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LLE FOIE

1.Epumtion du sang intestinal

2.Fabrication des ¢lements de 'hemostase
/ / .

3.Stockage energétique

4.Synthese de la bile

¢= Vascularisation arcerielle par I'arcere hepatique

o= Vascularisation Veineuse par la veine porte

Schéma vascularisation du TD

Veine Cave inférieure

Vascularisation Arterielle

Anse intestinale

Coupe scanographique (par les pieds)

DTA
Cotes

Veine Cave Inférieure

Forme ovoide :

- Extremite droite : large, arrondie

- Extremite gauche : + effilee

Capsule de Glisson : protege le parenchyme hepatique



SEGMENTATION MORPHOLOGIQUE

B Ligament falciforme :

—>Separe les lobe D et G

B Ligament rond

- Entre le sillon ombilical du foie et

I'ombilic

B Lobe DROIT : a droite du hile
B Lobe GAUCHE : a gauche du hile
B Lobe CARRE : entre la VB a droite, le

sillon ombilical a gauche, le hile en arriere

B Lobe CAUDE : en arriere du hile

BLe lobe gauche : a gauche de la VCI
B Le lobe droit : a droite de la VCI

B Les lobes caudeé et carre en fuite .

Veine Cave inférieure

Ligament falciforme

Sillon ombilical du foie

Vésicule Biliaire Ligamant rons

Ligament rond

Sillon ombilical

Sillon Veineux

Veine porte

Veine Cave
dans le hile

Veine Cave Inf

A. Lobe Caudé
B. Lobe Carré

.

Face Post
Face Inf

Sillon Ombilical

Ligament rond

Sillon hilaire et
Veine Porte

Sillon Cystique



SEGMENTATION FONCTIONNELLE

— Calguee sur la vascularisation portale du foie

Branche D Branche G ,
Veine Latérale G

V. paramédiane D
Branche D < ,
V. Latérale D
Récessus veineux Veine porte

V. Paramédiane G
Branche G <
V. latérale G

]

Veine Latérale D

Ligament Rond

Veine Paramédiane D Veine Paramédiane G

Veine Porte

Morphologiquement : LOBE D/ G
Fonctionnellement : FOIE D / G
= Sépares par la Scissure Porte principale

> ligne IMAGINAIRE allant du bord droit de la VCI jusquau fond de la fossette cystique



Division en SECTEURS selon les SPP, SPD et SPG
— Ces secteurs sont divises en 8 SEGMENTS

N Correspondance morphologique / Fonctionnelle :

- Segment [ : lobe CAUDE
- Segment IV = Lobe CARRE

Anato'Miss

Ale,
71>

Cours du Pr. Baqué

Veine Hépatique Médiane

Veine Hépati D
eine Hepatique Veine Hépatique G

Secteur latéral G

Secteur paramédian D
Secteur latéral D i

LOBE D|LOBE G

Secteurs Segments Foie Veine

Latéral gauche Il Foie Gauche | Latérale gauche
Paramédian Gauche | Il + IV Paramédiane gauche
Paramédian droit V + VI Foie droit Paramédiane droite
Latéral droit VI + Vi Latérale droite

N Le segments |V appartient :
- au LOBE droit
- au FOIE gauche ++++

+ Veines sus—hépatiques




MOYENS DE FIXITE DU FOIE 5

1. Ligament falciforme

- Entre le DTA, le ligament rond, la paroi anterieure et le foie

Sur la face posterieure : e

Feuillet D - Ligament triangulaire D

Feuillet G - Ligament triangulaire G

o=L'ensemble forme le ligament coronaire et delimite 'area nuda

Veine Cave Diaphragme tractée

2. Le ligament transverse de la VCI

PERITOINE

3. Les veines hépatiques "\ vEwees HEPATIGUES

= Se drainent dans la VCI




PEDICULE HEPATIQUE

Projection du hile
¢= Point de Murphy : intersection Muscle Droit gauche / ' ‘

k‘
v i d
i
N

@
: T}.’ ' |
ng Muscle Droit droit de
. I'abdomen
\ 2 N

Auvent costal

Point de Murphy
L .
Elements fonctionnels

e En ARRIERE - la veine porte e
e En AVANT a GAUCHE - l'artere hépatique propre
e En AVANT a DROITE - la voie biliaire

~1 / e .
+ Elements nourriciers




COMPOSITION DU HILE vy B u

BLINDERS

Veine Porte

Cr
- Elément essentiel du hile |

- Apporte le sang veineux

Réflexion du petit
omentum

Chargé en nutriments

Artere hepatique

Tronc ceeliaque > hepatique commune

) V. splénique

> hepatique propre

Voies biliaires

- Secretent la bile




SEGMENTATION HILAIRE

11
_ .
Etage superieur Cr
A. Hépatiques D & G Foie D J =
- Lieu des divisions et convergences - - -
s = A. Cystique ' Convergence biliairesup £
- Convergence biliaire superieure \\ g P £
m
Etage moyen 8
)
ATPRTRoe Infundibulum Vésiculaire E
- Convergence biliaire inferieure Triangle de Callot A. Hépatique commune E
- Pedicule proprement dit Convergence biliaire inf — %G\ W _ _ _ _ _ _ _ __ _ _ .
: A. Gastro-duodénale
Tr1angle de Callot Triangle inter-porto- El'-'
. . cholédocien ".E
Etage inferieur ¥

- Triangle inter-porto-choledocien

- Tronc de la veine Porte




[ INTESTIN GRELE

Duodénum + Jejunum + Ileon

- Aspect lisse

-Diminution progressive du calibre

= Le Jejunum :
- 1/2 de I'lG (3m)
- Anses horizontales ++

Debute a l'angle de Treiz

o= L'lleon :
- Anses verticales ++

- Se jette a la face mediale et posterieure du colon droit .

