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fortement (Lupwie) (1). Le recul systolique du cosur et le déplacement vers
je bag de l cloison auariculo-ven{riculaire ont pour effet d’agrandir la cavité
des oreillettes au momen( od les cavilés ventriculaires s'effacent : d'oft chiite
brusque du tracé de pression auriculaive (succédant i Paugmentation qui
‘ coincide avec le début de la systole ventriculaire et avee la projection des
/ ¢ valvales auriculo-ventriculuives) et aspiration du sang qui afllue des grosses
. veines. Au moment de la systole veniriculaire, le cosur agit done comms Tife
< “paiipe, qui, du méme coup de piston, foule le sang dans les artéres, et Paspire
¢ du coté des veines.
. Le sang veineux continue & affluer vers les oreillettes pendant tout le temps
“que dure la systole ventriewlaire ; aussi observe-t-on un relévement graduel de
la courbe de pression auriculaire.

Mais revenons aux phénoménes dont le ventricule est le siége au moment ov
la_ diastole sucedde. &-la-syslole, La ligne de pression ventriculaive subil une
chitte rapide et importante, pouvant tomber nolablement en dessous de la
ligne de O du manométre. Ea d’antres termes, il se développe dans les ventricules,
au moment, de leur brusque relachement, une pression négative A’ laquelle Marey
a douné le nom de vide posi-systolique, et qui se traduil sur les graphiques ven-
triculaives et auviculaires (les valvule§ auriculo-ventrieulaives sont ouvertes)
par un creux plus ou moins prononcé.

An moyen d’un manométre & mercure 4 valvule, Gorrz et GAvLE®) oni pu
conslafer Uexistence de eetle aspiration ventriculaive sur des chiens dont la
poitrine éfait ouverle, et chez lesquels Paction du vide pleural étaif par
conséquent supprimée,

Les physiologistes ne sont pas d’accord sur la cause ou les causes du vide
post-systolique.

Procédés pour I'étude du méeanisme du coeur. — Ohservation directe
‘du eceur in sifu, aprés ouverture de la poitrine chez Panimal vivant: (Hanvey)
grenouille, lapin, chien, cheval. Dans le eas dun mammifdre, il eat nécessaire
d’entretenir la respiration artificielle, Palpation de la surface externe dn cceur
vivant, palpation de la surface interne des oreillettes of des ventricules par
Tindicateur introduif par une boutonmnitre de V'auricule droits ou de Vauri-
cule gauche, Photographies du cceur aux différentes phases de ses battements
(chronophotographie), i

Enregistrement des variations de pression 2 Vintérieur des cavitds du eceur, des
variations de volume du coeur, des variations de consistancas de la paroi, de la
contraction museulaire de 1a paroi, ete. (voir Cardiographes).

On peut répéter les mémes expériences sur le eccour excisé battant encore eb
dont on entretient la vie, an moyen d'wne injection de sang défibriné, convenablement
artérialisgé. L'injection est poussée par Paorte, sous pression continue, do maniére-a
pénéirer dans les artéres coronaires, les valvules sigmoides étant fermées (Procédé
de LangENDORFF) {3).

Expérience de Gad. Lejeu des vatvules se démontre d’une fagon saisissante sur une
préparation anatomigae du coeur du beeuf (procéds de Gad), dang lequel on entretient
uns cireulation d’saun A travers Poreillette et lo ventricule gauches.

(1) Lunwra, Zeifs.f. rat. Medicin, 1849, .
(?) Gorrzet Gaurm, Plliiger’s Archiv, 1878, X VII, p. 100,
() LaNGENDORFP. Pflisger's Archiv, 1895, LXT, p. 201,
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Upe fenatré circanlaire d garnie d'une glace transparente permet d’ohserver 1’inté-
rienr de oreillette et du ventricnle gauche ot de suivre les mouvements de la valvule
mitrale. Btle est fixée & extrémité d’une cannle enchassde dans la paroi de Voreil-
lette gaunche. La fenétre ¢ portée par une cannle fixée 2 ’origine de V’aorte permet
pareillement de snivre lejen des valvules sigmoides, E/intérienr du ventricule est
&clairde par unc pefite lampe & ineandescence .

La poire en cacutchouo P communigue avee I'intérieur du veniricnle. Quand on 12
comprime a la main, on chasse de Vean
dans le ventricule et I’on imite les effets de
1a systole ventriculaire : fermeture do la
valvule mitrale, ouverture des valvules
sigmoides, projection d’une ondée liguide
dans Vaorte. La canule aortique porte laté-
ralement un large tube de caputchoue a qui
gert 4 chasser L'eau dans le réservoir RB.
Dasg qu’on cesse de comprimer la poire P,
eotte derniére reprend son yolume primitif,
en vertn de son élasticité, et exerce de ce
chef une aspiration énergique du coté du
ventriceule (vide post-systolique). Les val-
¢ yules sigmoides 58 referment,tandis que leg

valvules nuriculo-ventrieulaires s’ouvrent
et qu’an ot de liguide pénatre dans le
ventricule. Le tnbe b améne 'san du réser-
voir R & Voreiilette O.

En comprimant ef en relachant alterna-
tivement la poire P, on imite le foneiion-
nement normal des sysicles cardiagues, et
l'on entretient wn courant intormittent de
liquide & travers le ventricule V, le tube
aortique e, le réservoir R, le tube veineux

25}

Tig, 88, — Schéma de Vappareil de Gad
pour la démonstration du jeu des val-
vulesdu eceur, O, oreillette ganche por-
tant 1a fenétre o et communiquant avee

b et Loreillette O. Ti en résulte que les
valvules aurienlo-ventriculaires et les
valviles sigmoides de ’aorte s’ouvrent eb
ge ferment alternativement. Aprés chague
démonstration on plonge le cmur avec ses

le tube d'arrivée de ean b; V, ventri-
cule ganche éclaire par la lampe 1, ef
communiquant avec la poire P; ¢,
fenatre fixée contre 1a canule de 1’aorte;
@, tube de caoufchoue ramenant 1’ean

dans le réservoir R.

. canuleg dans une solution de chloral &
10 »/,, dans laquelle on le conserve,

: Cardiographes. — L’emploi de la méthode graphique peut seul donner
& Pétude da mécanisme du ccear un degré de préeision réellement scientifique.
lusieurs instruments appelés cardiographes, ont &t employés pour enregistrer
168 mouvemen(s du coeur & chaque pulsation,

Casoveay() et MAREY sont parvenus 4 enregistrer, sur le cheval vivant, et
‘ouyrir le thorax, les variations de pression du sang & Vintérieur des cavités
ceeur, variations de pression qui correspondent aux difiérentes phases de

(1)-Manny of CrapveAT, Mém. Acad, Bfd. 1863, XXVI, p. 268; ManEy, Le circu-
. sing; Epcren, Skandin. Arche. f. Physiol., 1889, p: 87; Likox FREDERICY, Arch.
51888 Cenfralbl. f. Physiol., 1891 ; HURTHLE, Pfiiiger's Archiv, 1881, XLIX, p'. a9
ki, The practitioner, 1890; RoLLEsToN, Journal of Physiology, 1887, VIII, p.42§.
TARLING Intern. Monatsschr. f. Anat. u Physiol. 1894. R
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relichement et de contraction des oveillettes et des ventricules. Tis se seryirent
de sondes exploratrices remplics d’air, formées d’ampoules élastiques, compres-
sibles, reliées chacune par un long tube avec un {ambour & levier. Deux de ces

s

Mgt
Fig. 89, — Schéma représentant la sonde cardiaque droite de CHAUVEAD et
Margv, introduite dans le eceur. L'ampoule du ventricule V transmet les
variations de pression par Uintermédiaire du tube & v. au tambour 4
levier I ». L'ampoule de Voreillette O agit pareillement sur un fambour

a levier £ 0. et I 0. Les graphiques g’inscrivent sur lecylindre, )

ampoules, associées en un seul instrument, étaient glissées par la veine jugu-

laive, respectivement dans Poreilleite ef dans le ventricule dreils. La fig. 39
3¢ Rdv.cardiaqne.

