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ANATOMIE
INTRODUCTION :

· La fonction respiratoire c’est la transformation du sang veineux en sang artériel. C'est-à-dire l’enrichissement du sang en oxygène et le rejet gazeux, en particulier le dioxyde de carbone.

· Les processus physiologique permettant la transformation dans les poumons du sang riche en gaz carbonique en sang riche en oxygène s’appelle l’hématose.

· Cette transformation s’d’effectue au niveau des poumons.

LES VOIES RESPIRATOIRES :

· L’appareil respiratoire comprend les voies aériennes c'est-à-dire l’ensemble des conduits qui permettent à l’air d’arriver jusqu’aux poumons :

· Les fausses nasales

· Le pharynx

· Le larynx

· La trachée

· Les bronches
LES VOIES AERIENNES SUPERIEUR :
a) Le nez :

· Partie externe :

· Constitué d’une charpente d’os et de cartilage recouverte de peau et tapissée d’une muqueuse

· L’arrêt est formé par les os propre
· En dessous se trouvent 2 ouvertures appelées narines

· Partie internes :

· Grande cavité situé sous le crâne et au dessus de la bouche
Cette cavité communique :
· En avant avec la partie externe

· En arrière avec la gorge (pharynx) par 2 ouvertures appelées choanes

· Les canaux lacrymo-nasaux et 4 sinus de la face débouchent également dans la partie interne du nez

· Les parois :

· Latérales sont formées par l’ethmoïde, les maxillaires et les cornets inférieurs du nez
· L’ethmoïde forme également des os palatins du maxillaire qui ensemble forment la voute palatine

Application clinique :

· Lorsque les apophyses palatines des os maxillaire ne se joignent pas avant la naissance, on se trouve en présence d’une fente palatine

· La fissure labiale est une fente de la lèvre supérieure, elle est souvent associée à la fente palatine
· La fissure peut affecter la parole et la déglutition

· La chirurgie permet l’amélioration de l’apparence du visage

b) Les fosses nasales :

· Sont entourées par une paroi osseuse formée par le maxillaire et l’ethmoïde qui présente des lamelles osseuses appelée des cornets

· Ces cornets délimitent des espaces appelés les méats

· Sont séparées par une cloison sagittale le septum nasale ou encore cloison nasale formée par le vomer et l’ethmoïde

Dans les fosses nasales s’ouvrent les sinus :
· Les sinus de la face sont des cavités se présentant par paire, creusées dans les os du crâne
· Ils produisent le mucus, allégeant les os du crâne et servent de caisse de résonance

· Les sinus de la face sont :

· Le frontal

· Le sphénoïde 

· L’ethmoïde

· Le maxillaire

Application clinique :

· Les sécrétions élaborées par les muqueuses des sinus de la face s’écoulent dans les fosses nasales 
· Une sinusite est une inflammation des muqueuses causées par une réaction allergique ou une infection

· Lorsque les muqueuses enflent, l’écoulement des liquides ne s’effectue plus, les liquides s’accumulent ce qui entraine des céphalées

Les grandes fonctions des fosses nasales :

· Humidification, réchauffement et filtration de l’air inspiré : le mucus humidifie, les capillaires dans les parois réchauffent et les cils filtrent
· Olfaction : les récepteurs se situent dans la muqueuse olfactive

· Phonation : les structures du nez procurent des caisses de résonance grandes et creuses qui permettent la phonation et influence le timbre de le voie

c) Le pharynx :

· C’est un conduit musculeux membraneux environ 13cm de longueur situé en avant du rachis ou ce croisent les voies respiratoires et les voies digestives ; carrefour aérodigestif sui fait communiquer :
· La bouche et l’œsophage (en arrière)

· Les fosses nasales et le larynx (en avant)

Les grandes fonctions du pharynx :
· Rôle dans la respiration : il permet le passage de l’aire

· Rôle dans la déglutition : il propulse le bol alimentaire vers l’œsophage

· Rôle dans la phonation : il influence le timbre de la voie

Le pharynx se découpe en 3 étapes :

· Le rhinopharynx ou nasopharynx ou cavum

· L’oropharynx

· L’hypopharynx ou laryngopharynx
d) Le larynx :
· Tube creux intercalé entre le pharynx et la trachée
· Il est constitué en haut par l’os hyoïde, des cartilages et des ligaments

· En avant du larynx se situe la glande thyroïde 

· En arrière du larynx se situe l’œsophage

Les cartilages du larynx :

· En avant :

