sébacée. II, 210.
— (Uuité de la), I, 2.
Matières colorautes biliaires, I, 204.
— — de l'orgauisnie, I, 180.
— — de l'uriue, I, 211.
— — du sanjr, 1, 186.
Matrice des cellules épithèliales,
Maxillaire iiifiTÎeur (>ierr), II. (ili.
— supérieur (Nerf), 11, 612.
Mécanique de la circulation. 11. .MG.
— de la digestion. 11, 330.
— musculaire, 11, 2i7.
— respiratoire. 11, 270.
Mécanisme accidentel, I. 21.
— de raccoramodation. 11, ."ill.
— du pass tge des larmes dans les
voies lacrymales, II, .'>70.
— évolutiounel, I, 21.
— préétabli, I, 21.
Méconium, II, 109.
Médium, II, 299.
Médulocelles, I, 468.
Mi'laugour-I'otaiu, 1, 386. Mélanine, I, 217.
.Membrane de cellule, I, 369.
— de précipitation, I, 378.
— du tympan, II, 469.
— Iiaptogéue, II, 117, 198.
— nucléaire, I, 36S.
— vitelline, I, 710.
Membrauogènes, 1, 37S.
.Mémoire dans l'hypnotismi;, II, 812.
— des sensations, II, 793.
— inconsciente, II, 70,'), 813.
— organi<iue, II, 79.j.
— psychique, II, 795.
Ménopause, II, 828.
Menstruation, II, 827.
Méroblaste {(Eul), I, 711.
Mérycisme, 11, 51.
Mésoderme, 1, 72j.
Métarrcsol, I, 290.
Métagéuèse, I, 726.
Mi talbumine, I, 180.
Mi'tarnér-ie. I, 53.
Metamor|iho-es des cellules, I, 380.
Metapeptone, I, 182.
Métazoaires. I, 722.
MétéoroIogiques(lnnueuces;.II,8.iI .
Méthane, I, H.-j.
Methémoglobine, I, 199.
Métliocod "ine, II, 8.H7.
Méthode de Duhamel, II. 290.
— directe pour la respiration, 11,
— des alimentations fractionnées,
— endermique, II, 21-).
. — indirecte pour la rcspirati m, II, 129.
— optique de Lissajous, II. i'.li).
Métiiylalcool, H, 836.
Methylglycocolle, I, 276.
Métliylglycocyamine, 1. 300.
Methylguanidiue, l, 300.
Méthylketol, l, 293.
Melhykanthiiie, I, 257.
Me//.o-soprano, II, 298.
Micrt)bes, I, 333.
Miufococcus, I, 131.
— oblmit/us, I, 135.
— wex, 1, 263.
Microcytes, I, 402.
Microfarad, I, 630.
Micrographie, 11, 878.
Microorganismes (Leur rôle dans
la digestion), II, 113.
— (Leui- existence daus le tube
digestif). Il, 113.
Microphone, 11, 307.
Micropyle, 1, 710.
Microscope à vibrations, 11,293.
Microspoctroscopie du sang, I, 187.
Microzyinas, 1, 345, 331.
Migrations des globules, I, 363.
Milieu intérieur, I, 28, 446.
Milieux (Action des), I, 19.
Minérales (Substances), I, 78.
Minimum d'écart, II, 380, "iS'i.
— visuel. H, 530.
Mitome, L 367,
Miiiirns de Malacca, 11, SOI.
Module d'élasticité, I, 476.
Moelle épiniere, II, 68u.
— (Excitabilité de la), 11, 681.
— fœtale, I, 97.
— jaune, I, 97.
— nerveuse, I, 611, 012.
— osseuse, I, 'J7, 46S.
— rouge, I, 97.
Moi (Le), II, 792.
iJyoi de Cochincliine, II, 861.
Moléculaire (Formule), I, 31.
— (Poids), L .50.
— (Sphère), I, 3.
Molécule, I, 2, 19.
Molécules, I, 2.
— organiques de Huiron, I, 381,
— péiipolaire-, I, 657.
Mollesse du pouls. II, 399.
Mouaa aiiiijli, I, 3.'>7.
Moiieres, 1, 30. 355.
Monisme, I, 12.
Monocliloi-hydrine, I, 90.
MiMiogonie, I, 709.
Monoplegie, II, 759.
Monospasnie, II, 760.
Moralité, 1, 12.
i\li)i'phnie, 11, 837. Morpholog'c, I, 10.
Mort, II, 847.
— générale, 11. 848.
— locale, 11, 8 tS.
— des cellules, I. 380.
— moléculaire, 1, 19; II. 818.
— naturelle. 11, 848.
— somatique. I, 19;1I, 848.
Mortal té, 11, 819.
Mnrida, I, 722.
Moteur oculaire commun (Nerf), II. 600.
— — externe (Nerf), II, 019.
Mots, II, 323.
Moucher (Le), II, 288.
Mouches volantes. II, 507.
Moulin vibratile, 1, 503.
Mouvement, I, 1,6.
— des corjis, II, 569.
— de roue de l'œil, II, 353.
— iuconscieut, 1, 12.
— (Lois du), I, 13.
— (Physiologie du), II, 240.
— psychique, I, 12.
— vibratile, I, 502.
Mouvements arnœbo'ides, 1, 362.
— antipéristaltiques, 11, 341.
— associés, I, 674.
— automatiques, I, 673.
— avant-coureurs, I, 674.
— cardio i)neumati(]ues, 11, 338.
— cellulaires, 1, 372.
— compensateurs des yeux, II, 73 i.
— de la langue, II, 311.
— de la pupille, 11, 51 i.
— de la vessie. 11, 345.
— de l'enclume. 11, 471.
— di' l'estomac, 11,333.
— de l'intestin grêle, 11, 3il.
— de l'iris, 11, 51 i.
— de l'œsophage. 11, 335.
— de manège, II, 732.
— de rotation. II, 732.
— de roue, 11, 732.
— des lèvres, II, 31 1 .
— des jambes daus la nuirclie, II,
— des liquides dans les tubes ca-
pillaires, II, 353.
— — élastiques, II, 35:{.
— — ramifiés, II, 353.
— — rigides, II, 331.
— du cerveau, II, 780.
— du cœur, 11, 368.
— du globe oculaire. H, 552, 607,
— du gros intestin. II, 342.
— du marteau, 11, 471 .
— du pliarynx. II, 333.
— du [)roto|>Iasma, II, 362.
— du pied dans la marche, II, 264.
— du tronc daus la marche, 11, 264.
— du voile du palais. II, 310, 333.
— expressifs, 11, 798.
— intérieurs des corps, I, 4.
— intracellulaires, I, 358.
— péristaltiques, II, 341.
— phonétiques (Inscription des), II,
— primaires, 11, 763.
— réflexes, I, 668.
— respiratoires, II, 279.
— secondaires, II, 763.
— vermiculaires, II, 3 il.
— vibratiles, l, 502.
Mucédinées, I, 93.
Mucilage, I, 179 ; II, 10.
Mucine, I, 170.
Mucinogène (Substance), [, 180.
Mucus, 1, 180 ; II, 211.
— stomacal. 11, 56, 58.
Mue de la voix, II, 305.
— epithéiiale. I, 491, 698.
Multiplication cellul.,ire, I, 373.
— des épithéliums, I, 404.
TABLE ALPIIADÉTIQUE.
Multipli^-alion de? globules blancs,
— — rouges, I, 109.
Multipolaires (("ellules), l,6l i.
Murexide, I, 23."j.
Murmure vosii-ulairo. II, 282.
Muscariiio, 1, .iJl : II.SGO.
Muscle oillairo (Action du), II, iil.'J. Muscles cougiMicres, II, 251.
— antagonistes. H, 251.
— de l'a'il (Action des;, II, o'ia.
— (Graisse des), I, 97. Musculaire (Coiis/ieuce), II, 597.
— (lilectricitoi, 1, 5SS.
— (Fatigue), 1, 585.
— (Sens), 11, 397.
— (Tissu), I, oOo.
Musical (Art :, 11. 176, 485.
Myoderma aceti, I, 130, 224.
Mydaléine, I, 320.
M vdriatiquos, II, 515.
Myéline, I, 610. 612.
Myéloplaxes, 1, 408, 408.
.Mviigraphe à pendule, 1,531.
— applicable à l'homme, 1, 532.
— il ressort, I, 531.
— à transmission, 1, 52'.>.
— comparateur de Nasse, I, 532.
— comparatif de Marey, 1, 520.
— d'Atwood, I, 531.
Myographe de Cyon, I, 530.
— de Marey, I, 528.
— d'ilelmholtz. I, 528.
— double de François-Franck, II,
— double de Marey, I, 529.
— du cœur, II, 359.
Myographie, I, 528.
— du tissu musculaire lisse, I, 608. Myoliématine, I, 190.
Myolemme, I, 303.
Myope (^CËil), II, 302.
Myoplioue, 1, 583.
Myopie, 11, 502.
MyoryctesWeistitanni, I, 307.
Myosine, 1, 170.
Myospectroscope, I, 508.
Myotiques, II, 515.
Myxomycètes, II, 353.
Naematachographe, H. 800.
Maemataclionu'tre, 11, 800.
Naissances, H, 833.
Narcéiue, H, 857.
Narcose peptonique, I, 181.
Narcotinc, II, 857.
Narcotiques, II, 837.
Nasalisation, II, 323.
Naus-e, II, 33'i.
Négativité (Ondes de), I, 596, 654.
Nématoblastes, II, 824.
Nepliiotomie, II, 177.
Nerf auditif, II, 620.
— centrifuge, I, 610.
— centripète, I, 61u.
— commissural, I, 010.
— crural (Secti >u du), II, 603.
— de Jacobson, 11. C28.
— de l'espace, 11, 737.
-Nerf dépri'sscur de Cyon, II, ô6l
— de Wrislierg, 11, 025.
— facial, II. 010.
— glosfo-idiaryngien, II, 020.
— grand hypoglosse, II, 013.
— grand sympathique, II, 077.
— intercellulaire, I, 010.
— inlercentral, I, 010.
— masticateur, 11. 010.
— maxillaire inférieur, II, 014.
— — supérieur, II, 612.
— médian (Section du), II, 003.
— moteur, I, 010.
— — oculaire commun. II, 000.
— — — externe. II, 019.
— — tympani(iue, II, 017.
— olfactif, 11, 605.
— ophtalmique de Willis, II, 009.
— opti(|ue. 11, Oii(i.
— paUiétique, 11, 008.
— phrynique (Section du). 11, Oo2.
— pneumogastrique. II, 029.
— sciatique (Section du), II, 003.
— seusitif. I, 610.
— spinal. II, 040.
— trijumeau, II, 000.
— vague, II, 020.
Nerfs caloriliques, II, 066.
— (Capacité d'imbibitiou des), I,
— ciliaires, II, 310.
— (Cohésion des), I, 620.
— (Consistance des), I, 020.
— crâniens, II, 005.
— des organes circulatoii'os, II.04i-
— des vaisseaux. II, 073,
— du goût. II, 015, 023, 027.
— dynamiques du cœui', II, 050.
— (Élasticité dos nerfs), 1, 020.
— (Énergie spécifique des), I, 008,
— (Hxcitabilité des), I, 023.
— (Excitants accidentels des), I,
— ( — physiologiques des) I, 028.
— (Fatigue des), 1, 051,
— glandulaires, II, 074.
— (Nutrition des), I, 621.
— Phénomènes électriques des),
— (Phénomènes électrotoniques dos) I, 054.
— (Physiologie des), I, 016; II,
— (Points excitables des), I, 020.
— (Production de chaleur dans les), I, 050.
— (Propriétés chimiques des), 1,01 0.
— (Propriétés physiques des),1, 620.
— rachidiens, II, 602, 605.
— (Regénération autogène des), I,
— rythmiques du cœur, II, 000.
— salivaires, II, 30.
— sensitifs des muscles, II, 599.
— sudoripares, II, 193.
— trophiques, II, 076.
— vasculaires, II, 663.
— vaso-dilatateurs, II, 600.
— vaso-moteurs, II, 063.
Neuridine, I, 320.
Neurine, I, 320.
Neurococci, I, 308.
Neurokératine, I, 178.
.Névriléme, 1, 013.
Névriue, I, 220, Névroglic, I, 010, Névrose hypnotique. II, 800, .Névrotome à signal électrique, 8S5.
Nicotine, II, 802.
Nitrile, I, 101.
Nitrite d'ainyle, II, 855.
-Xodal (Point), II, 491.
No Jus cursorius, II, 747.
Nœud vital. II, 713, Nombre des mouvements respirafoires, II, 483.
— des vibrations, II, 291.
-Vole foudamentale, II, 476.
Notes de la gamine, II, 470.
Notions fournies par la vue, 11, 350.
Nouveau-né, 11, H il .
Notation atoiiiii|ue, I, 51.
Noyau caudé, II, 740.
— central, 1, 720.
— de cellule, I, 307.
— de l'œuf, I. 718.
— de segmentation, I, 720.
— extra-ventriculaii'e, II, 710.
— intra-ventriculaii-e, 11,740.
— lenticulaire. II, 740.
— ovulaire, I, 718.
— spermatique, I, 720.
— vitellin, I, 713.
Nucléaire (Essence), I, 368.
— (Matière), 1, 368.
— (Plaque), 1. 377.
— (Protoplasma), I, 368.
— (Suc), I, 368, Nucléine, I, 21 S, Nucléo-albuniiin', I, 171.
Nucléole, I, 308.
Nucléidinus, I, 711.
Nucléoplasma, I, 308.
Numération d(!s globules blancs, I,
_ _ _ du lait, II, 107.
— — — rouges, I. 3S6.
Nutrition, 1, 089.
— (Actes intimes de la), I, 089.
— cellulaire, I, 371 .
— des carnivon>s, II, 243.
— des épitliéliums, I, 403.
— des herbivores, 11, 2 13.
— des nerfs, 1, 621,
— des omnivores, II, 244.
— des tissus connectifs, I, 487.
— du poumon, II, 155.
— (iu tissu musculaire, I, 517.
— (Plicuoménes généraux dela),l.
— (Statique de la), II, 229.
Occlusion de l'isthme du gosiei', 11,
— des fosses nasales, II, 333.
— des voies respiratoires, II, 334, Octave, II, 470.
Odeur du sang, I, 431.
Odeurs, II, 572.
Odograplie de Marey, II, 258.
Odoutoblastes, I, 409.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Odoi'iints (corps), II, 572.
Otloi-at, II, 57-2.
— (Usages de 1"), II, 576.
Odorosco[ii(', II, 573.
Œil (.\ctioii des muscles de 1'), II,
— (Axe de rotation de 1'), II, 552.
— (Centre de rotation de 1'}, II, 552.
— idéal, II, 495.
— (Mouvements de 1'), II, 553.
— (Rayons de courbure de 1'), II,
— réduit, H, 106.
— schématique, II, 49 i.
CEuf, 1,710.
— alécithe, I, 712.
— centrolécite, I, 712.
— (Évolution de 1'), I, 720.
— hololilastique, I, 711.
— niéroblaslique, I, 711.
— primordial, I, 712.
— télolécithe, 1,712.
Oikoïde, I, 390.
Oléine, I, 92.
Olfactif (Nerf), II, 574.
Olfaction, II, 572.
Olfactives (Sensations), II, 574.
Ombres colorées, II, 349.