9¢ Rév. cardiagae,

1re Rév, cardirque,

Choe iy Covun

Fig. 40 — Graphiques obtenis au moyen de la sonde cardiague droite
et de Yappareil cnregistrant le ehoe du eceur. O, tracé de Toreillette
drmt_e; V, tracé dn ventricule droit ; P, choe du coar; A, systole de
Doreillette; de B en G, systole du ventricule; C, cléture des sigmoides
artérielles. Les divisions quadrillées représentent des dixiémes de

. geconde (d'aprss CHAUVEAU ef MaREY).

‘représente schématiquement cette partie de Pappareil. La trojsiéme ampoule
était introduite par une carotide, et poussée jusque dans le ventricule gauche.
On pouvait aussi employer cette troisidme ampoule pour recueilliv un tracé du
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choe du cour: (Fig. 40, P). Chaque augmentation de pression comprime P'air de.

Pampoule, et le mouvement se transmet par les tubes flexibles jusquiau lambour

3 levier, dont la plume monie; chaque diminution de pression correspond de

méme 4 une descente de la plume. La fig. 40 reproduit we portion des graphi-

ques obtenus par celte méthode. On eonstate parfaitement Pordre de succession.

des (rois phases que nous avous décrites, et leur durée relative: la briévetd de:

Ia syslole auriculaire, comparée i la longuear de Ja systole ventriculaire ef de:

la pause. ' o ' o ‘

L Cuauveau {1894) a réussi & enregistrer également chez le chieval les mouve-

' ments des valvules sigmoides de l'aorte et ceux des valvules auriculo-ventri-.
culaires du ceear droit: -

Pauteur, ponr ’gtude de la pulsation chez le chien. La fig. 37 représente les gra-

. J
Des instruments analogues ont été employés par Hinrurs, pas Roy ot Apamr el par i
phiques de pression intra-ventriculaire et jntra-auriculaire recueillis chez le chiens i
_ C |

Tig., 41, ~ Graphiques de pulsations du coeur, recueillis chez une femme
atteinte d’ectopie du ecsur. 0. d, traece de D'oreilletie droite; V. d,
track dn ventricule droit (#’apréds Frangors ¥Francx).

"Tous les détails de ces graphiques ont &té étudiés plus haut, sanf Pondulation fquise
voit fréquemment an bas de la ligne de descente du tracé de systole ventrieulaire.
Cette ondulation ost visible également sur les tracés du ceeur du cheval de 1a fig. 40
{au niveau de C). MAREY ot CEAUVEAU la considérent comme corrvespondant & 1’bran-

e Double myographe de FraNngols Francx, poii le coeur dbrgrenéuiile-{ =
0, oreilletle avec son levier, 'V, ventricule avec son levier. )
: {Travauxz du laboratoire de MirEY, 1878-79.) i

mpagne la fermeture des valvules sigmoides. Je ne puis me faili@r i
prétation ; ’ai lowjours vu Vondulation f non pas coincider avec la cloture
e mgn}oides {f") et le second byuit du coetir, mais survenir nn ped plis tard,
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alors que les valvales sont fermées. L'ondulation fane paratt correspontire an flot de
sang qui ge précipite de Voreillefte dans le ventricule au moment on se développe le
vide post-systolique {(flof de Voreilletie de Ca. et M.). _

Leceur dela grenowille, quoique différant anatomiquement du cceur des mammi-
teres {ventricale unique, deux oreilleties), présente avec lui une grande analogie dans
son fonctionnement, ef peut fournir des tracdés om Pon reconnaif parfaitement la
systole des oreilleties, celle du ventricule et la paunse. La fig. 42 montre n appareil fort
simple, destiné 4 inserire simultanément les monvements de oreillette O, 8t couz du
veniricule V. Pendant la pause, 1e econr est aplati, flasque, et les denx leviersisont
abaissés, Pendant la systole des oreillettes, leurs parois se durcissent, prennent sive
forme globulaire, et souldvent le levier O, Le levier V est pareillement sounlevé par 1z
systole ventriculaire,

Fraxgors Franck (1877) a pu, chez une femme atteinte d’actopie du cceur, appliquer.
& la surface de la pean, des appareils enregistrant simultanement les pulsations des
oreillettes et eelles des ventricules. La fig. 41 nous montre un graphique obtenu de
cctte fagon.

Choc du cceur. — En appliquant la main sur la région précordiale, au
niveau du 5° espace intercostal, un peu en dedans et cn bas du mamelon gauche
(chez ’homme), on percoit, 4 chaque systole ventriculaire, un léger souldvement,
accompagné d’'un ébranlement de la paroi thoracique, auquel on donne le nom
de Choc du coour. Le méme phénoméne s’observe chez les autres mammifires.

Le choe du eceur n’est pas dit, comme son nom pourrait le faire croire, 4 un
mouvement de locomolion de la pointe du ceceur, qui, primitivement séparée de
la paroi thoracique, viendrait {rapper celle-ci au moment de la pulsation. La
pointe du coeur ne change pas de place, mais le ventricule s'arrondit, se dureit

:wL lp:

¥ig. 48, - Cardiographe de MarnY (explorateur a tambour}, pour V’exploration
du ckog du ceur chez Phomme.

pendant la systole, et presse plus fortement contre la paroi thoracique, d’on
I'ébranlement de cette paroi (J. MiLrer, 1885 ; DoNpErs, 1859 Lupwig, 1849;
Magey). :

© Maney a construit plusieurs instruments, permetiant d’enregistrer le mouve-
ment de la paroi thoracique qui est dit an choe du eceur, Ce sont toujours des
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capsules 2 air, que You applique au niveau du 5 espace intercostal, et qui
transmeltent le mouvement 3 un tambour 3 levier. La fig. 43 nous montre une
capsule 4 air, servant de cardiographe pour Pexploration du choc du cour chez
Vhomme. La fig. 44 représenie un
appareil du méme genre (applicable
aux petils animaux : Tapin, cobaye),
recyeillant 3 la fois les pulsations car-
diaques 4 droite et 4 gauche du thorax,
et tpansmeltant lear somIe 4 an fam-
pour A levier de MaRey. 1l est destiné
gurtout & nons renseigner Sur Ia {ré-
quence des pulsations cardiaques, 13
od les pulsations sont trop rapides pour
pouvoir ére comptées aves certitude.
BronpgEEst (1873), BURDON-SANDERSON
(1873),GRUNM1;E(1 876),KnorL(1879),
EpgaEn, Roy et ADaMI, BiirraLe, Hav-
CRAFT, LAULANIE, DBARDIER, efc., ont
construit des instruments analogues.
Les {racts de choc du coeur {voir .
fig. 45, .46 et 47) recucillis 'au uveat Fip. 44, — Explorateur & deux tambours de
de la pointe du ceeur (cardiogrammes  WMamzy, servant enregister le choe du
typiques),ontla méme signification que ety ch_eg les pititsi{lir;llat‘d- L{’lapfal‘}%ﬂ

s O il o mogen dos TS piinere szt a 1

sondes cardiographiques. On y distin-  ligne slliptique pointillée (MAREY, Circu-

gae : 1° une petite ondulation due i la  14HO" dus sag).

systole des oveillettes (ab, fig. 46); 2° une brusque aseension, conduisant & un

plateau systolique ondulé, et correspondant 4 1a contraction des ventricules (cde,

fig. 46); 3°une descente rapide (¢f), correspondant & la phase de refachement du
ventricule et montrant souvent Pondulation f.