· Le cartilage thyroïde : la pomme d’Adam
· Le cartilage épiglottique ou épiglotte : lors de la déglutition l’épiglotte s’abaisse et sert de couvercle hermétique pour empêcher le passage d’aliments ou de liquide dans les voies respiratoires

· Le cartilage aicoïde

· En arrière :
· Les cartilages aryténoïdes : ils peuvent déplacer les cordes vocales

· Les cartilages cornicules

· Les cartilages cunéiformes

Les grandes fonctions du larynx :

· Respiration : il permet le passage de l’air vers la trachée lorsque les cordes vocales s’écartent
· Sphincter

· Phonation

Fonction sphinctérienne :

· Le larynx est une barrière de protection de la trachée car il se referme pendant la déglutition par abaissement d’un clapet : l’épiglotte

Fonction phonatoire :

· Le passage de l’air expiré entraine la vibration des cordes vocales, un son est émis, il est ensuite modifié par les résonateurs sus-jacents

Application clinique :
· Une laryngite est une inflammation du larynx causés par une infection ou par la présence d’agents irritant comme la fumée de cigarette. L’inflammation des cordes vocales entraine un enrouement ou une perte de la voie en empêchant la contraction des cordes vocales
· Chez un grand nombre de fumeurs, la voie est en permanence enrouée à cause des lésions entrainées par une inflammation chronique

e) La cage thoracique :
· Elle est constitué par :

· 12 vertèbres dorsales

· 12 paires de côtes

· Le sternum

Les mouvements de la cage thoracique : 2 positions limites
· La position d’inspiration maximale qui réalise une extension de la cage thoracique dans les sens antérieur, postérieur et latéral

· La position d’expiration maximale qui entraine l’affaissement des côtes et un rétrécissement de la cage thoracique
Les muscles de l’inspiration :

· Inspiration classique :
· Le diaphragme

· Les scalènes

· Certains intercostaux

· Les petits dentelés postérieurs et supérieurs

· Inspiration forcée :

· Les même

· Sterno-cléido-mastoïdien

· Le grand dentelé

· Les pectoraux

Les muscles de l’expiration :
· Expiration classique : il s’agit du relâchement des muscles cité précédemment

· Expiration forcée : petit dentelé postérieur et inférieur, carré des lombes, muscles de la paroi abdominale, muscles intercostaux internes

f) La trachée :

· C’est un tuyau fibro-musculo-cartilagineux qui fait suite au larynx

· La trachée donne naissance aux bronches souche droite et gauche

· Elle mesure environ 12cm et a pour diamètre 2,5cm

Application clinique :

· Il arrive que voies respiratoire soient totalement obstruées
· Quand l’obstruction se situe au dessus du niveau du thorax, on peut pratiquer une trachéotomie. On pratique une incision ou l’on introduit une canule de trachéotomie

· On peut aussi pratiquer une intubation
· Ces 2 action permettent de rétablir la circulation de l’air rapidement afin d’éviter un arrêt respiratoire puis un arrêt cardiaque

Les grandes fonctions de la trachée :

· La trachée poursuit le rôle de réchauffement, d’humidification et de dépoussiérage de l’air inspiré

· Les cils vibratiles forment un tapis roulant afin de remonter les minuscules particules inhalées qui auraient échappé aux contrôles précédents. Les sécrétions bronchiques sont inconsciente dégluties
g) Les bronches :
· Ce sont 2 conduits nés de la bifurcation de la trachée 
· Elles atteignent le poumon au niveau du hile pulmonaire

· Elles pénètrent dans les poumons accompagnées des artères et des veines

· La bronche droite est plus verticale, plus courte et plus grosse que la gauche

· Les bronches se divisent en bronchioles jusqu’aux sacs alvéolaires

Grandes fonctions des bronches :

· Le rôle des bronches est la même que celle de la trachée
Application clinique :

· Les parois des bronchioles ne contiennent pas de cartilage
· Lors des crises d’asthme, des spasmes musculaire se manifestent, ils peuvent aboutir à la fermeture des voies aérifies : les bronchospasmes

h) Les alvéoles :

· Les alvéoles sont tapissées de vaisseaux artériels et veineux, cette membrane permet les échanges gazeux entre les alvéoles pulmonaires et le sang par diffusion

· 2 poumons contiennent environ 300 millions d’alvéoles

i) Le médiastin :

· Les poumons sont séparés par un espace appelé médiastin

· Dans cette cavité, on trouve plus particulièrement les gros vaisseaux, les nerfs et le canal thoracique