Omicholine, I, 215.
Onco<,'raphe, II, 178, 223.
Oucomètre, II, 178, 225.
Onde de contraction, I, 549.
— musculaire, I, 349.
— secondaire, I, 343.
Ondes de négativité, I, 396.
— d'excitation, 1, 597.
— réfléchies, II, 355.
— secondaires. II, 353.
Ondulation, II, 290, Ondulations de Trauhe, II, 423.
Onom.itopée, II, 320.
Ontofjénie, I, 726.
Ophthalmique de Willis (Nerf), II,
— (Ganglion), II, 612.
OphthalmoniètrH, II, 496.
— de Javal et Schiœtz, 11. 505.
Ophtlialmoscopie, II, 509.
Ophthalmotonomèlres. II, 572. Opium, H, 857.
Optique (Nerf), 11, 606.
Optogrammes, II, 325.
Optomètre binoculaire de Javal, II, 505,
— lie Stampfer, II, 511.
Optométres, 11, 311.
Optoméfrie, II, 511.
Ordonnées (Ligne des), II, 880.
Organes lymphoides, II, 225.
— nerveux périphériques, l, 610,
Organiques (Acides), I, 369.
— (Composés), I, 359.
— (Sels), I, 359.
Organisation, I, 16.
Organisées (Substances), I, 16,355.
Organisés (Corps), l, 16.
Organisme (Physiologie de 1'), II,
Origine de l'espèce humaine, II, 869.
— des espèces, H 863.
— du langage, II, 328.
Beai'nis.
Ornithine, l, 283.
Orthocrésol, I, 290.
Orthodioxybonzol, 1,291.
Orthoréououie, 1, 630.
Os, I, 169.
(Digestion desi. II. 05.
Oscillaticm, 11, iW. Osmographc, I, 482.
Osmopneumètre, 1, 477; II, li-(.
Osmose, 1, 181.
— gazeuse, II, 143.
Osséine, I, 173.
(Jstéophone, II, 473.
Ostéoplastes, I, 409.
Otolithes, I, 74.
Ovistes, l, 728.
Ovulation, II, 826.
Ovule, I, 710.
Oxacides aromatiqui-s. I, 29 i.
Oxalate de calcium, l, 234.
— d'urée, I. 261.
Oxycaproamiue, I, 28 i.
Oxydations dans l'orgauisme vivant, 1, 323.
Oxyde de carbone. Il, 863.
— ferreux, I, 77.
— ferrique, I, 77.
Oxygène, I, 58.
Oxygène du sang. I, 428.
Oxyhémoglobine, 1, 186.
Oxynévrine, I, 321 .
Oxyphènol, I, 291.
Oxyvaléramine, I, 283.
Ozone, I, 59, 323.
Ozonophores (Granulations), I, 307.
Palatales, II, 319.
Palato-myographe, II, 310.
Palniifinë, I, 92.
Palpation, II, 588.
Pancréas (Extirpation du), II, 72.
— Physiologie du). 11, 71.
Pancréatine, II, 7'f.
Pancréatique (Suc), 11, 71.
Paucréatogène, II, 78.
Paugénèse, I, 728.
Pansphygmographe de Brondgeest, II, 271, 358, 380.
Papavérine, II, 857.
P.ipille du nerf opti(iuc. II, 510.
Parablaste, I, 726.
Paracholestérine, I, 241.
Paracrésol, I, 290.
Paradoxe de contraction, 1, 645.
Parnglobuline, I, 168, 417.
Paraglycogène, I, 122.
Parahémoglobine, 1, 196.
Paralbuniine, l, 180.
Paralécithe, I, 710.
Paramélanine, I, 215.
Parapeptone, I, 173, 182.
Paralysies psychiques expérimentales, II, Sl'p.
Paraplasma, I, 367.
Paraxauthine, I, 256.
Parélectronomie, I, 657.
Parélectronomi<iue du muscle (partie), 1, 59i.
Parenchymula, I, 724.
Physiologie, 3<^ édit.
Parfums, II, 573.
Parole, 11, 306.
Parthénogénèse, I, 713.
— histologique, I, 727.
Parvoliuc, I, 320.
Pas, II, 263.
— double, II, 263.
— (Durée du), II, 263.
— (Longueur du), II. 263.
Pathétique (NerfJ, II, 608.
Patte galvauoscopique, I, 590.
Paupières, II, 570.
Pause expiratoire, II, 283.
— inspiratoire, II, 283.
Pédoncules cérébelleux (Physiologie des). II, 731.
— cérébraux (Physiologie des), II,
Pénicillium glaucum, I, 93, 130.
Pepsine, 11, 51, :i2.
— (Rôle de la). 11, 07.
Peptogènes, 11, 39. Peptones, I, 181 ; II, 63.
— (Production artificielle des), II,
Perception, II, 792.
Perceptions, II, 792.
— visuelles, II, 302.
— — (Caractères des), II, 562.
— — (Localisation des), II, 564.
Perchlorure de carbone, II, 836.
Perfectionnement des organismes,
Périmètre, II, 522.
Périmétrie, II, 522.
Périmysium externe, I, 508.
— interne, I, 508.
Périnèvre, 1, 614.
Période d'énergie croissante, I, 339..
— — décroissante, I, 339.
— d'excitation latente, I, 339.
Permanence de la force, I, 3.
— de la matière, I, 3.
Peroxyde d'hémoglobine, I, 200.
Personnalité, II, 702.
Personnel du laboratoire, II. 891.
Perspirnbile reteit/iim, II, 158.
Perspiration insensible, II, 19 i.
Pertes de sang, I, 448.
Pesanteur, I, 3, 34.
Petit pètreux superficiel. Il, 025.
Petitesse du pouls, II, 400.
Phase réfractaire, II, 646.
Phases colorées, II, 5 18.
Pliénakisticope, II, 260, 332. Phénol, l, 280.
Phénomène de Porret, I, 336.
Phénomènes enloptiques, 11 . .506.
— post-digestifs dans l'intestin, 11, 12k
Phén(q)htlialmotrope, II, 335.
Phénylglui osazone, I, 136.
Phonation, II, 289.
Plionaut()gra|.he de Scott, II, ,i06.
Plionéidoscope, II, 308.
Phoniphores, 11, 473.
Phonismes, II, 796.
Phonographe d'Édison, II, 306.
Phonogrammes, II, 307.
Phonomètre, 11, 293, 475.
Phosphates de l'organisme, I, 67.
— de l'urine, II, 163, 167.
Phosphèned'accommo.lutioiijl.lis.
Phosphèues, 11, ylS*.
Phosphore, 1, 67.
Pholesthosiques MliMiienls;, II, "i H.
Photisnies, 11, 79C.
Photographie parti.-ll.', II, 260.
Phofoniétrie, II, S27.
Photoli;eniotiich()inc'trt>, II, l.",'.
Photi.ptotui'tre, II, r>2S.
— diirérentifl, II, Si!).
Phrénogniphede KosiMitluil. II, Hi.
Phrcuosino, I, 317.
Phylogénie, I, '20.
Phymatorhusinc, 1, 217.
Phy.siologie, I, 1.
— cellulaire. 1, :{;)4.
— de lu nutrition, 11, I .
— de l'iniiervatioii, II, 406. .
— des rellules nerveuses, I, 662.
- des épitliéliunis, I, t87.
des nerfs, II, 6U2.
— des sensations. II, 166.
- des tissus. I, 465.
— du foie, II, 215.
— du mouvement, II, 246.
— du tissu musculaire, I, 305.
— — — lisse, I, 603.
— — nerveux, 1, 608.
- générale, I, 334.
— — de l'organisme, I, 689.
— (Principes de la), I, 13.
- spéciale, II, 1 .
Physostérine, I, 2il.
Physostigmine, II, 860.
Pied des pédoncules, 11,722.
Piéxomctres, II, 331.
Pigment noir, I, 217.
Pigments, I, 216.
Pile musculaire, I, oOiJ.
Pilocarpidine, II, 860.
Pilocarpine. II, 860.
Pince cardiaque de Mai'ey, 11, 3iil.
Pince myographique de Marey, I,
Pipéridine, 11,863.
Piqûre diabétique, II, 220, 713, 71(1.
Pituri, 11.862.
Piscidine, II, 8C3.
Place de l'homme dans la nature,
Placenta (Physiologie du), II, 836.
Plan de regard, II, 333.
— de visée, II, 353.
— focal, H. 491.
- nodal, II, 491.
— principal, 11, 491.
— visuel, II, 333.
Plantes carnivores, I, 23.
Plaiiula, I, 722.
Plaque équatoriale. I, 377.
— motrice terminale, 1, 308.
— nucléaire. I, 377.
Plaques de Bizzo/ero, I, 402.
Plasma lymphatique, I, 432.
— musculaire, I, 309.
— sanguin, I, il I .
Plasmiue de Denis, 1, 168.
Plasmodies de myxomveètes, 1, 33').
Plasmosomns, 11, 216.
PIftsson, I, 333.
Plastides, I, 22.
TABLE .\LPH.\BÉTIQUE.
l'l:istidulaire (Théorie), I, 360.
l'iastidulos, 1, 360.
l'iateau systolique, II, 376.
l'Iéthysniographe à air, II, 394.
— gazométrique, II, 394.
— de Mosso, II, 394.
Plétysmographie du rein, II, 17(<.
Plexus myentérique, II, 330.
Pli génital, I, 712.
Plomb, I, 77.
Pnounia. I, 687.
Piieumatoniètre, 11,273, 280.
Pnenmatoiiiétre de Bonnet, II, 131.
Pnoumatométrie. II, 275.
Pneumogastrique (Nerf), II, 629.
Pneumograplie buccal, II, 27 i.
— de Berl, II, tll.
— de Fick, II, 271.
— de Marey, II, 272.
Pneumographie, II, 271.
Pneusimétre à hélice, II, 13 i.
Poids atomique, I, 30..
— moléculaire, 1, 30.
— spécifique des tissus conuectifs,
Point critique, I, 4.
— de fixation, II, 353.
— du regard, II, 553.
— focal antérieur, II, 491.
— focal postérieur, II, 491.
— germinatif, 1, 71 1.
— hydrostati((ue, 11, 423.
— indifférent, II, 423.
— indifférent des nerfs, I, 624.
— isotonique, I, 394.
— nodal. II, 491.
— principal. H, 491 .
Pointe du cœur, II, 371, 643.
Points cardinaux, II, 492.
— correspondants des deux rétines,
— de chaud, II, 394.
— de froid, II, 3 94.
— de pression, II, 591, 394.
— de température, II, 594.
— excitables des nerfs, I, 626.
— identinues, II, 338.
Poissons électriques, II. 463.
Polarisation interne, I, 533.
Pôles, I, 376.
Pnlycrotisme du pouls, II, 399.
Polygraplie de Mathieu et Meurisse, 11, 338, 389.
— de Roth, II, 389.
— (Tambour du), II, S8I. Polymérie, I, 33.
Polypnée. II, 288.
— thermique, 11, 437.
Polysaccliarides, 1,111.
Polyscope, H. 378.
Polyzo'isme, I, 24.
Pomme de terre, II, 21.
Pompe à mercure, I, 423.
Position d'équilihrc du thoi'av, 11,
— primaire de l'œil, II, 333.
— secondaire de l'œil, II. 353.
— tertiaire de l'œil, II. 533.
— vitale moyenne des poumons, II,
Potasse (Sels de), I, 72.
Potassium, I, 72.
Potassium (Chlorure de,,, I. 72.
Pouls, II, 385.
— (Caractères du , II, 39.S.
— des sinus. 11, 783.
— (Dicrotismo du). II, 399.
— dur, II. 399.
— faible, II, 400.
— (Forme du). H, 398.
— fort. H, 40O.
— fréquent, II, 399.
— grand, II, 400.
— lent, II, 399.
— mou, II, 399.
— paradoxal, II, 406.
— petit, II, 400.
— plein, II, 400.
— polycrote. Il, 402.
— rare, II, 399.
— tricrote, II, 402.
— vide, II, 400.
— vite, II, 399.
Pourpre rétinien. 1, 217: !!, ',2'.\.
Préféci>ndatii>n, I, 713.
Préhension des aliments, i'. ■-!.;1.
Première enfance, II, 8 t.'.
Presbyopie, II. 51 i.
Presbytie, II, 311.
Pression abdominale. 11. J>1.
— artérielle, II, 421.
— atmosphéritjue, H, 13!.
— cardiaque, II, 424.
— constante, II, 422.
— dans les capillaires, li, .23.
— de l'air intra-pulmonaire. Il, 139.
— de réplétion, II, 424.
— des gaz du sang, II, I iO.
— intra-oculaire, II, 371.
— lymphatique. II, 438.
— moyenne. H, 423.
— partielle des gaz, I, 42 ;.
— sanguine, II, 414.
— (Sensations de), II,' 381 , ;>82.
— variable. 11, 422.
— veineuse, II, 424.
Présure, II, 55.
Primates, 1, 38.
— (Bassin des), I, 38.
— (Cerveau des), I, 38. 4!. 12.
— (Crânes des), I, 40.
— (Dentition des). II, i2.
— (Pieds des), II, 42.
Principal (Foyer), 11, 19 1.
— (Plan), II, 491.
— (Point), II, 491.
Principe de Caruot, II, i.i-.
Principes auxiliaires, I, 699.
— constituants du corps huniiiin, I, 86, 699,
— de la physiologie. I, 4.i.
— (diysiologiques de l'harmouie, II,
Prismes musculaires, I, ;i06. Procédé de CI. Bernard, 1, ).:?.
— de Kliinder, II, 304.
— de Robcrts, I, 138.
— de Seegen, I, 138.
— des flammes manométriqu(îs, 11,
— des empreintes de Grijl:'.n<^r, II,
— d'Hensen, II, 30 4.
Procédés aréoméiriques, I, 138.
TABLE ALPHABÉTIQUE
rn»ci'(l(-> optiques, I, 137; II, 308
— sfri>l>osc(>i)it(ues, II, 294.
I*ri> luctiou artilicielle des cellules I, 377.
— .1. chiileur. II, 438.
— — (l;in> la couM'iiction muscu-
laire. I, .-jTS.
- — dans les nerfs, I, GiiO.
— d éleiti'iciti;. II, itj.i.
— des sous, II, 2<i3.
l''ogl,.tlis, I, 727.
PiDuucleus femelle, I, 718.
— mâle, 1, 720.
i'roli'gomènes, 1, 1.
Propagation des vibrations sonores,
l'ropepsine, II, 50.
l'ropeptoue, I, 182.
Propriétés des épitliéliums, I, 492.
— des tissus conuectifs, I, 473.
— du tissu musculaire, I,.511.
Prostatique (Liquide), II, 821.
Piostonia, I, 722.
Protagon, I, 222.
Protalhine, I, 159.
Prot;imiue, I, 319.
Prot.-iue, 1, 160, 172.
F'rotistes, I, 21, 339.
Protoalbumose, I, 182.
Protogaster, I, 722.
l'rutotjenes primordialis, I, ;!oS.
i'rotoovum, I, 712.
Protoplasma, I, 33."i.
— (Caractères générau.\ du), 1, 3.>0.
— (Composition chimique du), I,
— (Korraatiou du), I, 363.
— lutra-cellulaire, I, 358.
— (Irritabilité du), I, 301.
— libre, I, 333.
— (Mouvements du), I, 362.