Au contraire, les cardiogrammes recueillis en appliquant le bouton de la capsule
réceptrice & une certaine dislance de la pointe du ceur, différent considérable-
ment des tracés typiques. Ce sont en grande partie des tracés des variations de
volume du ceeur, modifiés par les mouvements. de. logomotion de Yorgane {car-
diogrammes atypiques). Chaque pulsation de ecur 8'y MArque par un Creus, un
tracé négatif et non par une saillie trapéziferme (1), -

~

1) 1.'interprétation des tracés cardiographiques est encore aujourd’bui 1’objet de
8 controverses parmi les physiologistes. Dans l'exposé gui précade, j’ai suivi
en grande partie Tinterprétation de CHAUVEAY ot MageY, qui est pour ainsi dire clag-

a ot France. Les points an sujet desquals je me sépare de la docirine de Maneuy

’_j.n_tq;prétation des ondulations cde du platean gystolique, et ¢elle de 1'ondula-

n_:f.

ntr u.l_ it - répond seulement 412 premiére ondulation ¢ du platean systoligne. Les
ndulations d et e correspondraient vespectivement & la cloture des sigmoides aortiques

gne, un grand npombre de eliniciens admettent avec LANDOIS que la systole
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Varlations de volume du coour. — Pendant la diastole, le coeur se rom-
plit pem & peu de sang, pulg la systole du veniricule &vasue brusquement -son
g contenu ranguin. Le coccur subit done, & chaque révolution cardiaque, un chan-

Fig. 43, — Lracé du choe du ceenr recueilli ¢hes Phomme (d*aprés Maney). -

gement de volume, dont on peut recueillir un graphique echez Vhomme. II sufiit
de mettre la eavité d’une narine {I"autre étant fermée, ainsi que la bouche), ou
la bouche, en rapport avec un lambour 3 levier, el de suspendre la respiration.
51 la glotte est ouverte, le vide relatif qui se produit, a chaque systele ventri-
culaire, dans la masse d’air des pommons et des bronches, ge transmettra 3 Iz
membrane du tambour enregistreur; le siyle descendra a4 chague systole (pouls
négatif), pour remonier pendant la diastole. D’auntres facteurs interviennent
d’ailleurs dans la production du wmouvement cardio-pneumographique (KLEMEN-
supyvicz 1875, Lanpors 1876, Frangors Frank 1877, Mosso 1879).

et pulmonaires. Lanpois enfend le second bruit du cceur, non-sur la ligne de descente
ef, mais 4 partir de d.
Consulter pour lafquestion de Vinterprétation du tracé cardmg;aphlque, oﬂtre les

Fig. 47. — Traeé cardiographique de

Tig. 46 -~ Représentation schématigque

de l'interpretation de Lawnots et de
CHAUVEAU-MAREY du tracé cardiogra-
phique. Les parties laissées en blanc
correspondent & 1a durée de la systole

I’homme recueilli sur plaque vibrante -
d’apros le procéde de Lanpors. MarTivus
entend le seeond bruit entre cef d; Lax-
pors, Mauner et d’autres, dpartir de d;

veniriculaire.

Maruvy ef Cmavvmavu, entre e ef f;
EpgneN, en f. :

mémoires cités précédemment (p. 83), 'article Gardiegraphe du dict. de physiol, de
Ricmrr et Herzstosscurve de la Realencyclopidie I’ EurLexsune :

-Lanpors, Graph. Unlers. 4i. d. Heraschleg, Berlin, 1876; Lehrb. d. Physiologie : MARTIUS,'
Zeits. f. klin. Medic., 1888, XIIT; 1839,XV; 1891, XIX; Deutsche med. Wochenschr.; 18887
v. Fruv ol Krenr, Arch. f. Physiologie, 1890, p. 31; v. Fruy, ‘Die ‘Unters. des Pulses,
Berlin, 1892; Flavcrary, Journal of Physiolog; J, 1891, XII, p. 438; Liox FREDERIGQ,
Genlralbl. f. Physiologie, 1892 et 1893, s
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Manzy (1875), Frangors Frawcx (1877) et d’autres, ont gludid graphiquement
les changements de volume du cecur de tortue om de . grenounille; exciséd et
suspendn dans wun appareil & déplacement, communiquant avec un tambour &
levier.

Bruits du ceur. — Loreille, appliquée contre Ta paroi thoracique, au
nivean du eeeur, soit immédialement, soit par Pintermédiaire d’une tige solide
(Stethoscope de LAENNEc), percoit & chaque pulsation cardiaque, deux bruits
qu HARVEY connaissait déjd (1), Ces bruits sont altérés dans les maladies du
ecenr eb présentent une grande importance elinique (LAENNEC, Skona). Le pre-
mier, grave, sourd el prolongé coincide avee la systole ventrieulaire (TURNER
1828, CHAUVEAU ef FAIVRE 1856). Le second, plus aign d’unc tierce ou dane
quarte) et heaucoup plus bref (véritable bruit de claguement), suit immédiate-
ment la systole ventviculaire, et coincide avee la fermeture des valvules de
Vaorte (Rouaner 1832). Les appareils microphoniques, imaginés dans le but
damplifier Jes bruils du ceaur, wont pas jusquici rendu de. grands services.

" Rouaner (1832) et WiLLIANS (1835) atiribuent la formation du premier bruit
3 la vibration des valvules aupiculo-ventrienlaives, au moment de leur ferme-
ture. Ce bruit est fréquemment altéré dans les maladies qui affectent la
siructure de ces valvules. Lubwid et DogieL (1868), et plus récemment YEo et
BarkerT (1885), insistérent sur la part qui revienl & Pébranlement des fibres
museulaires du coeur, aun moment de leur contraction, Pour eux le premier
pruit est en grande partie dorigine muscalaire. Winvenic {1873) démontra
directemnent, au moyen de résonnateurs, que le premier bruit du cecur résulte
du mélange d’'un son musculaire grave, avec un son valvalaire plus aign.
~ Le second bruif est dii an claguement des valvules de Paorte et de Vartdre
pulmonaire, qui se referment apres Ia systole. Il est altéré dans les maladies de
ces valvules; il disparait quand on empéche artificiellement Jenrs mouvements.

Hiipriie (1892 & 1803) et EiNTHOVEN (1893) ont réussi & enregisirer les deux
braits du ceeur, et constalé que le second bruit se produit au voisinage du point
f (fig. 37) du tracé eardiographique.

Débit du ventricule gauche et travail du cceur, — Le volume de
l'ondée sanguine lancée par le ventricule gauche 4 chaque systole, a éié trés diver-
sement évalué par les physiologistes qui ont cherché a déterminer cette valeur. Les
anciens chiffres de 187.6 gr. et 180 gr., donnés respectivement par VOLKMANN ot
VigrorpT, et qui avaient été utilisés pour le caleul du travail du ewur, sont certal-
‘nement trop élevés. I1 est probable gque les valeurs admises par Hoxoey (100 gr.)s
g (50 & 73 gr.) HoorwES (41 gr.) et TraErsrEDT (B 4 69 0. ¢.) se rapprochent davan-
age de lo. vérité (2). Sroixrxow admet que la quantité de sang gui traverse le ven-
ricule gauche en une minute représente environ le diziéme da poids du corps.

dmettons que le ventricule gauche lance & chaque systole environ 60 gr. de
#ang, SOUS Une pression de 15 centimétres de mercure, équivalant i 2 métres de
sang environ; le ventricule gauche est donc capable de soulever & chaque systole

‘WirvEY, Erercit. anal. de mol. cord. 1628; Laxnngc, Ausculfation méd., 1819,
uskult. u. Perfuss, 1838 ; Rovaner, Analyse des Bruits du ceenr, 1832 ; Lupwic
Ber. d. Siks. Ges., 1866; Luowria’s Arbeifen, 1868

fin,: Archiv. {. Physiol, 1891.
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60 gr. de sang & l1a hauteur de 2 métres, c’est 4 dire dexéeuter un travail repré-
senté par 120 grammétres (on peul sang grande erreur faire abstraction de la vitesse
du sang). En admetiant 72 pulsations & la minule, on arrivean chiffre d’environ
12450 Lilogrammetres, comme représentant le travail du ventricule gauche en
24 heureg, Le travail du ventricule droit peut &ire &valué aun tiers de cette valeur,
c'est & dire a 4160 kilogrammetres; le travail total du ecwmur serait représentt par
16600 kilogrammatrea. ‘

Le travail exécuté par le ceeur, se fransforme en enfier en chaleur, par les frotie-
ments que subit le sang dans Pappareil circulatoire. Les 16600 kilogrammaétres de
travail journalier représentent environ 39 calories (425 kilogrammétres — 1 calorie),
c’est 4 dire la guantité de chaleur correspondant 3 la combustion d’un peu
moins de eing grammes de charbon {1 gr. de charbon produit 8.080 calories en
britlant).