Proto|)lasmique (Génération), I, 373.
— (Théorie, I, 481.
Protoxyde d'uzote, I, 833. Protoz-otircs, I, 21, 722.
Piotubérance (Physiologie de la),
Pseudofibriue, I, 173.
l'seudoglutiue, I, 167.
Pseudomucine, I, 180.
Pseudopodies, I, 36.
P.'-eudoscope, II, 368.
Ps .'udosensations, I, 673.
Pseudoxanthiae, I, 237.
Psychiques. (Actes), I, 676.
Psychologie phv: iologi(iue, 11,786.
rtomaïnes. I, 320.
Ptomopeptone, I, 183.
Ptyaliue, II, 26.
Ptyalose, II, 46.
— de glycogène, I, 114.
Puberté, II, 828.
Pulsation négative, II, 358.
Puwtum cxcum, II, 310.
■ - proximum, II, 310.
— remotum. II, 502, 310.
Pupille, II, 314.
Pupillomètres, II, 314.
Purpurine, I, 215.
Pus, I, 462.
Putrescine, I, 320.
Pyramides antérieures, II, 711.
Pyramides postérieures, II, 712.
Pyrocatéiliinc, I, 291.
Pyrrol, I. 317.
Quadrumanes, 1, 38.
Quantité de lymphe. I, 434.
— de chaleur dégagée par l'orga-
nisme, II, i>l.
— de sang du C(jnir, II, .{82.
— — du corps, I, 43 1 .
Québracho, II, 803.
Queue des spermatozoïdes, I, 71 î.
Quinine, 11, 861.
Quiuon, I, 280.
Haccs humaines. II, 800.
Kachidiennes (Racines), II, 603.
Kachidiens (Nerfs), II, 602, 60.i.
Kaecourcissement musculaire. I,
Racines rachidienncs. II, 603.
— — antérieures, II, 603.
— — (Mise à nu des), II, 002.
— — postérieures, II, 603.
Radical, I, 32.
— organique, I, 32.
Radicaux, I, 32.
Rajeunissement, I, 373.
Rancissement des graisses, I, 04.
Rapport d'absorption, I, 193.
— de l'hypnotisé avec lliypnoli-
seur, II, 81 i.
Rare (Pouls), II, 399.
Rate (Contactilité de la), II, 226.
— (Extirpation de la), II, 227.
— (Physiologie de la), II, 223.
— (Régénération de la), II, 227.
Ration d'entretien, II, 6, 229. Rayon lumineux, II, 489.
Réactif d'Adamkiewicz, I, 138. 181
— d Axenfeld, I, 138.
— de Barfooil, I, 133.
— de Barreswill, 1, 136.
— de BogomoIofP, I, 310.
— de Bottger, I, 136.
— de Dietrich, 1. 249.
— d'Hoirman, I, 287.
— de lloppe, I, 236.
— d Engel, I, 302.
— de Nessier, I, 313.
— d'Iîhrlich, I, 206.
— de Huizinga, I, 136.
— de Feliling, I, 136.
— de Gallois, I, 136.
— de Gmeliu, I, 206.
— de Knapp, I, 136.
— de Kowalesky, I, 138.
— de Krukenberg, I, 303.
— de Légal, I, 24i.
— de Lieben, 239, 2 il.
— de Maschke, I, 303.
— de Millon, 1, 138.
— de Mulder, I, 136.
— de Pettenkolfer, I, 310.
— de Piria. I, 287.
— de Piotrowsky, I, 138.
Réactif de Rubner. I, 131.
— (le Saciisse, I, 136.
— do Salkowski, 1, 303.
— de Schércr. I, 136, 28'., 287.
— du Schiir, 1, 2 49.
— de Strassburg. I, 310.
— de Tollens, I, 163.
— de Weyl, I, 303.
— d'UlIelman, I, 220.
Réaction de la murexide, I, 249.
— des aliments. Il, 23.
— de Ti-ommer, I. 136.
— du biuret, 1, 181.
— xanlo-protéique, I, 138.
Ri'actions chimiques dans l'organisme vivant, I, 322.
Recul du cœur, II, 373.
Récurrente (Sensibilité), II. 60i.
Réductions dans l'organisme vivant,
Réflexe (Action), I, 608.
— (Arc). I, 669.
— (Transmission), I, 671.
Réflexes (Arrêt des), I, 670, 67i.
— (Centres), I, 669.
— (Loi des). I, 670, 671.
— (Mouvements), I, 668, 671.
— patliiques, I, 670.
— (Sécrétions), I, 674.
— (Sensations), I, 675.
— tactiles, I, 670.
— tendineux, I, 51 6.
— vaso-moteurs, II, 668.
Réflexion de la lumière, II, 490.
Rcflexomètre, I, 644.
Réfraction de la lumière, II, 490.
— oculaire, II, 498.
RéI'ractomètre d'Abbe, II, 497.
Réfrigération de l'encéphale, IL
Régalade (Boire à la), II, 331.
Régénération, I, 704.
— autogène des uerl's, I, 622.
— de la moelle, II, 707.
— de la rate, 11, 227. .
— des nerfs, l, 622.
Région des crampes. II, 720. Régions d'articulation, II, 314, 319.
Registre de la voix humaine. H, 299.
Régulation de la température, II,
Régurgitation, II, 340.
Reins (Physiologie des), II, 177.
RelieL II, 368.
Reidiement biconique, 1. 612.
Renilior (Le), II, 287.
Renouvellement de l'air dans les
poumons, II, 138.
Renversement de l'image rétinienne,
Répartition de la chaleur dans l'organisme, II, 433.
Représentation géométrique des couleurs, II, 340.
Reproduction, I, 707.
Répulsion, 1, 3.
Réserve organique. I, 705.
— respiratoire, II, 136.
Résidu respiratoire. Il, 136.
Résine biliaire, L 311.
Résistance secondaire extérieure, I.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Hf'sonnateur!!, II, Rt^sorciue, 1, 201.
Rc'sorption aliiiM-nlaiio. Il, 119.
— de la hile dans riiitcstiii, II. 1 01 .
— interstitielle, I. 097.
Respiration, II, 126.
— ahdomiuale, II, 286.
— artificielle, II, «70.
— claviculaire, II, 286.
— costale, II, 286.
— cutanée, II, I.ï6.
— dans une enceinte fermée. II, 134.
— de Cheyiie-Stokes, II, 28 i.
— de luxe, II, 28 i
— des tissus, I, 697.
— diaphragmatique, II, 286.
— du uouveau-né, II, 28."i.
— interne, I, 607, II, 153.
— intestinale, II, l.")7.
— périodique, II, 28 i.
— (Physiologie comparée de la),
— pulmonaire, II, 129.
— superflue, II, 284.
— (Théorie de la), II, 133.
— thoracique, II, 286.
— végétale, I, 22.
Res|ilratoire (Mécanique), II, 270.
Retentivité, I, 677.
Reticulum, I. 368, 467.
Rétine (Excitants de la), II, 318.
— (Lumière propre de la), II, 518.
— (Parties périphériques de la). II,
£étiuienne (Caractères de l'excitation), II, 331.
— (Conditions de l'excitation). 11,
— (Durée de l'excitation). II, 327.
— (Excitabilité), II, 319.
— (ExciUition). II, 518.
— (Fatigue), II, 333.
— (Mode de l'excitation), II, 524.
— (Nature de l'excitation), II, 324.
Réiractilité pulmonaire, II, 279.
Reviviscence, I, 677.
Rhéocorde, I, 630.
Rhéonome ù ressort, 1. 630.
Rhéoscope physiologique, 1, 300.
Rhéotonie différentiel de Bernsteiu,
Rhodophane, I, 216.
Rhodopsiue, I, 217.
Rliombe musculaire. I, 391.
Rigidité cadavérique, I, 598.
— cataleptique, 1, 399.
— de chaleur, I, 600.
Rire, II, 2S7.
Réle plnsiologique du sang, 1, 446.
Rotatifs"(nisques}, II, 326, 337.
Rotation épipolique, l, 94.
— (Mouvements de), II, 732.
Rotifères, 1, 20 , 27.
Rouge indigo, I, 213.
— rôtluien, I, 217, 323.
Rumination, II, 31.
Rythme des mouvements respiratoires, II, 283.
Saccharates, I, 129 ; II, 10.
Saccharification de l'amidon, II, 40.
— de la substance glyeogéne, I,
Hi.
Saccharimétre de Soleil, 1, 138.
Saccharogéiie (Substance), 1, 132.
Saccharomyres, I, 133.
Saccharoses, 1, 129.
Saccharo*ides, 1, 130.
Sacs lymphatiques, I, 430.
Salive, II, 24.
— (Action sur les aliments de la),
— (Analyses de la"*. II, 30, 31, 33.
— artificielle, II, 20.
— (Composition chimique de la),
— de la corde du tympan, II, 20.
— du trijumeau, II, 29.
— mixte, II, 24.
— paralytique, II, 30.
— parotidienne, II, 31.
— (Physiologie comp.irée de la),
— (Quantité de), II, 23.
— (Rôle physiologique de la), II,
— sous-maxillaire, II, 28,
— sublinguale, II, 33.
— sympatliique, II, 30.
Salives partielles, II, 28.
Sang. 1, 383, 384.
— (Alcalinité du), I, 383.
— (Analyse du), I, 436.
— artériel, 1, iiO.
— (Coagulation du), I, 412.
— (Couleur du), I, 430.
— dans la respiration. II, 140.
— de la femme, I, 413,
— de la rate, I, 442.
— de la veine porte, I, 440.
— — rénale, I, 442.
— — splénique, I, 4i2.
— de l'embryon, 1, 143
— (Densité du), I, 385,
— des capillaires, 1, 441.
— des veines hépatiques, I. 442.
— des vaisseaux placentaii'es, I,
— (Digestion du). 11, 63.
— du nouveau ni', I, 443.
— du rein, I, 442.
— (Extraction des gaz du), I, 422.
— (Gaz du), I, 422.
— (Influence des divers états da
l'organisme sur le), 1, ii3.
— menstruel, I, 442.
— (Odeur du), I, 431.
— (Pression des gaz du). II, 141.
— (Quantité du), I, 431.
— (Répartition du), I, 4S-2.
— (Rôle physiologique du), I, 446.
— (Transfusion du), I, 448.
— (Variation du), 1, 44-0.
— veineux, I, 4 10.
Sanglot, II, 2S8.
Santouine. II, 862.
Sapides (Corps), II, 376.
Saponification, I, 04.
Sarcine, I, 238.
Sarcode, I, 355.
Sarcolemme, I, 303.
Sarcoplasma, 1. 307.
Sarcosine, I, 276.
Sai'coHS l'ieineiits, I, 306.
Saturation d'une couleur, II, 339.
Saturée (Combinaison), I, 31.
— (Couleur), H, 339.
Saveurs, II, 370.
Savons, I, 93.
— de l'organisme, I, 93.
Scatol, I, 213, 292.
Schéma de l'appareil auditif, II,
— de l'organisme, I, 37.
— de Weber, 11, 349.
— du choc du cœur, II, 373.
Schémas de la circulation, 11, 330.
Schizomycètfts, I, 90.
Scillotoxiue, II, 860.
Scission endogène, 1, 373.
-— (Geuératiou par), I, 373.
Scolex, 1, 727.
Seconde enfance, II, 843.
Secousse musculaire, I, 538.
Sécrétion, I, 497.
— biliaire, II, 94.
— de la sueur, II, 189.
— du colostrum, II, 208.
— du suc gastrique. II, 38,
— du suc intestinal, 11, 83.
— du suc pancréatique, II, 76.
— lacrymale, 11, 193.
— lactée, II, 196, 208.
— rénale. 11, 177.
— — (Mécanisme de la), 11, 177.
— salivaire. II, 34.
— sébacée, II, 210.
— spermatique, II, 821.
— uriuaire, II, 100, 177.
Sécrétious, I, 407, II, 160.
— (Caractères chimiques des), I,
— (Caractères physiques des), 1,
— cellulaires, I, 372.
— (Couleur des), I, 499.
— digestives. II, 3.
— cxcrémeiititielles, I, 302.
— excréineulo-récrémeutitielles, I,
— (Mécanisme dos), I, 500.
— morphologiques, I, 498.
— par desquamation glandulaire,
— par liltration, I, 498.
— (Quantité des), I, 300.
— récrémeutitielles, I, 302.
— réflexes, I, 674.
— (Rôle des), I, ,302.
Sédiments urinaires, U, l(i3.
Segment intermédiaire, I, 714.
Segmentation du vitellus, I, 721.
— discoïdale, I, 723.
— inégale, I, 724.
— irrégulière, I, 724.
— partielle, I, 724.
— régulière, I, 7îl.
— superficielle, I, 723
— totale, I, 721.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Segments nerveux, 1, Oit.
Seigle ergoto. tl, Mi.
Sélection naturelle, 11, 86".
— sexuelle, II, 868.
Self-ffrlilization, I, 716.
SoU inorganiques, 1, .148.
— — (Digestion des). II, 11'), organiques, I. ;i.ll.
Senii-glutine, I, 176.
Sens de réi|uilibre, II, 598.
— de Tespnco, II, ".SO.
— de stabilité, II, 598.
— musculaire, II, .')97.
Sensation de granulation, II, .191.
Sensations, I, 667.
— associées, I, 675.
— auditives, II, 474.
— — consécutives, II, 480.
— — siaiultaiiées, II, 484.
— de contact, II, 583.
— de couleur, II, 535.
— de froid. II, 591.
— de pression. II, 582, 583.
— de tompérature, 11, 591.
— de traction, 11, 581, 584.
— entotiqnes, II, 480.
— (F^xtériorité des). Il, 586.
— (Intensité des). 11, 789.
— internes, 11, 595.
— — fonctionnelles, II, 595.
— musculaires, II, 596.
— (Objectivité des). II, 791.
— olfactives. H, 5" 2.
— (Physiologie des), II, 466.
— réflexes, I, 675.
— tactiles. II, 579.
— — (Analyse des), II, 588.
— — (Caractères des), II, 586,
— — composées, II, 584.
— — consécutives, II, 586.
— — des muqueuses. II, 58i.
— — (Excitants des), 11, 579.
— — (Extériorité des), II, 586.
— — (Localisation des), II, .186.
— — simultanées. 11, 580, 5S'f.
— - successives. II, 580, 585.
— thermiques. II, 591.
— visuelles, 11, 518.
— voluptueuses, 11. 831.
Sensibilité chromatique. II, 5 M.
— de l'oreille, 11, 180.
— dill'érentielle, 11, 5:i9.
— électro-musculaire. II, 597.
— lumineuse, II, 528.
— musculaire, II, 596.
— récurrente, II, 604.
— tactile, II, 579.
— thermique. II, 591.
Sensible, II, 478.
Senteurs, II, 575.
.'réparation physiologique de la
pointe du cœur. II, 6i5.
Série acétique, 1, 87.
— oléique, l, 87.
Serine, I, 167.
— - de la soie, 1, 307.
Sérosités, I, 460.
Sérum lymphatique, I. 452.
— musculaire, I, 509.
— sanguin, l, 421,
Seuil de l'excitation, II, 790.
Sexe, II, 845.
Sexe, son influence sur la voix, II,
— — le sang, I, 4i3.
— — l'urine, II. 172.
Sexe (I)illerence des), II, 847.
Sexualité, II, 845.
Signal de Deprès, II, 885.
Silicium, 1, 60, Singes, I, 38,
— anthropomorphes, l, 38.
Sinus veineux. II, 646.
Sodium, 1, 69.
— (Ciilorure dej. 1, 69.
Soif, 1, 84; II, 596.
Soleil, 1, 717.
Solidité des corps, U, 567.
Sommation, l, 548, 642.
Sommeil, II, 807.
— des plantes, 1, 28.
Somnambulisme, II, 809.
Son fondamental, II, 291.
— musculaire, 1, 583.
— propre tie l'oreille, 11, 467.
— vocal, II, 289.
Sons additionnels. II, 292.
— auxiliaires. 11, 314. ♦
— différentiels. II, 292.
— musicaux. 11, 474.
— pur influence, 11, 292.
— partiels, 11, 291.
— purs. II, 314.
— résultants, 11, 291.
Soprano, II, 298.
Soude (Sels de), I, 69.
Soufre, l, 65,
— inoxydé, 1, 66.
— neutre, 1, 60.
Soulèvement prédicrotique du pouls, 11, '.03.
Soulèvements auacrotiques, 11, 402.
— catacrotiques, U, 403.
— d'élasticité, 11, 403.
— post-dicrotiqu<;s, 11, 403.
Soupir, U, 288.
Souplesse de la voix, 11, 30 i.
Sourcils, II, 570.
Spartéiiie, U, 862.
Spécialisation des organismes, 1,381.
Spectre i>rismatique, 1, 19 t.
— typique, I, 194.
Spectres d'absorption de l'hématine, 1, 201.
— — de l'hémoglobine, I, 189.
Specti'o|)liotométre, l, 195.
Spermatine, II, 821.
Spermatiquc (Sécrétion), II, 821.
Spermatistes, l, 728.
Sperinatogenése, l, 714; II, 822.
Spermatozoïdes, 1, 71 i; II, 821.
Sperme, 11, 820.
— (\jaculé, II, 820.
— pur, II, 820.
Spermine, l, 319.
Sphère moléculaire, 1,3.
Sphygmogrammes, 11, iOO, 404.
Sphygmographe à air. II, 389.
— à gaz de Landois, II, 392.
— à miroir de ("zermak. 11, 390.
— à ti-ansinission, U, 388.
— de Béhier, II, 387.
— de Dudgeou, 11, 388.
— de Keith, II, 390.
Sphygmographe de Longuet, n,.'î86-
— de Mahomed, 11, 387.
_ de Marey, 11, 386.
— de Mcurisse, II, 389.
_ de Pond, 11, 389.
— de Sommerhrodt, II, 386.
— de Vierordt, 11, 385.
— de Waldenburg, II, 386.
— de Zadek, II, 389.
— différentiel d'tJzanam, 11, il2.
— d'Ozanam, II, 390.
— électrique. II, 392.
— passif de Bromlel, 11, 387.
— photogi-aphique. 11, 395.
— totalisateur de François-Franck,
II, 39 i.
— veineux de François-Franck, II,
Sphymographes à levier, II, 385.
— à ressort. 11, 38t'>.
— à transmission, 11, 388.
Sphygmographie, 11, 365.
— voluniétrique, U, 393.
Sphygmomauomètre de V. Basch,
Sphygmomètre de Bloch, II, 395.
— d'Hérisson, U, 38 '.
Sphygmomètres, 11, 395.
Sphygmophone de Boudet, II, 393.
— de Stein. Il, 393.
Sphygm()|ihones, 11, 393.
Sphygmoscope, 11, 418.
Spinal, II, 640.
Spiromètre de Boudin, II, 134.
— de Holmgren, 11, 131.
— de Leven, 11, 134.
— de l'anum. 11, 134.
— de Schnepf, U, 133.
— d'Ilutchinson, II, 133.
— double, 11. 134.
Spirométrograiiho, H, 131.
."^pii'oscope de Woillez, 11, 277.
Spontanéité dans le somnambulisme, II, 813.
— des cellules psychiiiucs, I, 677.
— vitale, 1, 372.
Sporanges, 1, 355.
Spores, 1, 355.
Sporogonie, 1, 709.
Stade de dissolution, 1, .561.
— - d'inversion, l, 562.
— homogène, I, 5ti2.
Stasimètre, 1, 475 ; II, 572.
Station, II, 254.
— hanchée, 11, 257.
— insymétri(|ue, 11, 257.
— symétrique, U, 257.
Statique de la nutrition. Il, 229.
Stéarine, 1, 92.
Slercobiline, 1, 209.
Stercorine, 11, 109.
Stéréoscope de Brev^'ster, II, 568.
— de Wheatstone, 11, 567.
Stéréosco[)ie, 11, .567.
Stéréoscopique (Lustre), II, .569.
Stéfhographe double de Kiegel, II,
Stéthographes, II, 271.
Stethomètre de Burdon-Sanderson, U, 271.
— de Uuain, II, 270.
— de Rausome, 11, 271.
TARLE ALPHABÉTIQUE
Stéthomètros, II, 271.
Stt'-lliDscope Je Kœiiig, II. 3')i">.
— microiihonique, II, 393.
Stomates, I, 601.
StiMl)isme, II, "ioO.
Sti-ol)ile, I, 726.
.Sti'oljoscopie. II, 204.
.Stri>bi»C()[)iques (Disques), II. .i'î:!. Stroma de? iflobules rouges, 1, 3',">.
Stropliaiitus, II, 86i.
Stiyehine, II, 859.
.^ulistanco blanche (voir : iVcr/s).
— cellulaire, I, 367.
— clioudrigène, I, 177.
— chromatique, I, 368.
— cinétique, I, 562.
— collagèae, I, 175.
— de soutien, l, 466.
— disdiaclustique, I, 562.
— fibrinogène, I, 169.
— gélatineuse de Rolaudo, II, 681.
— glycogène, 1, 113.
— grise, I, 662.
— hyaline, I, 36 t.
— inogèue, I, 571.
— niucinogène, I, 180.
— oi'ganisée, I, 355.
— pepsinogène, II, 59.
— plasinatique, I, 562.
— protozootique, I, 355.
— saccharogène, l, 132.
— zymogène, II, 59, 77.
Substances alimeutaircs, II, 14.
— albuniinoïdes, I, 158.
— aromatiques, I, 286 .
— menibranogènes, I, 378.
— minérales, I, 78.
— nutritives, II, 2.
— pei)togènes, II, 59.
.Succion, II, 331.
Suc cœcal, II, 86.
— de l'intestin grêle, II, 8i.
— du gros intestin, II, 84, 86.
— entérique, II, 83.
— intestinal, II, 83.
— — son action sur les albunii-
noïdes, II, 85.
— — alinieiils, II, 85.
— — gi-aisses, II, 86.
— — liydrocarbonés, II. 80.
— intra-cellulaire, 1, 367.
— gastriijue, II, 49.
— — artificiel, 11, 51.
— — (Composition du), II, 52.
— — (Mode d'action du), II, 66.
— — (guantité de), II, 52.
— — (Fiole de l'acide du). II, 66.
— — (Role physiologique du), II, 63.
— — (Sécrétion du), 11,58.
— — (son action sur les albumino'ides, II, 63.
— pancréatique, II, 71.
— pancréatique artificiel, II, "2.
— — (Composition du), II, 73.
— — des fistules permanentes. Il,
— — des fistules temporaires, II,
— — (Ferments du), II, 74.
— — (Quantité de), II, 73.
— — (Sécrétion du), II, 76.
Suc pancréatique (Son action sur l'amidon), II, 82.
- — (Son action sur les graisses), 11, 82.
— (Sou action sur les albuminoides), 11, 80.
— - (Son excréiion). II, 70.
pylorique, II, 56, 61 .
— nucléaire, 1, 368.
Sucrâtes, I, 129.
Sucre, I, 109.
— dans le sang, I, 130.
— de canne, I, 129 ; II, 10.
— de l'ernieutation, I, 14i; II. 46.
do gélatine, I, 275.
— de lait, I, 130; II, 10.
— de raisin (voir : Glyrose).
— du foie, 1, 141 .
— interverti, I, 129, 130, 154.
— musculaire, 1, 138.
— neutre, I, 130. Sueur, II, 189.
Suggestibilité, II, 812.
Suggestion, II, 815.
Suggestions à longue échéance, II,
— par attitude, II, 818.
Sulfates de l'organisme, I. 65.
Sulfo-conjiigués (Acides), I, 294.
Sulfocyanure de potassium (voir :
Acide sulfocynH/njJrique).
Sulfure de carbone, II, 854.
Sulfurée, 1, 202.
Suppuration, I, 402.
Surdité verbale, II, 763.
Surface longitudinale du muscle, 1,
— respiratoire, 11, 142.
— transversale du muscle, I, 502.
Syllabes, II, 327.
Sympathique (Nerf grand), II, 677.
Synalgies, II, 795.
Synelcomètre, 1, 477.
Syiiesthésies, II, 703.
Synthèses dans l'organisme vivant,
Syntonine, I, 172.
— (Digestion do la), II, 6i.
Système diopti'ique centré. 11, 402.
— — de l'œil, II, 49t.
Systole aui'iculairo, II, 368, 376,
— ventriculairc, II, 370, 376.
Syzygie, I, 710.
Taclie aveugle, II, 519.
— gerniinative, I, 711.
— jaune, II, 522.
Taches laiteuses de Ranvier, I. 407.
Tactiles (Sensations), II, 570.
Tambour à levier, II, 881.
— du polygraphe de Marey. II, 881.
— inscripteur. II, 881.
— pour recueillir les mouvements du thorax, II, 270.
Tant/hinia venenifera II, 861.
— rectifiable de A. René, II, 881.
Tapetum. II, 509.
Tapis, II, 509.
Tardigrades, I, 26.
Tata-albumine, I, 173.
Taiiiine, I, 60, 305.
Technique physiologique. 11. S73.
Tc'f/men, II, 722.
Télégraphe musculaire, I, 532.
Téléphone, I, 590, »131 ; 11, 313.
Télestéréoscope. II, 568.
Tempérament égal, II, 47S.
Température des aliments. 11, 2:1.
— du cerveau, II. 447.
— du corps humain, II, 447.
— extéi-icure (Inlluencc de la). H,
Temps d'appui de la marche. II,
— — unilatéial, II, 202.
— de double appui, II, 262.
— de réaction, II, 801.
— de réflexion. I, 671.
— perdu, I, 530.
— physiologique, 1, 64i; II, 801.
Tendineux (Refie.xes), I, 516.
Ténor, II, 208.
Tension de la membrane du tympan, II, 470.
— des cordes vocales, II, 295.
— dynamique, II, 415.
— musculaire, I, 514.
— sanguine, II, 414.
Tenue du son, II, 301.
Territoire cellulaire, 1,372.
Télano-moteur, 1, 629.
Tétanos de Ritter, 1, 636.
— d'ouverture, I, 636.
— induit, I, 596.
— musculaire, I, 544.
— parfait, I, 546.
— réflexe, I, 553.
— rythmique, I, 549.
— secondaire, I, 596.
Tète des spermatozoïdes, I, 714.
Tliaumatrope, II, 532.
Thébaine, II, 8.i7.
Tliéobromine, 11, 863.
Théorie animiste de la vie. 1, 20.
— atomique. I, 49.
— de A. Schmidt, I, 417.
— de Bizzorero, I, 420.
— de Bowmann, 11. 183.
— de Brucke, 1,419.
— de Charpentier, II, 544.
— de d'Arsonval, I, 660.
— de Denis, I, 410.
— d'Eichwald, 1, 418.
— do Hamnuirsteu, I, 417.
— d'Hayem, 1, 420.
— d'IIeinsius, I, 419.
— d llering, II, 544.
— d'Ilofmeister. 11, 122.
— de Kiiss, II, U8, 184.
— de l'altération d'Hermann, ,
— de la projection, II, 561.
— de l'avalanche, I, 648.
— de l'électrotonus, I, 660,
— de l'endosmose, I, 485.
— de l'épargne, I, 123.
— de l'épigenèse, I, 729.
— de l'extrait, I, 729.
— de l'interjection, II, 329.
— de l'onomatopée, II, 329.
— de Ludwig, II, 183.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Théorie de Lussau;i. 1, -HO.
— de Mathieu et Lrhaiii, I, 418.
— dos anhydrides, l, l ii.
— des couleurs l'oiidameutalcs, II, .ïi2.
— des nerfs d'arrêt, II.
— des points idcnti(iues, II, oiil.
— de Voit, I, lO.-i.
— enipiristique, II, 502.
— mécauique de la vie, I, 21
— moli'cuiaire de Du Bois-Keynioiul, 1, 656.
— uativistiiiue, II, 562.
— pliislidulaire, I, 381.
— protoplasmique, I, 381.
— vitaliste, I, *1.
Théories de la coagulation ilu .sang, I, 416.
— de la contraction musculaire, I,
— de l'actiou norvouse, I, 687.
— de la fermentation, I. 'i'M.
— de la génération, 1, 728.
— de la respiratiim. II, lîi'i.
— de la sécrétioa du rein. II, 18H.
— — salivaire, II, 43.
— de l'électricité uerveu.se et musculaire, 1, 6.')6.
— des images consécutives colorées, II, 5i8.
— moléculaires, I, 381.
Thermoaîsthésiomètre, 11, 591.
Thermo-électriques Aiguilles), 11,
— (.\ppareils), II, i'tO.
Thermographes à air, II, 410.
— à liquides, 11, 4t0.
Thermomètres, II, 438.
— enregisireurs. Il, 430.
Thermométrie, II, 438.
-- cérébrale, II, 775.
Thermophore, II, 5(1 1.
Thermosystaltiques (Muscles), I,
Thermotonomètre, I, 570.
Thévérésine, II. 861.
Thévéliue, II. 861.
Thoracomètre di; ,'^ilison. II, 276.
— de Wintrich, II, 276.
Thoracométres, II, 271.
Thymus (Physiologie du). II, 220.
Thyroïde (Glande), II, 784.
Timbre clair, II, 301.
— de la voiv. II, 301.
— des voyelles, II, 312, 315.
— du son, II, 201, 478.
— soinlire. II, 301.
Tissu adénoïde, I. 167.
— adipeux, 1, 168.
— cartilagineux, I, U>S.
— collagène, I, 470.
— chondrigène, I, 460, 470.
— counectif, I, 465.
— élastique, I, 468. 160.
— intrafasciculuire, I, 613.
- mu<iueux, I, 467, 470.
— musculaii-e strié, I, 505.
— — lisse, I, 605.
— nerveux, I, 608.
— osseux, I, 468.
— périfaseieulaire, I, t!l3.
— réticulé, I, iii7.
Tissus counectifs, I, 163.
— — (Digestion des), II, 63.
— (Physiologie des), I, 163.
Toit des pédoncules, II, 722.
Ton d'une couleur, II, 330.
— majeur, II, 477.
— mineur, II, i77.
Tonautographe, 11, 470.
Tonicité cardiaque, II, 648.
— des sphincters, I, 516,
— - musculaire, I, 51 't.
T(mi(|ue, II, 'i76.
Tonoinétredc Talina, 11, 42ii.
Tonus artériel. II, 400.
— chimique des muscles, I, 518,
— musculaire. I, 514.
— vasculaire, 11, 667. Toucher, II, 370.
— direct, II, 588.
— indirect. II, 588.