La durée de la sysiole ventriculaire varie peu chez ’homme (durée moyenne
0.8t de seconde d’aprés Donders 1865). Le ralentissement ou 1’aceélération du rythme
cardiaque dépend surtomi de Pallongement ou du raceourcissement de la pause
{Vorxmany 1845, Dowpras 1885, Lunwic ot Horra 1850}, BaxT a cependant montré
que Vexcitation des nerfs aceélérateurs du cceur racoourcissait I#gérement la durée

o

de chaque systole. ~wwmewmn

Nombre de pulsations cardiaques. — [’homme adulte présente en
moyenne 72 pulsations eardiaques A la minute. Elles sont un pew plus

- fréquentes chez les individus de petite taille ot chez la femme. Dans les deruiers

lemps de Ia vie intra-utérine et au moment de I naissance, il y a environ
130 pulsations chez les garcons, et 140 chez les filles. DYaprés QuTerer (18351,
ce nombre varie avee I’age de_la facon suivane :

-Age. Pulsations. Age, Pulsstions par minuts
Tan., . . . . . . 120-130 | 10-15 aps, . . . . - .18
B 15 520 0 » . . . L., . 70 £
3 oromenl ., . L, 1M 2025 . L . L L L, L H
< 850 » . . L. L, . 7
5. 0, L 94.90 80 L 7

10 ». . . . L. 90 80 L T !

18080 » ., . . ., . . 80

Les pulsations s'accélérent, sous Vinfluence de Vexercice musculaire, de la
station verticale, du travail de Ia digestion, do I'abaissement de la fension
ariérieile, des émofions, des sensations douloureuses, de Pélévation de la
température interne, de la fidvre, et par Uaction de beauncoup de substances
toxiques oun médicamenteuses (Atropine, etc.). Les variations diurnes deg
pulsations cardiaques suivent 4 peu prés celles de la {empérature interne
(VIERORTYT). :

Chez les mammiféres, Ie nombre des pulsations est en raison inverse de Ia
taille : cheval 30-40, beenf 35-42, mouton 68-80, chien de taille moyenne
90-100, lapin 140 et plus par minute.

(1} QuirzLrT, Sur U'homme of le développement physique de ses facultés, 1885,
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1. PRINCIPES D’HYDRAULIQUE SERVANT DE BASE A LETUDE DE
' LA CIRCULATION DANS LES VAISSEAUX (1),

Mouvement uniforme des liquides dans les tubes rigides. — Une
pression exercée & la surface dan liguide, se transmet également dans tous les sens
(principe de Pascar). Le principe d’égalité de pression a pour corollaire 1e suivant:
quelle que soit la forme d'un vage rempli de liquide, la pression supportée par une
portion de la surfase jmmergde S, est égale an poids d’une colonne de liguide ayant
pour base la méme gurface S, ot pour hauteur la distance verticale H, qui sépare la
‘grrtace considérée, du niveau du liquide: P =8 } H.

diTon fore un orifice dans 1a paroi, la pression kydrostatique exercée jusque 1a sur
¢atte parol, setrapsiorme en une autre forme de 1’énergie, en mouvement ; le iquide
g’&oonle en un jet, dont la.force dépend de la pression hydrostatique. Dang ces con-
ditions, la vitesse Jéooulement libre du liquide » (abstraction taite des résistances au
niveau de l’orifice), sera théoriquemnernt Jo méme que celle ¢'un corps, tombant libre-
.ment dans le vide de la méme hauteur H :

. : v=}"RgIl.

g représente 461 Tintensits de la pesanteur, o’est-a-dire 9.8=. (Théorsme de TORRUMELET,
1648). )

" @i 1’scoulement se fait, monpar.un orifice percé en mince paroi, mais par an tube
plus ou moins long, oppesant nme sertaine résistance 4 1acoulement, les frottements
abeorbent une partie de T'impulsion initiale du liguide, et T’acoulement se fait avec
yne vitesse d'antant plus faible, que la longueur {iu iube-est plug grande, of que son
rayon R est pius petit. D’aprés le théoréme de Poresevrine {1843), le volume V, qui
g’tcouls dans lunité de temps (enbre certaines limites expérimentales),sera TBpTé-
genté par la formule empirique :

&
v= B
: i
¢ représente ici une constante dépendant de la température, de la nature du liquide
ot da celle du tube. Comme d'antre part, le voluma d’écoulement V est égal au produit
de 1a vitezse v par la surface de section #R? du tube, V==R%, on a ' )
CRr: CR*

=nR¥; doll ¥=
; m ) =

. PorssevinLk a constatd que, pour des tubes capillaires, la vitesse d’&conlement est
proportionnelle, non an careé, mais 2 la quatridme puissance du rayon R.

.+ Lia pression latérale, exercée par le liquide qui s'écoule, se mesure par 1a hautenr a
laquelle le liguide monte dans des tubes manométriques greffés latéralement; cotte
pression décroit régulidrement dans le tube d’écoulement, depuis son origine ott elle
ext 3 son maximum, jusqu’d son orifice terminal, ot elle devient nulle(2).

A1) B. H. et W. Wrxorr, Wellenlehre, 1825; VoLEMANN, Himodynamik, 18507
‘DoNDERS, Physiologie, 1859; Lupwig, Physiologie, 1861 ; Lanpois, Lekre 2. Arterienpuls,
_sz;hIAnmy,-Trayam 1876, Morns, Puiscurve, 1878; Grassary, Wellenbewegung, 18815
ORWEG, Pfliger’s Avchiv., XLVI et XLVII; v. Knigs, Stud. 5. Pulslehre, 1892, ete.
: :_A__l’.origine du tube, existe une pression hydrostatique, représentée par la hau-

H du liquide dans le régervoir, au dessus de cette origine, Sile tuyau était réduit
1ux dimensions d’un ajutage, la vitesse d’écoulement serait théoriquement propor-
nnelle 4 1a racine carrée de cetle hauteur H (gue on appelle la charge). Comme le
une certaine longueur, la vitesse est moindre que celle guk correspond 4 la

e totale; elle se trouve diminuée par les résistances que le liquide aura a vainere
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Lorsqu'nn liquide comle ¢’un mouvement uniforme dans un systéme de canaux
ramifiés, anastomosés ecun de diamatre inégal, les différentés sections successives
laissent passer le méme volume V de liquide dans 1’units de temps; car I’orifice
d’entrée du systéme recoif exactement la mbéme quantité de liquide, que celle qui
s’6coule par Vorifice de sortie. Le volume V qui s’8coule, peut atre partout représentd
par la surface de section considérée 8, multipliée par la vitesse locale », ou

V=8Xxwu don 1);—__%-

Comme V est une guantité constante, il g’en sait que los vitesses locales o, v'’..,
du courant, sont en raison inverse deg différentes surfaces de soction 3!, 8., ouaires
successives du systéme. Le eourant se ralentit dans les endroits élargis, it s’accéldre
la 0@ 1a section des tuyaux diminue, ‘

La pression latérale, exercée par lo liquide qui s'éconle dans un tel systéme de
tubes & sections successives fnégales, va egalement en diminuant depuis I'origine du
systéme jusqu’a son orifice d’écoulément.M:%is si les résistances qui restent a vaincre
ne décroissent pas d’une facon réguliére, 1a diminution successive do Ia pression n'est
pas réguliére non plus. Tout rétréciasement des conduits tend A faire monter la pres-
sion en amont, 4 la faire baisger en aval: foute dilatation des tuyaux tend a faire
baisser 1a pression en amont, 4 1a faire monter en aval, o ’

Les considérations qui préeddent peuvent g’appliquer au mouvement da progres-
sion du sang dans les tubes ramifios qui constituent ’arbre circulatoire, mais a
condition de tenir compte de deux factours importants : 1o le moteur central, lo cosur |
agit d’une fagon intermittente sur la masse de sang qu’il s’agit de mettre en mouve-
ment; 2 les tubes dang lesquels le sang cireule (artéres, capillaires, veines) sont
éminemment dépressibles, élastiques {sans parler de leur contractilité} et ne penvent
done &tré complétement assimilés a des tubps rigides. ' : )