Toupie chromatique. II, 538.
— myographique, I, 531.
Tourbillon vital de Cuvier, I, 15.
Toux, II, 288.
Toxicologie physiologique, II, 853, Traction (Sensations de), II, 584.
Traits, II, 30t.
Transcription figurée des sons articulés, II, 324.
Transfert, II, 773.
Transformation chimitiuo des <el-
lules, I, 380.
Transformisme, I, 47; U, 866.
Transfusion du sang, 1, 448.
Transmission dans la moelle, il,
— dans la protubérance, II, 718.
— dans le bulbe, II, "lï.
— de l'ouile musculaire, I, 5 i'.i.
— • des vibrations sonores. II, 467,
— nerveuse, I, 6 44.
— — (Vitesse delà), I, (148.
— réflexe, I, 671 .
Transpii'abililé, II, 353.
Trans|)ir.ition de Graliam, II, 347,
Transpirométre d'Ilaro, II, 3 48, 3 40. Transi)liintation organique, I, 703.
Transsudatiou interstitielle, I, t)06.
Transsudations, I, 460.
— glandulaires, I, 408.
Travail mécanique de l'homme. II,
— — du creur, II, 383.
— — du muscle, i, 572.
— intérieur, I, 575.
— musculaire, I, 572.
— négatif, I, 581.
— positif, I, 581 .
— — (Proiluction de). Il, 246.
— utile du muscii\ I, 574.
Triangle chromatique, II, 540.
Trichlorhydrine, I, 00.
Trijumeau (Nerf), II, 600.
Triniéthylamine. I, 317.
Triméthylammonium, II, 860.
Trioléine, I, 00.
Tripalmitine, I, 00.
Tristéarino, I, 00.
Trompe d'Iîustache, II, 4C0.
Troncs nervo-musculaires, I. 108.
Trophiques (Nerfs), II, 676.
Trophoblastes, I, 22.
Trou sténopéique, M, 5.!0.
Tripanosoina sanguinis, 1, io3.
Trypsine, II, 72, 74. Tube de Maies, II, 41 i.
— interauculairc de Gelié, II, 47 i.
Tubercules quadrijumeaux (Physio
logie des), II, 738.
Tubes de Pitot, H, 428.
— nerveux (voir: Fibre ne r ce ksi:).
Tunicine, I, 360.
Tympanograplie, II, 472.
Types respiratoires, II, 285.
l yroleucine, I, 150, 284.
Tyrosiuhydanloïne, I, 288.
Tyrosine, I, 286.
Tyrothrix, I, III, 1)'.', (tiO.
UUimuni moriens, 11,645.
Uuicisme, I, 12.
Unités acoustiques. II, 378.
— physiologiques. I, 381, 728.
Uramides, I, 2(i7.
Uramides acides, I, 200.
Uramile, I, 248, 235.
Urates, I, 246.
Urée, I, 260.
— (Dosage de 1'), 1, 262.
— (Origine de 1'), I. 265.
Uréide, I, 161.
Urémie, I, 273.
Urées composées, I, 202.
Uréthane, I, 262.
Uriuaire (Fermentation), II, I Urine, II, 160.
— (Altérations spontanées de 1'), II.
— (Analyse de 1"), II, 171,
— (Caractères chimiques de l'i, II,
— chyleuse, I. 08.
— (Composition de 1'), II, liil.
— des carnivores, II, 17".
— des herbivores. Il, 175.
— (Gaz del'), II, 162.
— (InIluence des divers étals de l'orgnuisme sur 1'). Il, 171.
— (Matières colorantes de I'), I, 2(iy.
— Physiologie comparée de 1";, 11, 175."
— (Principes a/.otés de 1'), II, 166.
— (Principes non a/.otés de 1' , II, 166.
— (Substances inorganiques de 1'), II, 166.
— (Variatious de composition del'), II, 171.
Urobiline, I, 200.
— réduite, I, 200.
Urocanine, I, 319.
Urochrome, I, 213.
Urocryllirine, I, 213, Uromélaniue, I, 215. Urorubiue, I, 215.
Uroxanihiue (Voir : Itidicmt).
Urrhodine, I, 213.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Vacuité postsystolique, 11. aôO.
Vacuoles, I, 360.
Vaisseau-porte, II, 180.
Valence, I, oO.
Valvule lie Vieusseus, 11, 'il.
Valvules auriculo-ventriculaircs, II,
Variabilité de.s espèces, II, f(67.
Varialioii de la chaleur, 1, •■)"'.'.
— négative, I, 54S, 595, 653.
— positive, I, 653.
Variété, II, 867.
Vaso-constricteurs (Nerfs), II, 663.
Vaso-dilatateurs (Nerfs), II, 669.
Vaso-formafives ^Cellules), I, lO.j.
Vaso-moteurs (Nerfs), II, 663.
Végétariens, II, 24i.
Végétaux (Caractères des), I, 21.
Veille somnarabulique, II, 814.
Ventilation pulmonaire, II, 130.
Ventricule (Troisième), II, 745.
Ventricules (Mouvements des), II,
Ventriloquie, 11, 305. Vératrine, II, 861.
Vernix caseosa, II, 838.
Vésicule de Purkinje, I, 711.
— blastodermique, 1, 721, 'ii.
— de direction, 1, 718.
— embryogène, I, 71 1.
— germinative, I, 711.
Vésicules d'Ascherson, I, 378.
— endothéliales, I, 105.
— séminales (Liquide des), II, 821.
Viande bouillie. II, 17.
— (Extrait de), II, 18.
— fumée, II, 19.
— rôtie, II, 17.
— salée, II, 18.
Vibratile (mouvement), I, 502.
Vibration. II, 290.
— pendulaire, II, 2li0.
— sinusoïdale, II, 291.
-- sonore, II, 289. < Vibrations composées, II, 201.
— simples, II, 290.
Vibrations sonores (Propagation
des), II, 292.
Vibrion butyrique, I, 224, 229.
N ie ( Caractères esseutiels de la), I,
— Conditions de la), I, 29.
— constante, I, 28.
— dans l'huile, I, 9i.
— (Définition de la vie), 1, 19, 20.
— (Formes de la), 1, 25.
— latente, I, 25.
— libre, 1, 28.
— oscillante, I, 27.
— sans air, I, 3 iH.
— (Théorie animiste de la), I, 20.
— - (Théorie mécanique de la),I, 21.
— (Théorie vitaliste de la), I, 21.
Vieillesse, 8i4.
Villosité intestinale, II. 116.
Vin, II, 21.
Vision, II, 488.
— binoculaire. II, 557.
— — des couleurs, II, 560.
— droite, II, 563.
— simple avec les deux yeux, II,
Vitales (Forces), I, 8.
Vitalité dormante, I, 26.
Vitelliue, I, i69.
— (Membrane), l, 710.
Vitellolutéine, 1, 216. Vitellorubine, 1, 216.
Vitellus, 1, 710.
— de formation, I, 710, 712.
— de nutrition, I, 710, 712.
Vitesse de la circulation, II, 431.
— de la contraction, I, 577.
— de la lymphe, II, 438.
— de la transmission nerveuse, I,
— des processus psychiques, 11,801.
— du pouls, H, 399.
— du sang, II, 426.
— moyenne d'un liquide, II, 351.
Vivants (Corps), 1, 15.
Vivisections, II, 874.
Voix, II, 289.
— (Agilité de la), II, 304.
— articulée, II, 306.
— blanche, II, 301.
— (Caractères de la), II, 2t7.
Voix de fausset, 11, 299.
— - de poitrine, II, 299.
— des castrats. II, 305.
— de tète, II, 299.
— (Étendue de la), II, 298. 301.
— (Fausseté de la), II, 302.
— (Hauteur de la), II, 298.
— (Intensité de la), 11, 297.
— (Justesse de la), II, 302.
— mixte, II, 299.
— (Production de la), II, 294.
— sombrée. II, 301 .
— (Souplesse de la). II, 304.
— (Théories de la\ II, 305.
— (Timbre de la). II, 301.
Volonté, II, 800.
Volume du cœur, II, 363.
Vomissement, II, 339.
Voyelles, 11,314.
— (Production artificielle des),
— (Timbre des), II, 316.
Xanthine, I, 256.
Xanthucréatinine, I, 303.
Xanthophane, I, 216.
Zézayement, II, 322.
Zinc, 1, 77.
Zoamyliue, I, 113.
Zoue absolue. 11, 760.
— épileptogène, 11,706, 757.
— latente, II, 75 i.
— maniable, II, 836.
— motrice, II, 754.
— relative. 11, 761.
— rolandique, II, 754.
— sigmoïdieuue, II, 754.
Zooide, I, 390.
Zoonites, I, 728.
Zootrope, II, 260.
Zymases, I, 331.
Zymogène (Substance), II, 59, 77.
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LIBRAIRIE J.-R. BAILLIÈRE et FILS 19, rue Hautefeuille, près du boulevard Saint-Germain, Paris,
Année scolaire 1888-1889.
niBIilOTIIÈQUE BE L'ÉLÈVE EN MÉDECINE
COLLECTION d'oUVRAGES POUR LA PRÉPARATION AUX EXAMENS DU GRADE DE DOCTEUR ET OFFICIER DE SANTÉ, AUX CONCOURS DE l'eXTERNAT ET DE l'iNTERNAT
Nouveau Dictionnaire de médecine et de chirurgie pratiques, illustré de fîprures intercalées
dans It; texte. Directeur de la rédaction ; le D' Jaccoud. — Ouvrage complet, 40 volumes in-8, com-
prtMiaiit 33000 pnges et 3600 fif^ures. . . 400 fr. — Prix du chaque volume 10 fr.
Dictionnaire de médecine, de cliirurgic, de pharmacie, de l'art vétérinaire et des sciences qui s'y rapportent, par E. Littre (dQ l'Institut). i>ei:iôme édition. 1 volume grand in-8 de 1880 pages à 2 colonnes, avec 550 ligures 20 fr.
Premier Examen. — Physique, Chimie et Histoire naturelle médicales.
Br.ANCUAUD.Zoologiemédicale.lvol. in-8. 18 fr. 130l, ANT. Dictionnaire de chimie, 1 vol. in-S. 2> fr. BUIGNET. Manipulations de phvsique. 1 volume
in-S. Cart . . . 16 fr.
C.AUVKT. Histoire naturelle médicale. 2 volunitiS
in-lS Jésus. . . 15 fr.
ENGEL. Chimie médicale. 1 vol. in-18. . 9 fr.
Deuxième Examen. — Anatomie, Histologie, Physiologie
GUIBOURT. Drogues. 4 volumes in-8. . 36 fr. JUNGKLEISCII. Manipulations de chimie. 1 volume in-S. Cartonné 27 fr.
Mage. Traité pratique de Bactériologie, i vol.
iM-16 de 714 pages avec 173 figures, . 8 fr. WUNDT, MONOYER et IMBERT. Physique médicale. 1 vol, in-8 12 fr.
BEAUNIS. Phy-violoi;ie.2 vol. in-S. Cart. . 27^ fr. BEAUMS et BOUCHARD. Anatomie descriptive
et emlu'vologie. 1 vol ic S 20 fr.
Anatomie et dissection. 1 v. in-18. 4 fr. 50.
DUVAL. Technique. 1 vol. in-lS Jésus.
fr.
EDINGER. Ceutresnerveux.l v.iu-8. . . 7fr. KUSS et DUVAL. Physiologie. 1 v, in-18. 8 fr. iMOREL et YILLEMIN. Histologie humaine. 1 vol.
in-8 et atlas 16 fr,
RANVIER. Anatomie générale. 2 vol. in-S. 20 fr.
Troisième Examen. — Pathologie générale, Pathologie interne, Pathologie externe.
Médecine opératoire, Accouchements.
BERGEROX. Petite Chirurgie. 1 vol. in-18. 5 fr.
BOrCHUT. Pathologie générale. Iv. in-S. 12 fr.
Diagnostic. 1 volume in-8 12 fr.
CHARPENTIER. Accouchements. 2 v. in-8 30 fr,
CIIAUVEL. Opérations,! vol. in-18 jpsus, 7 fr,
GUREIIEN Médecine opératoire. 1 v. in-18. 6 fr,
CORLIEU. Aide-mémoire de médecine et de chirurgie, 1 vol. in-18 jesus. Cartonné, . 6 fr.
CORN IL. Syphilis. 1 vol. in-8 10 fr.
DECaYE. Thérapeutique chirurgicale. 1 volume in-lS Jésus. . 6 fr.
GALLOI-S. Manuel de la sage-femme. 1 volume in-IS Jésus 6 fr.
Quatrième Examen.
GOS.SELIN, DUPLAY,YERNEUn.,etc. Encyclopédie de chirurgia. 7 vol. gr. in 8. . 122 (r. 50
IIALLOPEAU. Pathologie générale ;i v. in-8.12 fr.
Hardy. Maladies de la peau. 1 vol. in-8. IS fr,
LAVERAN et TEISSIER. Pathologie médicale. 2 volumes iti-S 20 fr,
LE BEC. Médecine opératoire, 1 v, in-18. 6 fr.
N^GELE. Accoucliemeuts. 1 vol. in-8. . 12 fr.
PENARD. Guidede l'accoucheur. 1 v. in-lS. 6 fr,
PETIiR. Maladies du C(cur. 1 vol. in-S. . 18 fr.
RACLE, FERNET et STRAUSS. Diagnostic médical. 1 vol. in-8 Jésus. Cartonné.. , . S fr.
RINDFLEISCIL Pathologie. 1 vol. in-8. 6 fr. Matière médicale, Pharmacologie, Thérapeutique, Hygiène, Médecine légale.
ANDOl'ARD. Pharmacie. 1 vol. in-8. . 16 fr. ARNOULD, Hygiène. 1 vol. in-8. Cart. . 20 fr, BRIAND et Cil AUDE. Médecine légale. 2 volumes
in-8 2'i IV.
BROUARDEL. Secret méd, 1 vol, in-16. 3 fr. 50 C.A.UVEr, Matière médicale. 2 vol. in-lS. 15 fr, CHAPUIS, Toxicologie. In-l8. Cartonné. 8 fr. FEKRAND (.A.), Thérapeutique. In-8. . 9 fr, FERRAND (E.l. Aide-mémoire de pharmacie.
1 volume in-18 Jésus. Cartonné. ... 7 fr.
FONSSAGRIVES. Thérapeutique. In-S. . 9 fr. GALLOIS. 1200 formules. In-18. . . , 3 fr, 50 GUBLER. Tliér.ipeutique. 1 vol. in-S, . , 9 fr.
Commeiitair.-s thérapeutiques du Codex,
1 volume in-8. Cartonné 16 fr.
JaMMIÎS. Manuel des étudiants en pharmacie,
2 volumes iD-18 Jésus. 10 fr.
JEANNEL. Formulaire. I vol. in-S. C, 6 fr. 50. LEVY (Michel). Hygiène. 2 vol, in-8, , 20 fr. VII5ERT. Médecine légale. 1 v. in-lS. Cart. S fr.
Cinquième Examen. Clinique interne, Clinique externe et obstétricale,
Anatomie pathologique.
CHURCHILLetLEBLOND. Maladies des femmes.
1 volume in-8 IS fr.
EMMET, Pratique des maladies des femmes. 1 volume in-8 15 fr.
DESPIP^S. Chirurgie Journalière 1 vol. in-8 12 fr.