Mouvement intermittent des liguildes dans les tubes rigides. — si
les artdres otafent des conduits inextensibles, comme des tubes de verre ou de
métal, les 60 grammes de lignide que chaque pulsation cardiaque ¥y 2 i};troylui_ts,

dans tout son parcours i travers le tuyau. « Il n’y a done¢ qu’nne partie de la force
motrice qui soit employée a faire mouvoir le liquide : Te reste de la charge subsiste,
sous forme de pression hydrostatique; par conséquent, & I'origine du tube se fait
sentir une pression qui répond exactement & la quantité dont la vitesse est ralentie,
c’esi-d-dire a 1a grandeur de la résistance quo le lignide 2 & vaincre dans tout son
parcours & travers le tuyan, Or, il faut évidemment, qu’en chagque point du fube, Ia
force destinée & détruire 1a résistance soif égale en grandeur & oette dernidve, et

vitesse d’éconlement, puisque cette vitesse est constante dans toute la longueur du
tuyau, ¢’est nécessairement le reste de Ia charge, celle qui ne fait pas progresser lo
liguide, qui sert a vaincre Ia résistance. )

De 13 rézulte, qu'an fur et 4 mesure qu’on considére des ‘points de plus en plus
éloignés du tuyau, la’ pression hydrostatique déeroit dans le méme rapport que la-
résistance qui reste & vaincre. Ainsi, & T’orifice d’entrée, la pression hydrostatique
{on comme on 1’appelle encore, la pression laférale) est égale & la résistance que le
liqaide va éprouver dans tout Son parcours; en tout autre point du tybe €lle n’a plus
bour valeur que la résistance qui reste encore 4 vainere jusqu’ Vorifice de sortie; et,
comme cette résistancs est, toutes choges égales d’ailleurs, proportionnelle i -la lon-
gueur du fuyau, il &’en suit que la pression latérale diminme en raison- directe du:
chemin parcouru depuis Porigine du tube, et qu’elle.devient. nulle & Porifice de oy~
tie. » (Wunpr, Fhysigue médicale.) : - : -
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guraient simplement pour offet de pousser devant eux, toute 1a colonne de ligquide
située en avant, et de faire dcouler par Vextrémité 60 grammes de liquide; le mouve-~
ment de projection en avant cesserait dans les intervalles. L’écoulement par les capil-
laires serait dome interrompu, se ferait par saccades, correspondant aux systoles
cardiaques. 11 est facile de s'assurer de YYexactitudeds ee fait en cherchanta réaliser ces
conditions expérimentales, an moyen d’un appareil schématigue, formé d’une poire
en caontchome munie de valyules, et fonctionnant sous la pression de la main &
1a fagon du ventricule, puisant d'un coté de Vean dans un réservoir et le langant de
Pautre dans un long tube de verre offilé & son extrémité (fig. 48). On pourrait consta-
ter également, & ’aide de cet appareil, que les pressions latérales vont en décroissant
4 mesure qu’on chemine dans 1a direction du courant, et que la vitesse d’éconlement

est en rapport avee V'énergie de la compression de la poire en cacutchouc.

Fig. 48, == Poirc en cacutchoue munie de valvules, fonctionnant sous la
presgion de la main & 1a fagon du ventricule, et chasgant un courant
Intermittent de liquide 4 iravers un tube de vorre (om de caout-
chouc), terminé par un ajutage étroit. (LEox FREDERICY, Manipulations

de physiologie).

Mouvement intermittent des lignides dans des tubes élastl-
- ques. — Si dans cetle expérience, nous remplacons e tube de verre par un
tube extensible ct élastique, par un tuyau de caoutchouc, nous constatons des
phénoménes bien différents : & chaque contraction du ventricule en eaoutchoue,
une partic de la force de propulsion est employée, comme fantot, 4 pousser en
avant la colonne de liquide contenue dans le tube; mais une aatre partie de cette
énergie est {ransmise aux parois du tube et sert A les distendre. La lorce
efnmagasinée dans les parois au moment de la contraction, est ensuite reporlée
ur le liquide, par suite du retrait élastique des parois, et continue i faire
progresser ce liquide, pendant les intervalles des eontractions. I/élasticité. des
'rpai'_Qi_s peut, de cette fagon, assurer un &conlement continu par Vextrémité
L écie du tube, quoique Jes afflux qui viennent du ventricule en caoutehoue,
otent intermitients. :
_'_‘-i'ppa_feil fig. 49, A4 & MAREY, permet de reproduire simultanément les deux
périences précédentes. Le tube d’écoulement qui vient du flacon de MARIOTTE
urque, U'une des branches est rigide, U'aatre offre des parois élastiques;
ix se terminent par un ajutage &troit. En élevant et abaissant tour &
evier compresseur qui se trouve placé prés de l'origine.de ces tubes,.on
es afflux intermittents. On constate alors : S
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1° Que'le’ tube inerte émet & son orifice d’écoulement des jets de ]1q111d€
intermittents, comme les afflux eux-mémes.

Fig. 49, — Appareil de Margy, pour démontrer le réle de l’élas{.mlte du tube
d’écoulement sur 1o débit du liquide.

2° Que le tube élastique donne un écoulement conlinu, c'est-A-dire qu’il
transforme, par suite de I'élasticité de ses parois, le mouvement intermittent
- qu’il avait recu, en un mouvement confinu.
3* Qu'd sectlon égale, le tube élastique débite une quantité plus grande de

liquide que le tube rigide.

Onde pulsatile. — Mais la distension qui se produit dans le tube élastique,
sous l'influence de la pulsation du ventricule en eaoutchoue, ne s'opére pas en
‘une fois sur toule son élendue. Cetle dislension commence par les parties
situtes & Porigine du tube, et se propage le long de celui-¢i & la facon d’une
onde pulsatile, alteignant successivement, puis depassant chacun des points de
ce tube. Le passage de cetle onde est accompagné d’une aceélération dela
vitesse d’écoulement du liquide, qui n’est donc pas absolument uniforme. 1l y a
également angmentation passagére dela pression du liquide. Si les tubes sont
trés longs, les frottements subis par cette onde diminueront progressivement
son amplitude et pourront finir par l'user complétement Les pulsations ironit
en diminuant, et disparaifront tout i fait i Pextrémité du systéme, od
Pécoulement deviendra uniforme. Comme nous allons le voir, ce sont
précisément les conditions qui-se produisent dans la cireulation artérielle ef
capillaire,

1l est facile d’étudier, au moyen de la méthode graphique, tous les detaﬂs du
mouvement de ces ondes pulsatiles dans les tubes en caoufchouc. Leur vifésse
de propagation varie de 40 & 18 m, par seconde, dans les tubes de eaoutchoue
ordinaire, d’aprés les expérierices de E. H. Wener (1850), Donpers (1859),
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Marey (1875) et Moens {1888}, Morns représente cette vitesse par la formule

suivante !
Ta
V =0y /R
' Sd

dans laquelle C représente une constanle; g, Iintensité de la pesanteur; E,
Pélasticité de la matiére dont est faite le tube; a, I'épaisseur de ses parois;
, son diamétre; et S, le poids spéeifique du liquide.

Onde secondaire (). — Dis que le ventricule en caoutehouc a fini sa
“pulsation, la pression considérable qui régnait dans son intérieur cesse hrus-
quement, fe liquide projeté faisant en quelque sorte le vide derriére lui, en
vertu de sa vitesse acquise. Dans le tube d’écoulement, au contraire, le liquide
est soumis & one pression élevée. Il se produit alors, en verlu de cette diffe-
ence de pression, une fendance an reflux, une espéce d'aspiration, qui referme

rusquement la soupape ou les yalvules situges 4 Porigine du tube d’éconlement...

B

v

¢ qui empécehe Ta Tentrée du liquide dans le ventricule. 1f'y'a ¥in véritable choc
du hquide contre la valvule, choe qui s’y réfléchit ef devient Vorigine d’une
pulsation secondaire. Cette pulsation secondaire, moins développée que la pre-

niére dont il a été question, suit cetfe derniére 4 court intervaile, et se propage
ans la méme direction avec une vitesse analogue, de sorte que leurs effets se
combinent. Le graphique de londulation principale, recueilll au moyen d'un
appareil eoregistreur, monire dans sa porlion descendante Pondulation secon-
daire (ou dicrote). La propagation de cette ondalation seeondaire est,comme pour
Tonde pricipale, accompagnée d’nne augmeniation dans la vitesse d’écouleinent
¢t dans la pression du liquide.

‘Schéma de la cireulation, — WEBER avail imaginé un schéma de la
circulation, clest-i-dire un appareil de démonstration réalisant quelques-

¢
0.« Schéma de la cirenlation. A, flacon rempl d’ean représentant
ystéme veinenx; B, poireen eaoutchous, munie de valvules, représen-
1o ventricule; ee’, tube de caoutchoue extensible représentant le
m_e‘tartériel; {, tube de verrc représentant les capillaires a son extré-
efirécie. . ’

e3 ce‘ndifipns fondamentales du mouvement du liquide daps Pappareil
Homme. Marey, Lupwia ete., ont déerit des schémas perfec-

dﬁ'm:z'_'_d‘u sang ; Traveux du laboratoire ;. Liaxporis, Lekre v. Arferien-
Jie. Pulscurve, 1878, ete.
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tionnés servantd la fois aux démonstrations et aux recherches. La fig, 50
montre un modéle d'appareil circulafoire en caoutchoue, verre, ete. reprodui-
sant les principales particularilés anatomiques de Pappareil circulatoire. Les
instruments envegistreurs, sphygmographes, cardiographes, dromographes, ete.
s'appliquent parfailement sur ce sehéma. Des compressions rythmées de la
poire B, pratiquées 4 Ja main, alternant avec des pauses, imiteni Ie jeu du
ventricule gauche, et entretiennent dans appareil une cireulation artificiclle.

IV. CIRCULATION ARTERIELLE.

Les conditions et les particularités du mouvement du sang dans les arléres,
sont exactement les mémes que celles que nous avons rencontrées dans le cas
d’un tube en eaoutchouc parcouru par des afflux intermitfents: production
d’ondes primaires et secondaires, écoulement continu par les capillaires, ete.

Pouls. — La palpalion de Varttre radiale (chez Phomme) ou de foute
autre artére superficielle, au moyen des doigts, permet de constater Pexistence
de ondulation du pouls, qui suit de prés chaque systole cardiaque. On peut en
obtenir un graphique, an moyen d’instruments enregistreurs spéciaux appelés
sphygmographes (Vieroror 1855) (1). Dans le sphygmographe de Marey (1860)
(fig. 51 ¢t 52), le mouvement d’cxpansion de T'artéve se transmet par Vinter-
médiaire d’'un houton et d’une tige, 4 un levier assez long, qui amplifie ce
mouvernent, et en {race la courbe sur une bande de papier enfumé. La surface
qui regoit le graphique, est mise en mouvement par un méeanisme d’horlogerie,
contenu dans une petite caisse annexée & instrument. Tout Pappareil se fixe
au poignet. k L o

Marey a eonstruit également des sphiygmographes & {ransmission, dans

Fig. 51, — Sphygmographe direct de Marry inscrivant ko tracé du pouls de
V'artére radicale,

lesquels 1é mouvement de 'artére agit sur la membrane d’une capsule # air,
reliée par un tube & un tambour enregisireur. De cette fagon, on peut écrire

(1) VieromnpT Lehre v. Arferienpuls, 1855; Manmy, Journ. de la Physislogie, 1608,
Mémoires de BRONDGEEST, RIVE, Baxt, Mrurissk ef Marmiry, CrunMacH, BuRpox- -
SannERSON, Knowy, KuuMunsiewics, SomMeRBRODT, Mosso, Francors FrRanag, Mozns,
Lawpois, Everer, v. Krims, v, Fruy, Hinrvare, Hoonwes, Dunonown, Faquer, el
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sur ud appareil réceptenr qui ne doil pas étre fixé au bras, et lon n’est pas
limité par les dimensions exigués du papier. La fig. 53 montre le sphygmo-
graphe & transmission fixé an poignet. La puisation artérielle se transmet par
intermédiaire de la tige T & la membrane de Ia capsule i air. La {ig. 54 repré-

Fig. 52. — Détails de la eonstruction du sphygmographe de Manmy: 4, plaque
d*ivoire appuyant sur I’artére aves une pression qui dépend de la tension
du ressort r; b, vis verticale, §iii; an moyen d’un mouvement de has-
cule, s’applique contre un galet g avec lequel elle s’engrone, de maniére &
entrainer le levier inscripteur.

sente un sphygmographe analogue, relié d son tambour i levier. Un cardiographe
A transmission, en rapport avec un second (ambour & levier, inserif la courbe
du ehoe du coour en regard de celle de la pulsation artérielle. Lappareil récep-
teur du graphique est un cylindre md par un mouvement d’horlogerie caché
dans son inlérieur, '

ig: 3. — Sphygmographe & transmission de MAREY, envoyant Ia pulsation artérielle
a un levier inscripteur situé 4 distance. -

: modéle d'appareil enregistreur 4 &(é construit par MaREY, spéeialemént en
deg recherches de clinique médicale. .

g:h5 montre un type de tracé sphygmographique. L'ascension de- la
orrespond A la phase d'expavsion de I'artére: on voit que cette dilatation
rusquement, La phase de relichement de Partére, 4 laquelle correspond
n:descendante b ¢ d e de ehague courbe, duve beaucoup plus longtemps
ere graduellement. La descente est interrompue un instant par-1'ondulation
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secondaire ou dicrote (d) qui doit son origine i la fermeture des valvules
sigmoides de I'aorte (Buisson, Manevy{d). On observe fréquemment, dans les
tracés, d’autres ondulations moins imporlanies : les unes (¢) préeédant I'ondu-
lation dicrote, les autres (¢) la suivant. Les oscillations b ¢, qui préeédent
Pondulation dicrote d, correspondent aux ondulations du platean systolique du
tracé cardiographique ventriculaie (contraction veutriculaive, résutlant de la
- fusion incompléte de plusicurs seconsses simples. — LEoN FREDERIEQ).

Les oscillalions e, qui suivent le dicrotisme d (oscillalions élastiques de
Landois) sont peut-tre des oscillations artificielles, produites par des vibrations
propres des apparéils enregistreurs (1),

Fig. 64. — Polygraphe elinigue de Maruy. Le cylindre enregistreur contient,
a son intérieur, le rouage d’horlogerie qui doit le mettre en mouvement.
Deux tambours A levier inserivent gimultanément, I’un le {racé du choc
dun eeur, autre celui du pouls radical (Manmv. Méthode graphique).

L’ondulation dicrote (d) est d’autant mieux marquée, que les parois artérielles
sont moins tendues, c’esi-i-dire que la pression artérielle est plus faible (dans
la figvre typhoide par exemple}. L’ondulation dierote (d) parail se propager avec
la méme vitesse que Pondulation principale b (contesté par Lanpois), ¢’est-d-dire

(1) La pulsation artérielle n’est qu'une émanation de la pulsation ventriculaire:
auagi est-il naturel de retrouver, dans interprétation des tracés sphygmographiques,
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“igue Ta dislance relative qui sépare b de d est la méme, que Pon ait pris le gra-
phique sur une artére voisine du coeur {earotide) ou sur une artére fort éloignée
(pédieuse). A mesure qu'on
s'éloigne du cceur, Pamplitude
des pulsations artérielles dimi-
nue; elle s'use par les frofle-
ments. :

L'existence de londutation di-
crote avait 6té méconnue et méme
niée par VIERORDT, .Linventeur

du premier sphygmographe. On . . L

peut se convainere de sa péalite Lig 59, — Tracé sphygmographique. =
) . . 1 be, platean systolique de I'onde principale;

par différenls moyens: on peu d, ondulation dicrote; e, ondulation élagtique,

photographier sur une plague sen~ (d’aprés MaREY),

sible, se déplagant d’un mouve-

ment régulier, 1a silhouetie du poignet an nivean de artére radiale; 'ombre de

'1’écho des divergences dont nous avons parlé & propos des tracés cardiographiques.
Les figures 56 et 57 rendent ces divergences sensibles. Elles représentent schémati-

Fig. ob. — Représentation sohématique de Finterpretation
de LanpoIs et de CITAUVEAL-MAREY du tracé cardiographi-
que. Les parties laissées en blanc correspondent & la durée
de 1a systole ventriculaire.