GALLARI). Clinique médicale de la Pitié. 1 volume in-S 10 fr.
Maladie des ovaires. 1 vol. in-8. , 8 fr.
Mens-truation, 1 vol. in 8 6 fr.
('•ILLETTE. Chirurgie Journalière des hôpitaux
de Paris. 1 volume in-S. Cartonné. . . 20 fr. GUYON(Kf!lix).Voiesurinaire8. 2vol. in-8. 32 fr. LABOULBENE. Anatomie pathologie. 1 volume
in-8. Cartonné 20 fr
RINDFLE1>CIL Histologie pathologique 1 vol
•"-8 . 15 fr.
TROUSSEAU cl PETER. Clinique médicale de
1 llolel-Dieu. 3 volumes. in-S. . . 32 fr.
'427. ENVOI FRANCO CONTRE UN MANDAT SUR LA POSTE
Oc t. 88.
LIBRAIRIE J.-B. BAlLLIERE ET FILS. PARIS
COMPRENANT
LES APPLICATIONS AUX SCIENCES, AUX ARTS, A L'AGRICULTURE ET A L'LNDUSTRIE
Par E. BOUANT
AVEC LA COLLABORATION DE PROFESSEURS, D ' 1 N G É N 1 E U H S ET D'INDUSTRIELS
Ouvrage complet. 1 volume grand in-8 de 1160 pages à 2 colonnes, avec 600 figures et 2 planches 25 fr.
BONNIER. Les Plantes des champs et des bois. 1 volume in-8, avec 873 figures et 30 pl. dont 8 en couleur 24 fr.
BUIGNET. Manipulations de physique, cours de travaux pratiques, par H. Buignet. professeur à l'Ecole de pliarmacie de Paris. 1 volume in-8 de 806 pages, avuc 260 figures et 1 planche coloriée. Cartonné 16 fr.
CAUVET. Nouveaux Eléments d'histoire naturelle médicale. Troisième édilion. 2 votuincs in-18 jésus, avec 822 figures 12 fr.
Cours élémentaire de botanique. 1 volume in-lS Jésus. 800 p., avec 777 fig. Cart. 10 fr.
CONTEJEAN, Eléments de géologie et de paléontologie, i vol. in-8 de 759 pages, avec •'i67 ligures. (Cartonné IG fr.
COUVREUR (Ed.). Le Microscope et ses applications à rétu<le des animaux et des végétaux, I vol. in 16 avec 112 (ig. (Bibliothèque ^eicnli fique conlemporn ine) 3 fr. 50
DAVAINE. Traita des entozoaires et des maladies vermineuses chez l'nomme et les animaux domestiques. Deuxième édilion. 1 volume in-8, avec 100 figures 14 fr.
DENIKER. Atlas manuel de botanique, illustrations des familles et des genres des plantes plianérogamcs et cry|ptou'ames. Texte par J. DENiKiiK, docteur ès sciences. Introduction par D. Gauvet. Dessins par Riocreux, Gusin, Nicolet, etc. 1 volume in-4, 400 pages, avec 200 planches, comprenant 3300 figures. Cartonné 30 fr.
DUCHARTRE. Eléments de botanique, comprenant l'anatomie, l'organographie. la physiologie des plantes, les familles naturelles et la géographie bolani-iue. Troisième édition. 1 volume in-S de 1272 pages, avec 571 figures. Cartonné 20 fr.
DUCLAUX.Le Lait. Etudes chimiques et microbiologiques, par Duclaux, professeur à la Faculté des Sciences de l'aris.l vol. in-16, avec tignre^. ( h'iljliolhéquc scienli/ique contemporaine.). 3 fr. 50
ENGEL. Nouveaux Eléments de chimie médicale et de chimie biologique, avec les applications à l'hygiène, à la médecine légale et à la pliarmacie, par R. Engel, professeur d la Faculté de médecine de Montp';llier. Troisième édition. 1 volume in-8 de viii-672 pages avec 107 figures 9 fr.
GAUTIER. Les Champignons, considérés dans leurs rapports avec la médecine, l'hygiène publique et privée, l'agriculture et l'industrie, et description des principales espèces comestibles, suspectes et vénéneuses de la France, par le D' Lucien Gauthier (de Mamers). 1 vol. grand in-S de 508 pages, avec 195 figures et 16 planches chromolith. Cartonné. ... 24 fr.
G'JIBOURT et PLANCHON. Histoire naturelle des drogues simples, par J -B Guibourt et G. l'LA>ciiON, jirofessfîurs à l'E('ole s ipéricure de pharmacie de Paris. Septième édition. 4 forts volumes in-8, avec 1024 figures 36 fr.
ENVOI FRANCO CONTRE UN MANDÂT SUR LA POSTE
HERAUD. Nouveau Dictionnaire des plantes médicinales. Description, habitat et culture, récolte, conservation, partie usitée, coni[)osition chimique, formes pharmaceuti i iies et doses, action physiologique, usa|jres dans le traitement des maladies. Précédé d'une ^îlude générale sur les plantes médit in iles au point de vue botanique, pharmaceutique et raéd»cal. Deuxième édition, i viilume in-18 josus, avec 261 figures. Cartonné fi fr.
Les Secrets de la science et de l'industrie. Receltes, formules et procédés d'une
utilité générale et d'une application journalière. 1 volume in-lS Jésus de 40i) pages, avec 205 ligures. Cartonné. (Bibliothèque des connaissances utiles.) /i fr.
Les Secrets de l'économie domestique. Recettes, formules et procédés d'une ulililo
générale et d'une application journalioro, 1 vol. iu-ISjésus de 400 p. avec 200 fig. Cart. (Bi-
hliolliè /ue des conn^u'ssanres utiles.) 'i fr.
JUNGFLEISCH. Manipulations de chimie, guide pour les travaux pratiques de cliimie, par E. JuNGFLEiscu, professeur à l'Ecole de piiarmacie de Paris. Ouvrage complet. 1 volume in-8
de I2i0 pages, avec 372 figures. Cartonné 27 fr.
LEFORT. Traité de chimie hydrologique. Deuxième édition, i volume in-8, avec 50 figures
et 1 planche chroniolithographiéc 12 fr.
MONIEZ. Les Parasites de l'Homme, .\nimaux et végétaux. 1 vol. in-16 avec figure. (BUdio-
thèqup srirnii lique contemporaine.) 3 fr. '50
MOQÙIN-TANDON. Éléments de botanique médicale. Troisième édition. 1 vnlunic in-18
Jésus, avec 128 ligures 6 fr.
POGGIALE. Traité d'analyse chimique. 1 volume in-8, avec 1"! ligures 9 fr.
SAPORTA. (A. de) Les Théories et les notations de la chimie moderne, 1 vol. in-16, aveu
û'^wes. [Bibliothèque scienti/ique contemporaine.) 3 fr. 50
SICARD. Éléments de zoologie, par Hunki SiC.vui>, professeur à la Faculté dss sciences de l.j'on. 1 volume in-S de 842 pages, avec 758 figures. Cartonné 20 fr.
WUNDT. Traité élémentaire de physique médicale, traduit avec do nombreuses additions, par F. MoNOYEBj professeur ix la Faculté de médecine de Lyon. Deuxième édition, par A. I.MBERT, professeur de physique à rÉcole de pharmacie de Montpellier. 1 volume in-S de 800 pages avec 472 figures dont 1 planche chromolithographiée 12 fr.
D^HISTOLOGIE HUMAINE, NORMALE ET PATHOLOGIQUE
Par le docteur C. MOREL
Professeur a la V acuité d <■ m é d c !■ i ii e do Nancy.
Troisième édition. 1 voL gr. iii-8, avec atlas de 3ô planches d'après nature, lu fi-,
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4 I.ir.RAllUl'; J. r.. HAlLLIKUE ET FILS. PARIS
TRAITÉ DMIISTOLOGIE PATHOLOGIQUE
ParE. RINDFLEISCH
1' r o .'e s s e u r ii l'Université de W u r l z b o u r g .
T U .\ D U IT S U K LA SIXIEME EDITION ALLEMANDE ET ANNOTE Par F GROSS, i rofcsscur à la Faculté de médecine de Nancy, et J. SCHMITT, professeur agrégo.
1 volume grand in-8 de xvi-8G9 pages, avec 359 figures 15 fr.
ANGER. Nouveaux éléments d'anatomie chirurgicale, par Be.njam:n Angeb, professeur agri'gé à la Fac illè da médecine d<j Paris, chirurgien des hôpitaux. 1 volume in-8 de 1055 pages, avec 1079 ligures et allas in-'i de 12 pianches coloriées avec texte explicatif. Cartonné. 40 fr,
Séparément, le tfxte, 1 volume in-8, 20 fr. — I. 'atlas, 1 volume in-4 25 fr.
BALFOUR (F.l. Traité d'embryologie et d'organogénie comparées, par F. Balfour, professeur à rUinversite de Cambridge. 2 volumes in-8, ensemble 1200 p;'ges, avec (500 ligures 30 fr.
BEAUNIS et BOUCHARD Précis d'anatomie et de dissection. 1 vol. in-18 de 4,"0 p. 4 fr. 50
BERNARD (Claude). Physiologie. I^h^siologie expérinicnlale, substances toxiques, système nerveux, liquides de l'organisme, médecine expérimentale, pathologie experijnt;i.lale, anesttiésiques et asphyxie, chaleur animale, diabète, physiologie opératoire, phénomènes do la vie, table Hlphal)éli'|ue, par Claude Bur.nard, de l'Institut de France (Académie des sciences et Académie française), p-ofesseur au Collège de France et au Muséum d'histoire i.attirelle, 16 volumes in 8, ave-- ligures 114 fr.
CHAUVEAU. Traita d'anatomie comparée de3 anim&ux domestiques, par A. Chauveac, meinbrode rA 'adéiuiedes Sc-ienccs, inspecteur général des Écolesvélérinaires. QMrtfr/é ne édition, avez la collaboraticm de .M. Ari.oi.ng. 1 v. in-8 de 1000 p. avec 363 fig. noires et coloriées. 24 fr.
COLIN. Traité de physiologie comparée des animaux, considérée dam ses rapports aveu la médecine, la zootechnie, les sciences naturelles et réconomio lurale, par G. Colin, professeur à l'Kcole d'Alfort. Troisième édition. 2 volumes in 8 26 fr.
CRUVEILHIER (J ). Traité d'anatomie pathologique. 5 volumes in-S 35 fr.
CUYER et KUHFF. Le Corps humain, structure et fonctions, formes extérieures, régions analomiques, situation, rapports et usages des appareils et organes qui concourent au mécanisme de la vie, démontré à l'aide de planches coloriées, découpées et superposéas; dessins d'après nature. 1 volume grand in-8 de 370 pages de texte avec allas de 27 planches coloriées. Cartonné en 2 volumes 75 fr.
DUVAL. Précis de technique microscopique et histologique ou Introduction pratique à l'anatomie générale, par M \tiii.\s Duval, professeur à la Faculté de médecine. 1 volume in-18 jesus, xxiv-31d pagts, avec 43 ligures 4 fr.
ÉOINGER (LuDwiG). Anatomiedas centres nerveux, trad. de l'allemand par Y. Siuanu.I vol. in-S de â.'jO pages ave.^, 1 i3 li.çures 7 fr.
FAU et C'JYER. Anatomie artistique du corps humain. Planches par le D' Fau; texte avec ligures par EnoUAnn CX'Vkk. 1 volume in-!^ de 208 pages avec 40 (ig. et 17 \ \. noires. . 6 fr-
Le même, (ignrfS coloriées 12 fr,
HERZEN. Le Cerveau et l'activité ciribrable, au point de vue psycho-physiologique, par Alkxa.ndrk Hkr^k.n, professeur à l'Académie de Lausanne. 1 vol. in-16. ( Bibliolhèque scienli/ique contemporaine.) 3 fr. 50
LABOULBÈNE Nouveaux Éléments d'anatomie pathologique, descriptive et histologique, par A. l.AUOULUKNi;, professeur à la Faculté de médecine, médecin delà Charité. 1 volume in-S d-i 12)0 pages, avec £98 figures. Cnrtonné 20 l'r.
LIVON. Manuel de vivisections, par le D. Livon, professeur à 1 Eeole de médecine de "Marseille. 1 volume in 8 de 400 pages a /ec 150 figures noires et coloriées 7 fr.
LUYS (J.). Petit atlas photographique du systèms nerveux. Le cerveau. 1 vol. in-8 avec 2'» héliogravures. Cartonné 12 fr,
MALGAISNE. Traité d'anatomie chirurgicale et de chirurgie expérimentale. Deuxième édilion. 2 volumes in-8. 18 fr,
RANVIER. Leçons d'anatomie générale, faites au Collège de France, par L. Ranvikr, professeur a'i Collégii de France. 2 volumes in-8, avec figures 20 fr.
ROBIN (Ch.). Traité du microscope, son mode d'emploi, ses applications à l'élude des injections, à l'anatomie humaine el comparée, à l'anatomie médico-chirurgicale, à l'histoire naturelle animale et végétale cl à l'économie agricole, par Cii. Robin, professeur à la Faculté de médecine de Paris, membre de l'Institut. Veuxième édition. 1 volume in S, 1028 pages avec 31S figures et 3 planches. Cirtonné 20 fr.
Programme du cours d'histologie. Deuxième édilion. 1 volume in-8 de 500 p. G fr.
Anatomie et physiologie cellulaires. 1 volume in 8 arec 83 figures. Cartonné. 16 fr.
Leçons sur les humeurs norraalrs et morbides du corps de l'homme. Deuxième édition^
1 volume in 8, p.iges avec 35 lig ires. Cartonné 18 fr.
Traité de chimie anatomique et physiologique, normale et pathologique. 3 volumes in-S avec allas de 45 planches en partie coloriées 36 fr.
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PATHOLOGIE INTERNE ET GÉNÉRA l.E, CLINIQUE MÉDICALE, ANATOMIE ET HISTOLOGIE PATHOLOGIQUES
NOUVl^VUX ÉLÉMENTS DE PATHOLOGIE MÉDICALE
J. TEISSIEa
l' r 11 r c s s e 11 r à 1 a K a t- u 1 U- lU' I. y t> n , Médecin il os hôpitaux d « Lyon.
Troisième édition. 2 vol. iii-8 de chacun S83 pages, a-ec figures. . 20 fr.
A. LAVERAN
Professeur à 1 ' K <* o 1 c il e m é il c f i u e ilu Val-dc-Gràce.
TRAITK l'RATIQUE El' l ESClU. 1 1/
TRAITÉ ÉLÉMENTAIRE DE PATHOLOGIE GÉNÉRALE
Par le docteur H. HALL.OPEAU
ProTesseur agrégé à la Faculté de iiii'decine, iiK'Jecin de I hùjjital Sainl-Loui^.
Deuxième édition. 1 vol. in-8 de viii-800 pages, avec 250 figures. . 12 fr.
L'histoire générale de la maladie, les différentes classes de maladies, l'anatoraie pathologique, l'histologie pathologique, la liiérapeulique générale,
Par le docteur E. BOUCHUT
Professeur agrégé à la Faculté do médecine de Paris.
Quatrième édition. 1 vol. gr. in-8 de x-88J pages, avec 24j figures. 10 fr.
TRAITE DE DIAGNOSTIC ET DE SEMEIOLOGIE
CO -M l'R 1-; N .VN r
L'exposé des | rocédés [)hysiques et chimiques d'ex[)loriit;on méJiiîale (auscultation, percussion, cérébroscopi j, sphygmographie, laryiigos-copie, inicroscopie, analyse chimique) et l'étude des symptômes fournis p ir les trouhles fonclioauels,
Par le docteur E. B OU CHUT
1 volume grand iii 8 de xu C92 pages, avec figures 12 ir.
CLINIQUE MÉDICALE DE LMIOTEL-DIEU DE PARIS
Par A. TROUSSEAU
Piofosseiir de clinique rm dirale à la Facultc de midcciiie de Paris, nii'deoin d.' l IIolel Dieu.
Septième édition, publiée par les soins de M. Micuel PETER
Professeur à la K; culte de méJci ine, médecin de l"I16iiilal de la Cliariti'.
3 volumes in-8, avec un porirail de M. TROUssiiAf 32 fr.
BALL. La Folie érotique, L!. Iîall, pr.jfesseiir à la Kacul lé de mé(lei.iiu', innailiri de l'A'-adénué de m il iriii '. 1 v d. i i-lo. f'/' '( tie; hîbliol'i^, [u • iné t'i'.\l •.) 2 fr.
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I.IBRAIUIE J.-B. HAILLIERE ET FILS. PARIS
BOUILLET. Précis de l'histoire de la médecine, avec une introduction par A. Laboulbéne, professent- à la Faculté lie inédecine. 1 volume in-8 de 400 pages 6 fr.
COIFFIER. Précis d'auscultation. 1 volume in-d8jésus, avec 71 figures coloriées. . . 3 fr.
CULLERE. Les Frontières de la folie. 1vol. in-iG. fBibl, scient. contemp.J. . . . 3 fr. 50
CYR J.)- Traité pratique des maladies du foie, par le docteur J. Gyh, médecin-inspecteur dos eaux de Vichy. 1 volume in-S de 886 pages 12 fr.
DAGONET. Nouveau Traité élémentaire et pratique des maladies mentales. 1 vo- Itinio iii-8 lie 7;^2 pages, avec S planches eu photoglyptie. Cartonné 13 fr.
DAREMBERG. Histoire des sciences médicales, par Ch. Darkmbiîrg, professeur à la F:iculté (le médecine 2 volumes iii-8, ave<' ligures 20 fr.
FRERICHS. Traité du diabète, par Kr. Tu. I'kericii.s, professeur à l'Université de Berlin. 1 volume ^'rand in-8, ave(" planches chromolilhographiées 12 fr.
Traité pratique des maladies du foie et des voies biliaires. Troisième édition. 1 vol.
in-S (ic '.HiO pages, avor 1,")S tigures 12 fr.
GALLARD. Clinique médicale de la Pitié. 1 volume in-S avec ligures 10 fr.
GRIESINGER. Traité des maladies infectieuses. Deuxième édition, par le D' Vallin, professeur à l'Ecole du Val-de-Grâce. 1 volume grand m-S de xxxii-742 pages. ... 10 fr.
HAMMOND. Traité des maladies du système nerveux. Traduction par le D' Labadik» I.ACHAvi:. 1 viihime graïul in-8 de xxiv-ll^SO pages, avec llG figures. Cartonné. ... 22 fr.
JOUSSET. Éléments de médecine pratiiue. Deuxième édition. 2 volumes in-8. . 15 fr.
LEUDET. Clinique médicale de l'Hdtel DieudeRouen. 1 volume in-S deôôOpages. . . 8 fr.
LEYDEN (E.j, Traité clinique et pratique des maladies de la moelle épiniéra, par 10. I.KYDEN, professeurs l'Univi^rsilé de lierlin. 1 volume grand in-8 de 850 pages. . 14 fr.
MOREAU (de Tours). La folie chez les enfants, par le doHeur Paut, Mohuau (de Tours). 1 vol. in-16. (Bibliothèque scienliflque contemporaine.) 3 fr. 50
PERRET. Clinique médicale de l'Hôtel-Dieu de Lyon, par S. Picrriot, professeur agiégé à la Faculté de médecine de Lyon, médecin des liôpilaux. 1 volume iD-8 de xvi-5()4 pages. 8 fr.
PETER. Traité clinique et pratique des maladies du cœur, par Michel I^eter , professeur à la Faculté de médecine. 1 vol. in-8 de xii-8i4 pag. avec '.i planches coloriées et 150 (ig. 18 fr.
RACLE. Traité de diagnostic médical. Guide clinique par l'élude des signes caractéristiques des maladies. Sixième édil ion, par Ch Ff.rnet et I. Straus, médecin des hôpitaux, professeur à la Faculté. 1 volume in-l.S jésus de SOS pages, avec 99 ligures. Cartonné. . . . 8 fr.
RINDFLEISGH. Éléments de patholagie, par E. Rindfleisch. Traduit de l'allemand et annoté par le docteur J. ScHMi rr. 1 volume in-S de 3S0 pages 6 fr.
VALLEIX. Guide du médecin praticien, résumé général de pathologie interne et de thérapeutique appliquée, par K.-L.-I. Valleix. C inTuièine édition, par P. Lorain, professeur à la Faculté de médecine, 5 volumes in-8 de chacun 800 pages, avec figures 50 fr.
VIRGHOW. La Pathologie cellulaire, basée s ir l'étude physiologique et pathologique des tissus. QMlrième édition, 1 volume in-8 de xxiv-584 pages, avec 157 figures 9 fr.
ILLUSTRÉE DE FIGURES INTERCALEES DANS LE TEXTE
Avec introduction par L. GOSSELIN
Professeur de clinique cliirurgicale à la Faculté de médecine de Paris. Membre de IWcndi niie des scicuces
Ouvrage complet, 7 volumes in-8, avec 3000 figures 122 fr. 50
Pri.ic de chaque volume 17 fr. 50
Tome 1. Pathologie chirurgicale générale. S. Strickleii (de Vienne), A. Vkrneuil (de Paris), Van Buren (de New-York). Mahskli, Moulin (do Londrosl, etc. — Maladies chirurgicales infectieuses et virulentes, par A. Srn.LÉ (de Philadclpliie), M. .Ikannei. (de To'ilouse). Wiiitte et, Van Harlingen (de Philadelplnel, etc.
Tome il. Chirurgie générale : I)iap:nosLxc. clii urjrical, petite chiruriiie. cliiruivie op^Taroirc, anesttiésie et anestliésiques. arseiial de la chirurgie contempor.aine. méthode antiseptique, pansement ounti'. amputations, chirurgie plastique, par Brinton (de Philadelpliie), Gosselin (de l'aris), Defontaine (de Paris). Waixjn Cheyne de r.on^lresi, M. .Ieannei. (de Toulouse). .loiiN AsiiiiuusT, (de Philadelpliie), G. Poinsot (de Ronleaux), etc — Maladies chirurgicales communes aujc dirers tissus organiques : Ahct^s. listulcs et pleginon, contusions, pldies par armes à feu, "ulcères, brûlures, effets du froid, gangrène, par H. Marsh (de Londres), Tu, Bkyant (de Londres), CoNNER (de Cincinnati), etc.
Tome lu. Penu. tissu cellulaire, bourses séreuses, muscles lumphatiques. ra^sseauJ•sang^nns et nerfs, par Wiiitte (de New- York), M. Jeannel (de Toulouse), Lidell (dé New-York). U. Barwel (de Londres), Nicaisb
(de Paris), etc. . . „ , ,
Tome IV. Os, articulations, resection et tumeurs, par L. Oi.i.iEu, E. \iNCENr, Poncët {de Lyon), Packaru.
AnDHEWS, BaRWEI.L, FENWICH.etC.
Toino V. Tete. yeu.r. oreilles, bouche, face, nez, dents, par Massei.on, GuEnOEn, Leffeurs, Gérard Marchant, Brasseur. Lipei.l, Tiièves et M. Jeannei..
Tome VI. Voies aériennes, thorax, seins, par M. J. Roi.is Coiien, E. Le Bec, T. Annandale, — Abdomen, rectum et anus (parois, omliilic. poriîoine, estomac, intestins, foie, rate, pancréas, reiiiv hernies, obtructioiis intestinales, hi'morroïdes. par II. Morris, L. Picqiié, Ashhurst et .\llinooam, — Orthopédie, par Bxhrette. >' Tome Vil. Maladies de la vessie et de la prostate, par Reo. Hakrisson — Maladies de Vurctre, par S. Dci'i.vY. — Calculs urinaux et calculs vesicaux. A. Pousso.s. — Organes génilau.x de l homme, par En. Sciiwart, — .Maladies de; ovaires, pir Polss^N — Tumeurs det ovalaires.riar P. Second — .Maladies de rutérus, par Bouii.i.T. — Maladies des organes génitaux extemes de la femme, par Piqué.
ENVOI KHANCO CONTlîE l'N MANOAT SUR LA POSTE
LKdONS GLIiNIQUES SUll LES AFFECTIONS ClIlllUIlGIGALES
DE LA VESSIE ET DE LA PROSTATE Parle docteur Félix GUYON
l'rofcsseur à la Faculté do mc^decino, chii-iirgion de l'Uùiiital Neckor.
1 vol. gr. iii-8. de 1100 pages 10 fr.
TRAITÉ DES MALADIES DES YEUX
Par le docteur X. GAL.EZOWSKI
Professeur libre d"ophthalinologie à l'Kcolo pratique do la Faculté do Paris.
Troisième édition. 1 vol. in-8 de 1030 pages avec 483 (igures. . . 20 fr,
BARTHELEMY (A. -J.-C). Examen de la vision devant les conseils de revision et de réforme dans la marine et dans l'armée, pu- le D. A. -J.-C. BvirniÉLUMV, médecin de la marine. 1 vol. in-lG avec li^'ures ( Bihliothèqui' acienti fique coiitempor i im'.J 3 fr. 50
BERGERON (A ). Précis de petite chirurgie et de chirurgie d'urgence, par A. Burgeron, du laboratoire de la Charité. 1 volume in l8 jésus, avec 3"7 ligures 5 <r.
BERNARD (Cl.) et HUETTE. Précis iconographique de médecine opératoire et d'anatomie chirurgicale. 1 volume in lS jésus, avec 113 planchis, ligures noires. Cart 24 fr.
Le même, tigurtvi coloriées. Cartonné 48 fr.
CHAUVEL. Précis d'opérations de chirurgie, parle docteur J. Ciiauvei., professeur àTÉcole du Val-de-Già.-c. Bfuxn'ine e lilion. i volume in-lS jésus, 792 pages avec 302 figures, . 7 fr.
CHRÉTIEN. Nouveaux Éléments de médecine opératoire, par II. Ghuétuo.n, professeur à la Faculté de médecine de Nancy. 1 volume in-18 jésus, Li8 pages, avec 16é ligores. . . 6 fr.
CORNIL. Leçons sur la syphilis, par V. Counil, professeur à la faculté de médecine de l'aris, i vol. in-8, avec 9 pl 10 fr.
CORRE. Pratique de la chirurgie d'urgence, 1 volume in-18 avec 51 figures. . . 2 fr.
DECAYE. Précis de thérapeutique chirurgicale, 1 volume in-lS jésus de 600 pages. . 6 fr.
DELEFOSSE Pratique delà chirurgie des voies urinaires. Deuxième édition, augmentée d'un appendice sur les opérations nouvelles. 1 volume in-18 jésus de IX-5S0 p., avec 1-42 lîg. 7 fr.
DESPRÉS (Armand . La Chirurgie journalière. Troisième édition, 1 volume in-8. . 12 fr.
GALEZOWSKI. Traité iconographique d'ophïalmoscopie, comprenant la description des différents ophtalinoscopes, l'expioralioa des membranes internes de l'œil et le diagnostic des atl'ections cérébrales et consiitulionneUes. Beuxièyne édiliGn.i volume grand in-8 de 355 pages avec 52 ligures et allas de 28 planches chromolithographiées, contenant 145 figures. Cart. 35 fr
GALEZOWSKI et DAG'JENET. Diagnosiic et traitement des affections oculaires. 1 volume in-S de 1100 pages avec figures 18 fr.
GALEZOWSKI et KOPrF. Hygiène de la vua. 1 vol. in 10 avec figures (Bibliothèque scientifique coiil emparai w.J 3 fr. 50
GAUJOT et SPILLMANN. Arsenal de la chirurgie contemporaine, description, mode d'emploi et appréciation des appareils et instruments en usage pour le diagnostic et le traitement des maladies chirurgicales, l'orthopédie, la prothèse, les opérations simples, générales, spéciales et obstétricales, pr G. Gaujot. professeur à l'Ecole du Val-de-Grâce, et E. Spillmann, professeur à l'Ecole de médecine d'Alger. 2 volumes in-8 de 800 p., avec IS'SS figures 32 fr.
GELLÉ (E.). Précis des maladies de l'oreille, comi^irenant l'analomie, la pliysiologie, la pathologie, la thérapeutique, la prothèse, l'hygiène, la médecine légale, la surdité et la surdi-mutité, et les maladies du pharynx et des fo>ses nasales, par le docteui' M. E. GiiLLio, professeur d'otologie 1 volume in- 18 jésus, avec figures 9 fr.
GILLETTE. Chirurgie journalière des hôpitaux de Paris, répertoire de thérapeutique chirurgicale. Deuxième édition. 1 volume in-8 12 fr.
Clinique chirurgicale des hôpitaux de Paris. 1 vol. in-S, 32 1 pages avec fig. 5 fr.
GOFFRES. Précis iconographique de bandages, pansements et appareils, 1 volume inlS jésus de 59ô pages, avec 81 pUnclies, ligures noires. Cartonné 18 fr.
[,e même, ligures coloriées. Cartonné 30 fr.
GOSSEL'N (L.). Clinique chirugicale de l'hôpital de la Charité. Troisième édition. 3 vol. in-S avec ligures 3(J f|..
GUÉRIN. Du pansement ouaté et de son a|)plication à la thérapeutique chirurgicale, par Ai.i'H. GuÉRiN, chiruigien de rilôlel-l)ieu. 1 volume in-18, 392 pages avec figures. , . 4 fr.
GUYON. Éléments de chirurgie clinique. Par J.-G.-Félix Gu von, professeur à la Fa(!uUé. de médeiMne.l vol. in-8, avec 03 figures 12 fr,
Leçons cliniques sur les maladies des voies urinaires. Deuxième édition. 1 volume
grand in-S de lO.-i pages, avec 'lO ligure.s 10 fr
HAMILTON.et POINSOT. Traité pratique des fractures et des luxations. 1 volume in-8 d^ 1200 pages, avec 515 ligures 24 fr
HARRIS, AUSTEN et ANDRIEU. Traité théorique et pratique de l'art du dentiste. xième édition, i volume in-8 de viii-liOO pages, avec 572 figures. Cartonné 20 fr.
ENVOI KR.VNCO CONTRE tIN MANDAT SUR LA POSTÇ
JULLIEN (Louis). Traité pratique de3 maladies vénériennes. Deuxième édition. 1 volume iii-8 de viii-1270 piiri's, avoo 2'»'î figiii-es. Cartonné 20 fr.
LE BEC. Précis de médecine opérataire, par B. Lii Bue, pros îcleur de l'amphithéâtre des hôpitaux de Paris, i volume in-lS jésus, 4GS paires, avec 410 figures 6 fr.