Fig. 57. — Représentation schémalique de Pinterprétation de Lanpors |
et de CHAUVEAU-MAREY dutracé sphygmographigue. Les parties
laissées en blane correspondent & la phase systolique de la
pulsation.

Pour Laxpots, K représents I'ondulation de cléture des sigmoides
aortiques, fandis que pour CEAUVEAU-MAREY, ¢’est 'ondulation
dierote B qui margue la fermeture des sigmoides.

___m:_el_it los int.erpfétations de Lanpots adoptées généralement en Allemagne, ot celles
de CivvEAU-MAREY qui sont classiques en France. '
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Vartére, & différents degrés d'expansion, laisse sur 1a plague une image durable,
qui rappelle les praphiques du sphygmographe. . )
Si, & Vexemple de Lanpors, on regeit le jet de sang rouge et sa.ccadé, qui
g'échappe d’'une artére coupse en fravers, sur une large bande ‘de papier gque l'on
déplace 4 mesure, on recueillera un fracé hémaulographique, en tout semblahle aux
tracés sphygmographiques {Comparer 1a fig. 58 aves les fig. 55 et B7). )
Le dicrotisme du pouls peul &tre tacilement démontré optiquement. On colle un

Fig. b8. — Tracé hémautographique, obtenu en recevant, sur une bande
de papier, le jef de sang provenant de la crurale d'un chien; b, puisa-
tion principale; ¢, pulsation dicrote. )

petit fragment de miroir sur la pean, au niveau de L'artére radiale, 13 ol son mouve-
ment d’expansion eab le plus accentué. On fait tomber sur le miroir un pincean de
_ lumidre, un vayon de soleil par exemple, ef Von observe 'image vacillante réfléchie

par le miroir. On constale gue cette image exéeute, 4 chaque pulsation, un mouve-
* ment trés dtendu de va-et-vient, correspondant 4 la pulsation principale de Vartére,
et un mouvement secondaire plug petit, combiné
avec la seconde partie du premier, ef gui corres-
pond 4 la pulsation secondaire ou dicrote.

Enfin le sphygmoscope & gaz (fg. 59) (Lan-
pots) peut servir également 2 congtater la
pulsation et son dierolisme, par le vacillement
de 1a flamme d'un petit bec, alimenté par un
courant de gaz, dont le déhit se trouve influencé
par I'¢tat d'expansion de Vartére. Le fuyau qui

Fig. 59. — Sphygmoscope 4 gaz. améne le gaz traverse un petit tambour métal-

ligwe, fermé inférienrement par une mermbrane
de caoutchone (& fig. 59). La partie du poignet correspondant a V'artére, esé appligués
sur cette membrane, Le passage du gaz y subil un léger ohstacle, 3 chagus imounvement
®’expansion de Vartére. :

" Vitesse de propagation de I'onde du pouls. — 1l est facile de déter-
miner cetle vitesse, au moyen de deux sphygmographes {ou sphygmoscopes) &
transmission A et B, appliqués par exemple 'un, A, aa pli du coude, autre, B,
au poignet. Les plumes des tambours enregistreurs qui leur correspondent, éeri-
vent exactement I'une en dessous de Pautre. Supposons que le sphygmographe B
soit placé & 24 centim. du sphygmographe A, et que le graphique de B soit en
retard du graphique de A, d’une longueur de papier eorrespondant & 3 cenliémes

. 0.24 . \
de secondes. La vilesse V sera de FB= 8 méires par seconde.

Colte vitesse a élé trouvée comprise entre 6 et 9 méires chez Fhomme.
Elle est donc assez considérable. I ne faut pas confondre la vitesse de propaga-
tion de Vondulation du pouls, avec la vitesse de progression du sang dans les
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avtéres qui est beancoup plus faible (1 peine 1/2 m. par seconde, dans les

grosses artéres ; beaucoup moins dans les petites artéres).
D'aprés Broch, le retard du pouls radial sur celui de la earotide, est plus

considérable, lorsque le bras est &leve, que lorsquil est pendant, la pesanteur
favorisant la progression de Ponde du pouls. :

manométre 4 mercure, — Quand

ot coupe wne artére en {ravers, on voil s'échapper du bout central avec une
grande force, un jet de sang rutilant et saccadé. Steruey Haves (1733) mettant
une artére coupée en lravers, el rapport avec un {ube vertical, vit le sang mon-

Ppression artérielle moyenne et

Tig. 60 et 61, — Différents types de manoméatres & mercure. 1. Manométre de Pors-

sEUILLE. 2. Manomatre de GumrTET (eardiométre de MAGENDIE). 3. Manométre

compensateur de MAREY, fournissant la pression moyenne (grace an yétrécisses
ment gai se trouve dans le tube vertical, 1857).

_ier dans e fube & une hauteur de plusieurs pieds et 8y maintenir en présentant

- des oscillations eorrespondant aux pulsations cardiaques.
Le tube de Haues, tout en siant fort encombrant, peut gervir A mesurer la

valeur de la pression artérielle mais il est plus commode de mettre lintérieur
d’une artere en rapport avec un manométre & mereure, et de noter la hauteur
‘3 laquetle s'éléve le mereure dans la branche fibre (PoIsSEUILLE 1899). Les fig. 60
ot 61 montrent trois formes de manométres d mercure. On interpose une solution
de sulfate de magnésiam entre le mercure el le sang, pour viter la coagulation
3 Vintérieur de lapparel. En 1847, Lupwic transforma le manométre i mereurse
‘en- appareil ingeripteur - des variations de pression; « il inqugura Uemploi en
hysiologie de la méthode graphique, si siire et st simple, qui donne aux eapé-
iences: des physiologistes la rigueur et la clarté de celles des physiciens
Y)".f-)) . ’ :
fiz, 62 veprésente s

de Lupwia (). M est un manométre en U & mereure;

chématigiement le kymographion (sbpos onde; ypdduw,
le flotteur f repose

R TR
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sur le mereure dont il suit fidélement les oscillations; il se contimue supérietire-
ment en une tige portant une plume. Celle-ci {race foutes les variations de Ia

Fig.62.— Schéma du kylﬂogl‘ﬂ‘}}h'l(}l-l
de Loupwre, Appareil destiné a
enregistrer les variations dge la
pression artérielle. M, manom u‘atrg;
f> flotteur muni d'un style éeri-
vant; G, cylindre envegisireur,

Lension artérielle sur un cylindre tournant
C, recouvert de papier enfumé. Le miano-
métre en U du kymographion fournit un
graphique, qui représente direclement en
cenlimétres de mercure, Ia valeur absolue
de la préssion, & chague instant de lexpé-
rience. Quand le mercure monte’ d'un
cenlimétre dans la branche ouverte du
manemétre en U, il desecend dun centi-
métre dans Pautre branche : In différence
de niveau qui mesure Ia pression dans
ce cas, esl de 2 centimélres. Pour avoir la
pression réelle en centimétres de merecure,
il suffit done de mulfiplier par 2 les hau-
teurs inserites sur le eylindre. _

Les manométres & mereure présentent
cependant un défaui, cest quils sont

: incopables de suivre et de traduire
fidéfement les phases délicates de ehangements rapides de pression, 2

cause de Ulnertie considérable présentée par la masse du mercure en mouve-

Fig. 83, — Graphique de Ia pression carotidisnne du chien, prise au moyen du

kymographion de Lupwrd, (Fi

gure extraite de : Loy FrEDERIGY, Infl. de la

respir. sur la circul. Arch. Biologie, 1882).

!

ment(t). Chaque fois que le nercure s’éléve brusquement, il esy projeté

; au-dessus du point qui edt exprimé le maximum véritable de Ia pression; -

(1) Voir les travaux de Vierorpr, 1855; Revrrnsacung, 1858; Fiex, 1858; Macw,

1862;, v, Krixs, 1878,
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e, le mercure tombe au-dessous
a pression
pulsations

3 la fin d’'une descente brusq
aphe ne renseigne done que sur 1
moyenne el sur le nombre et le sens des oscillations dues aux
cardiaques et aux mouvements respiratoires.

La fig. 63 représente un oraphique obtenu ¢hez le chien an moyen do kymo-
graphion de LUDWIG. La pression est en moyenne de 14 4 16 centimétres de
mercure chez e chien, de 8 i 12 cenlimétres chez le lapin. Chez homme,
Faivre a trouvé une pregsion de 410 % 1902 de Hg dans la brachiale et la

famorale {dans des opérations damputation). Dans vaorte, on peut I'évaluer a

45 & 20 centimétres de mercure. Chez le foetus, elie est beaucoup plus faible
(55 4 83== dans les artéres de feetus de brebis).
Voici quelques auires chiffres de pression ar

.animaux : _
145-195=" Oiseau de basse-cour (JoL¥ET, 187%).
gomm Tortue greeque (artere carotide) (Jovyer, 1872).
30-31=» Tortue d’'Europe {avtére carotide} (JOLYET, 1872}
wo-76mm Couleuvre & collier (artére carotide) (JOLYET, 1872).
goen (jrenouille (artére iliaque) (JoLyer, 1 372).
9g-9gum Grenouille (artére aories) VOLKMANN, 1850).
g5.-84mm Brochei (avlére branchiale) (VOLKMANN, 1850).
7omm Anguiile ((JOLYET, 1879).
ggmm Poulpe (Octopus yulgaris) (LEON FREDERICQ).

Chez le cheval, la pression sapguine, prise dans Partére pulmonaire, esi
denviron un tiers de la pression earotidienne (CHAUVEAU et FAIVRE 1856).

Chez un ehien, ot 1e bout central de la earolide coupée en {ravers aceusait
une pression de 214™" (pression latérale dans Paorte), le bout périphérique ne
~ donnail que 154me de Hg de pression {en réalité, c'est la pression dans le cercle
~artériel de WiLLIs) [cité d’aprés STEINER, Physiologie].

* La pression diminue lentement dans les artéres A mesure qu’on s’éloigne du
- eur (VOLKMANN, 1850).

- Les graphiques obtenus au moyen di kymographion, montrent des variations
“périodiques de la pression sanguine de différents rythmes. Les plus petites et les
plus fréquentes correspondent aux pulsations cardiaques : le passage de chaque
onde pulsatile s'accompagne done d’une élévation passagére de la pression arté-
rielle. Les oscillations plus étendues qui embrassent plusieurs systoles ventri-
culaires, sont isochrones avec Jes mouvements respiratoires da thorax (LuDwia).

Chez le lapin et la plupart des mammiféres, la pression baisse dans les ariéres

pendant Vinspiration el monte pendant Pexpiration (Lecros et GRIFFE 1883).
ses: la pression arté-

oz le chien (FixpropT) 6t le pore, Jes rapports sont inver

1le monte 4 Vinspiration pour redescendre pendant Dexpiration. Les causes

¢ phénoméne seront ttudiées 4 la fin du chapitre de la respiration.

s ogeillations respiratoires peuvent parfois se grouper en larges ondulations,

lations. vaso-motrices. de Sicw. MAYER, qui sont probablement dues 4 un
ement périodique dans les résistances que le sang éprouve 4 fraverser

s pelites artéres du corps. (uand le calibre de ces ariéres diminue par suite

inversement,
du minimum réel. Le kymogr

térielle obtenas chez différents
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du vesserrement de leur paroi, le sang s’accumule eq amont dang le systéme
‘artériel, d’on augmentalion de pression. Au contraire la dilatation des petites
artéres permet au sang de s'écouler plus [acilement, d’olt baisse de la pression
artérielle. (VoLgmany, Himodynamik 1850.)

Variations rapides de la pression et manométres élastiques. —
Dans les manométres élasliques, c’est-A-dire ceux ol le poids du merctre est
remplacé par Vaction d’un corps élastique faisant ressort, on est moins exposé
aux erreurs dues & l'inertie, Si la
masse mise en mouvement est petite,
elle powrra fraduire fidélement les
phases les plus délicates des varia-
tions de la pression artérielle qui
accompagnent chaque pulsation.

Un manométre élastique facile 4
consiruire en tout temps (au moyen

Fig 65 — Sphygmoscope de CHAUVEAU- de tubes de verre, de bouchons de

wMargy modifié, associé & une canule caouichoue et d’un doigtier en caout-

Frangois-FRANCE. ) . ' ~
A pauche: S, ’appareil complet. A droite, chouc) est celui que Maney et CHAv

1es &léments dont il se compose : G, D, B. veau ont appelé Sphygmoescope

' (1863.) La fig. 65 montre 3 droite les

pidees dont il se compose, et A gauche la facon de les assembler. Le sphygmoscope
consiste en une ampoule &lastique D (en forme de doigl de gant), i Vintérieur
“de laguelle agit a pression du sang dune artére par Uinfermédiaire de la canule ¢.
L’ampoule se dilate ou se res-

serre, suivant que la pression

qui agit & son intérieur, aug-

mente ou diminue ; ces chan-

gements de volume, produi-

sentdes déplacements de L'air
-du gros tube C dans lequel
est Jogée I'ampoule. Le tube
supériear qui part de cette
chambre i air, est relié 4
un tambour & levier inserip-

Fig. 66. — Tracés de pressioneartérieile 1‘ecu_cillis teur.
Simultailéme;]:lt dan:vales d(?lgxﬁ‘:rs:}f;éls'séiﬁ ;11‘01#; 3.11; Les meilleurs tracés sont
moven du sphygmoseope (1i rienye — N .
1'ep¥oduisant fidelement les variations de la pres. CCUX qUE 'on obtient avec un

gion}, & ganche au mgyené d;.' fmangmétrtla :}‘metgcucfe sphygmoseope ot Ia chambre
ligne inférieure —— iracé dolorme par inertie du , 4" g W i
gnercure du manomatre). i 4 liquide est réduite su mini

wum. La fig. G5 représente

le modéle du sphygmoscope employé dans mon Taboratoire. Fiek, Hirtave,

Gap ont imaginé également des manoméires élastiques qui fournissent des
" tracés de. pression artérielle corrects, semblables 3 ceux du sphygmoscope.

“La fig. 66,permel de comparer les {racés de pression artérielle correets,
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obtenus an moyen d’un manométre élastique, avec les tracés déformés fournis
‘par le manométre & mercure.

Mesure de la pression artérielle chez 'homme. — Maruy (1878) 2
cherché A mesurer la pression du sang chez I’homme (en 'ahsence de toule lésion
traumatique), par la valeur manométrigue de la contr e-pression nécessaire pour
empdcher Vaceés du sang dang le bras ou le doigl. La fig. 67 montre lappareil

AT TN [N NS, B T

Fig. 67. — Appareil de MAREY pour la mesure de la pression sanguine chez 'homume.
(MarEv, Troveux du labordloire, 1878 et 1879.}

employé pour complimel 1le doigt (manchon M rempli d’eaun ef communiquant avec
la pelotte & compression C} et mesuver le degrd de 1a compression {manoméire 1),
v. Bascr a construit dans le méme but un Sphggmemanométre, appaz‘ell formé essen-
tiellement d’une pelote tlastigue creuse, vemplie de liguide, qui presse sur Dartére;
l1a valeyr de Ia pression est donnée par un manométre, et est prise au moment ot
" la pulsation est interrompus dans 1’artére en aval de la pelote. Il existe plusieurs
“ autres modéles de sphygmomanomsétres,

Influences qui modifient la pression artérielle moyenne. —
~La pression élevée qm régne dans les artéres, provient d'une partde l'action
foulante du eceur, qui y accumule une grande quantité de sang, el d’anfre part
s obstacles que ce ‘sang rencontre i I'écoulement du coté des artérioles et des
capillaires. La pression moyenne tend & baisser dans les arféres: 4 quand le
coeur diminue le norabre ou Famplitade de-ses battements (von' innervation du
oslir), ou qu'on empeche par une ligature ou par compression, Vaction du eceur
de sexercer sur les vaisseaux; 2° quand les résistances que le sang éprouve A
oulement, diminuent par smte de la dilatation des petites artéres (voir inner-
tion des vaisseaux); 8° quand 4 la suite d’une hémorrhagie, de séerélions
etc., la_quantité totale de sang se trouve diminuée.






