LEGOUEST. Traité de chirurgie darmSe, i)ar L. I.,i:Gou.:sr, iné lecia inspecteur de l'armée. Deu rii-me édition. 1 volume in-S de SOO pa^'e^, avec 149 njfure< i-'i fr.
MASSELON. Précis d'ophtalmologi 2 chirurgicale, par lu D. M.vssiclon, premier chef de cliiii([iie de .M. Wecker. 1 vol. in-lS jésus. avee 118 ligures 6 fr.
MAURIAC. Leçons sur les maladies vénériennes, par Cu. MaUkiac, médecin de Thôpilnl du Midi. 1 volume in-8 de 90 > pa^^e-; 18 fr,
ROCHARO. Histoire de la chirurgie française au XIX' siècle, 1 volume in-S de xvi-SOJ papes 12 iV.
SAINT-GERMAIN. Chirurgie orthopédique, Ihérapeuliiiue des dilT.)rinités congénitales ou acquises, par L.-.^. iin S.\'.\T-tii;R.MAiN, chirurgien de l'hôpital des Enfants. 1 volume in-8 de viii-(i52 pages, avec 129 ri iriires 9 fr.
THOMPSON (H'. Traité pratique des maladies des voies urinaires. Deuxième éditina. précédée des L'oont^ rliniqufs sur les mol tdic^ dt's roirs uri nuires. 1 volume in 8 de xx 1 '2 pages avec 27^1 ligures. C il tonné ~'' 'r.
Leçons sur les tumeurs de la vessie et sur quelques poii.ts de la chirurgie des
voies urinaires. 1 vol'i:iie in-S. av ! •■ li^Mu c-s -i f-'- r)J
VALETTE. Clinique chirurgicale de l'ilitjl Diîu d-j Lyan, I volume in-S 12 'r.
VIDAL. Traité de pathologie externe et de médecine opératoire, avec des résumés i.'.inatoinie des tissus et des régions. Cinquième édition, reçue, corrigée avec lien addition^ fl des notes, par S. Faso, professeur agrégé à laFaoullé de médecine de Paris. 5 volumes ii. 8 de chacun 860 pages, avec 7ol ligures 40 Ir.
LEÇONS CLINIQUES SUR LES MAL.\DIES DES OVAIKES
Par T. GALLARD
MédeL-iu do T 11 ù t c 1 - 1) i e u d e I
1 volume grand iii-8 de 4 33 liages, avec -47 figures.
Par T. GALLARD
MédeL-iu do 1 ' 11 ù t c 1 - 1) i e u de Paris.
8 fr,
MANUEL DE LA SAGE-FEMMl^ ET DE I/ÉLÈVE SAGE-FEMME
Par Ernest GALLOIS
Professeur à l'École de médecine do Grenoble.
1 volume in-18 jésus de 750 pages, avec figures 0 tr.
GUIDE PRATIQUE DE ï/ACGOUCHEUIl Er DE LA SAGE-FEMME
Par le docteur Lucien PÉNARD
Professeur à l'École de médecine de Rocliefort.
Sixième édition. 1 vol. in-18, viii-697 pages, avec 180 figures. Gart. . 6 fi-.
LNVOl Kr.A.NCO CO.NTRE UN M .\ .N D A T S l U I. .\ PUSTE
LlIÎUAlRlK .I.-i;. l^All.l.IKRK ET FILS. PAUIS 9
MANUKL PRATIQUE DES MALADIES DE I/ENFANGE
C. PICOT
Médei-iu Je 1 ' I u fi i- m c r i c du l'i-icurfi
l'foisième édition. 1 volume in-18 jésus, viii-59i3 pages ' li*-
BOUCHUT. Traité pratique des maladies des nouveau nés, (l«-s fnfants à la mamelle et
(le la seooiuie eiit'aiice, par E. BoLciiirr, méclecin de l'hôpital des Kni'AUls. Huitième édition.
1 volume iii-8de xvii-ll2S pages, avec 179 figures 18 tr.
Hygiène de la première enfance, guide des mères pour l'allaitement, le sevrage, ie
choix lie la nourri e. Huitième édition. 1 volume jésus de vni-D^a pages, avec
■VJ ligures -4 Ir-
• Clinique de 1 hôpital des Enfants -Malades. 1 volume in-8 dn 700 pages. ... 10 fr.
C HAILLY. Traité pratique de l'art des accouchements. Sixième édition. 1 volume in-8,
li»;5') pages nv.'C 1 planche et ^82 li;_'ures 8 Ir.
CHURCHILL (Fleetwoodi et LEBLOND. Traité pratique des maladies des femmes, hors
l'état de gross-sse. pendant la grossesse et a[ircs rai'cuui'l.eineMt. Troisii'ine édition. \ volu.'ïie
gr.md in-8, \vi 1252 pages, avec 3'") ligui-es 18 fr.
ENGELMANN. La Pratique des accouchements chez les peuples primitifs. Eiude u'obstétri-
que et d'ethnographie, par U.-J . Engklma.n.n. Edition française, par 1\ RoDiiT 1 volume in-8 de
41)0 |):ig^s,avec 8'i figures 7 fr.
EUSTACHE. Manuel pratique des maladies des femmes, in^^decine et chirurgie, par
(i. l^usrACii:;, [notesseur à la Eaeultédi Lille. 1 volume in-18 jésus de 750 pages. . . . 8 fr. GALLARD Leçons cliniques sur la menstruation et ses troubles, recueillies parle docteur
Am>ri: ri:riL-. 1 v jluaid in-^, 320 pnges, avoe 3; ligures 6 fr.
HOLMES. Thérapeutique des maladies chirurgicales des enfants. 1 volume gr<ind iii 8,
avec 1000 pages et ir)8 ligures 15 fr.
JOUSSET (Marc). Les Maladies de 1 enfance, desei ipiioii de traitemeii 1. 1 vol. in-16, 450 p. 4 fr. N/EGELÉ et GRENSER. Traité pratique de l'art des accouchements. Deu.xiôtne édition
fr't a':aise. l volume in S avec I planche et 22'J ligures 12 fr.
RICHARD (David). Kistcire de la génération chez l'homme et chez la femme. 1 volume in- 8
d' H.')! pa;;es, avec 8 planches coloriées. Cartonné 12 fr.
SIMPSON. Clinique obstétricale et Gynécologique, 1 vol. gr. in-S de 82) p. av. fig. 12 fr.
MATIÈRE MÉDICALE, PHARMACIE, THÉRAPEUTIQUE
NOUVEAUX ÉLÉMENTS DE MATIÈllE MÉDICALE
l'histoire DKS drogues simples, d'origine ANIM.\LK et VliGKTALE LEUR CO.N'STITU I ION, LEUliS PROPRIÉTÉS ET LEURS FALSIFICATIONS
Par D . CAU VET
ProfeiSeur à la I^'acullé it e médecine de Lyon.
2 volumes in- 18 jésus, avec 80O figures 13 fr,
COMMENTAMES THÉRAPEUTIQUES DU CODEX MÉDlGAMENTARiUS
ou HISTOIRE DE l'action PHYSIOLOGIQUE ET DES EFFETS THERAPEUTIQUES DES MÉDICAMENTS INSCRITS DANS LA PHARMACOPEE FRANÇAISE
Par Adolphe GUBLER
Proressour de thérapeutique à la Faculté de raédooiiie do Paris.
Troiiiénv: édition, revue et au,:jiTientée, en cjucordance avec l'édition du Codex de 188 i
Par Ernest LABBÉE. Ancien interne des hôpitaux.
1 volume in-8 de 1061 pages. Cartonné 16 l'r.
MANUEL DES ÉTUDIANTS EN PHARMACIE
Par L. JAMMES
Pharmacien de iireniiore classe.
Le tome I /'/))-em/«)- ej^anien; contient: 10 les décrets, arrêtés et règlements relatifs nux éludes et aux examens de pharmacien; 2o les analyses chimiques; 3o la toxicologie; ',o la pharmacologie, '
Le tome II (deuxième e xnmen) comprend . lo les travaux pratiques de micrographie suivis de notions d'histologie végétale; 2o les familles botaniques; 3o la mineraloaic ; riivdroloKie- 5o rhisloire naturelle des drogues simples. " ./ o »
2 volumes in lS jésus, avec avec 200 ligure= 10 fr.
ENVOI FRANCO CONTRE H .\ M-VND.VT SUR LA POSTE
Par A. ANDOUARD
rrofcsseurà rKcoIc de inédocincet de pli arma oie de Nantes
Troisième édition, en concordance avec la nouvelle édition du Codex. 1 volume in-18 jésus, xxiv-!i95 pages, avec 101 figures 16 fr.
TRAITÉ DE THÉRAPEUTIQUE MÉDICALE
ou GUIDK POUR L'APPLICATION DES PRINCIPAUX MODES DE MÉDICATION A l'indication thérapeutique et au traitement des maladies
Par le docteur A. FERRAND
Médecin de 1 ' h 6 p i l a 1 L a ë n ii e c .
Deuxième édition, augmentée d'un formulaire des médicaments nouveaux, i volume in-18 jésus, XXIV-9ÔS pages. Cartonné 9 fr.
PAR
J. JEANNEL I M. JEANNKL.
professeur à la Knculto do iiii'dccinc de IJlIc. | Professeur à l'Ecole de mcclcrine de Toulouse.
Quatrième édition, en concordance avec le Codex de 1884 et le formulaire des hôpitaux militaires. 1 volume in-18 de xvi-1040 pages. Cartonné 6 fr. 50
FONSSAGRIVES (J. B.). Principes de thérapeutique générale. Deuxième édition 1 volume in s 9 fr.
GUBLER. Cours de thérapeutique. 1 volume in-8 de "OOpnges 9 fr.
SOUBEIRAN. Nouveau Dictionnaire des falsiflcations et des altérations des aliments, des médicaments et de quelques produits employés dans les arts, l'industrie et l'économie domestique, par .J.-Lkon Soubeiran, professeur à l'Ecole de pharmacie de Montpellier. 1 volume in-8 avec 218 iigures. Cartonné 1-4 fr.
LE SECRET MEDICAL
Par P. BROUARDEL
<1 c c i n c 1 (• a I c a la I" a c u 1 1 o de m
1 vol. in 18 jésus. (Bibliothèque scientifique contemporaine i) . . 3 fr. 50
Par P. BROUARDEL
Professeur do m é «1 c c i n c 1 c a I c a la I" a c u 1 1 o de m i- d e c i n e de Paris.
ENVOI FRANCO CONTRE UN MANDAT StJil LA POSTE
LIBRAIRIE .l.-B. BAILLIÈRE ET FILS. PARIS
Par Jules ARNOUL.D
Professeur d'hygiène à la Faculté de médecine de Lille.
Deuxième édition. 1 voL in-8 de 13t30 pages, avec 234 figures. Gart. 20 fr.
PRÉCIS DE MÉDECINE LÉGALE
Par le docteur C.-A. VIBERT
Médecin expert prés les tribunaux de la Seine. Précédé d'une introduction par le professeur P. BROUARDEL
1 volume in-18 jésus de 700 pages avec 79 figures et 3 pl. col. Cartonné, 8 fr.
BRIAND et CHAUDE. Manuel complet de médecine légale, contenant un traité élémentaire
de chimie légale, par J. Bouis, professeur à l'École de pharmacie. Dixième édition. 2 volumes grand in-8 de 1200 pages, avec 5 planches et 37 figures 24 fr.
CAZENEUVE. La coloration des vins par les couleurs de la houille, par P. Cazeneuve, professeur à la Faculté >:e médecine de Lyon. 1. vol. in lS jésus de 320 p., avec! pl. (Bibliothè. que xcit'nli/ique contemporaine) 3 fr. 50
CHAPUiS. Précis de toxicologie, par A. Chapuis, professeur agrégé à la Faculté de Lyon. Deuxième é iit ion. i volume in-S jésus de vni-766 pages, avec 50 figures. Cartonné. . 8 fr.
CORLIEU. La Prostitution à Paris, par le docteur Corlieu. 1 vol. in-16 (Petite bibliothèqiw médicale.) 2 fr.
DUBRAC. Traité de jurisprudence médicale et pharmaceutique, par F. Dubhac, président du trihiinal civil de Barbézieux. 1 vol. in-8 de 800 pages 12 fr.
FO.NSSAGRIVES. Hygiène alimentaire des malades, des convalescents et des valétudinaires. Troisième éditioa. 1 volume in-8 9 fr.
Traité d'hygiène navale. Deuxième édition. 1 volume jn-8, 920 p. avecl'iD fig. . 15 fr.
FOVILLE. Les Nouvelles institutions de bienfaisance. Les dispensaires pour enfants malades, l'hospice rural, par A. Fovillë, inspecteur général des établissements de bienfaisance. 1 vol. in-16, avo<' -^Isins. (Bihliollièque scientifique contemporaine.) 3 fr. 50
GAUTIER. Le Cuivre et le Plomb dans l'alimentation et l'industrie, au point de vue de riiygiène, par K.-J.-Ar.mand Gautier, professeur à la Faculté de médecine. 1 volume in-18 jèsus de 310 pages. (BihUotheque scientifique contemporain''.) 3 fr. 50
La Sophistication des vins. Troisième édition. 1 vol. in-lS jésus avec 1 pl. col. -i fr. 50
LEBLOND et BOUVIER. La Gymnastique et les exercices physiques, par A. Lkblond et II. BouviKR, membre de l'Académie de médecine. 1 vol. in-16, avec 80 ligures. Cartonné. {Bibliothèque lies ronnaissansi's utiles.) 4 fr.
LÉVY. Traité d'hygiène publique et privée, par Michel Lkvy, directeur de l'Êoole du Val-de- Grâ'-e. Sixième édition- 2 volumes iri-8, avec figures 20 fr.
REUSS D.j. La Prostitution en France et à l'étranger. 1 vol. in-8 de 000 pages. 7 fr. 50
RIANT ( A.). Les Irresponsables devant la justice, par le docteur A. Riant. 1 vol in-16. ^Bibliothèque scient i/iqu/' contemporaine.) 3 fr. 50.
TAROIEU (A.). Etude médico-légale sur le3 attentats aux mœurs. Septième éilition. 1 volume in-8 do 320 pages, avec 4 planches 5 fr.
Étude médico -légale sur l'avortement. Quatrième édition, i volume in-S. . . 4 fr.
Etude médico-légale sur les blessures. 1 volume in-S de 500 pages 6 fr.
Étude médico-légale et clinique sur l'empoisonnement. Z^CKX/ème dtù'U'o/i. 1 volume
in-8 do xii-1072 pages, avei'53 liguies et 2 plinch.çs 14 fr.
Etude médico-légale sur la folie. Deuxième édition, 1 volume in-S de 500 pages avec
106 pagps do fac-similés d'écritures d'aliénés 7 fr.
Question médico-légale de l'identité. Deuictème ^(ii<«on. 1 volume in-8. . . . 3 fr.
Étude médico-légale sur l'infanticide. Deuxième édition. 1 volume in-8 avec 3 planches coloriées 6 fr.
Etude médico-légale sur les maladies produites accidentellement ou involontairement par imprudence, négligonco ou transmission contaL'ieuse. 1 volume in-8 de 300 p. 4 fr.
Etude médico-légale sur la pendaison, la strangulation et la suffocation. Deuxième éilition. 1 vol in-8 do X!I-3j2 pages, avec planches 5 f,.
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