D Pas de separation anatomique entre Jejunum et ileon

TENIAS

CAECUM

APPENDICE

Amas lymphoides

Angle

duodeno-jéjunal

3 S.F

JEJUNUM

ILEON
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anbeg

Al
-—Q =
Il\

SSI|\ 0leuy



- Mugqueuse : Plis muqueux > surface d'absorption ++
- Sous-muqueuse : lame porte-vaisseaux
- Musculaire : péristaltisme digestif

Cours du Pr. Baqué % Anato'Miss

Portion de I'intestin gréle

Arcade bordante \‘

MESENTERE

Meésentere :
Double repli de peritoine visceral, relie I'lG a la

Vaisseaux droits

paroi pOStéI’iCUI’C d€ 1’abd0men + apporte 168 VS§X .

AMS > Arcarde bordante > Vsx droits

% Bord mésentérique : paroi postérieure

% Bord anti-mesenterique : paroi anterieure, porte les amas lymphoides

dans sa portion distale



VASCULARISATION INTESTINALE

Divisions de I'aorte abdominale

Trone Coeliaque

A. Coronaire stomachique
= Gastrique Gauche

A. Splénique

Bord Gauche de 'AMS :

- 10 a 11 branche

- En bouquet / en peigne

AMI

A. lliaque Commune D A. lliague Commune G

Bord Droit de I' AMS

- Artere ileo-colique droite : ileo-bi-ceco-colo-appendiculaire
- Artere colique angulaire droite

~Artere colica media

+ Arcade de Riolan : jonction AMS - AMI

- Anastomoses de 1er / 2d / 3éme ordre A. coliqua média

o= 'AMS se termine au niveau du diverticule de Meckel :

Branches de ’AMS

Bord droit

Bord gauche

Arcade bordante
du colon

A. Colique Angulaire

A. lléo-Colique D

Rameau colique
ascendant

Colon Droit

Arcade bordante intestinale
2 Caecales

Caecum Vaisseaux droits

Diverticule de Meckel
Appendiculaire

Appendice



— Partie terminale du TD

[.LE RECTUM

— Stocke les matiéeres fécales

Cadre osseux

Losange osseux forme :

Epine iliaque antéro supérieure Créte sacrale médiane

- En arriere du COCCYX,

e LR - En avant de la symphyse pubienne,
ol - Lateralement des tuberosites ischiatiques
Epine ischiatique
Symphyse pubienne '\Cocqrx

Petite incisure

Foramen obturé

Grosse tubérosité ischiatique




Colon sigmoide

Muqueuse glandulaire D

Sous muqueuse

Musculeuse circulaire lisse

Valve anale

Musculeuse longitudinale lisse

Levator ani

Sphincter lisse

Corrigator cutis ani

Zone Columnaire

Zone de transition

Marge anale

Sphincter strié

Plexus veineux inf

Plis radiés

Ht

_

Plexus veineux sup

Ligne pectinée

Ligne ano-cutané

== Ampoule rectale = rectum PELVIEN
® 2 parties : peritonisee sup.

] o 14 o
+ sous-peritoneale inf.

¢=~Le Cap anal = angle ano-rectal
e Entre les deux parties
e 110° ouvert vers l'arriere—>continence

des matieres fecales

¢ Canal anal = Rectum PERINEAL



Mugqueuse glandulaire

Sous muqueuse

Musculeuse circulaire lisse
Valve anale

Musculeuse longitudinale lisse

Levator ani

Sphincter lisse

Corrigator cutis ani
Zone Columnaire

Sphincter strié¢ <€ Marge anale

Plexus veineux inf Plis radiés

t
Colon sigmoide B I

Plexus veineux sup

Zone de transition

Ligne ano-rectale

Ligne pectinée

Ligne ano-cutanée

1,

7ic Muqueuse :
- 3 valves anales

- Colonnes anales + sinus anaux

- Plis radies de l'anus

1,

e Sous—muqueuse :

- lame porte-vaisseaux

- Plexus hemorroidaire sup. - Systéme PORTE

- Plexus héemorroidaire inf. » systéme CAVE

\1,

3¢ Musculeuse
- Engainement du sphincter lisse + Corrigator cutis ani +

o e /[ o o
sphmcter strie + Levator ani » continence ++



Descripcion du Cap anal

Ht

Colon sigmoide . |

Mugqueuse glandulaire

—Ligne ano-rectale : en haut des colonnes

Sous muqueuse

o Zone columnaire : au niveau des colonnes

Musculeuse circulaire lisse
Valve anale

Musculeuse longitudinale lisse

—Ligne pectinee en bas des colonnes

Levator ani

o Zone de transition : muqueuse glandulaire a epidermoide

Sphincter lisse Plexus veineux sup

= = = L . \ /,_,.,.._. o . r
Corrigator cutis ani i \ / - _)ngne ano-cutanee
Py I 1 Zone Columnaire
;;,..."“-““;. . Ligne pectinée
i, - ' Zone de transition
/ > ' Ligne ano-cutanée

Marge anale

Sphincter strié

AN
AN

Plis radiés

O Marge anale : plis radies + muqueuse épidermoi’de

Plexus veineux inf



Colon sigmoide

Rapports du reccum Homme / Femme

/Ampcule rectale
= rectum pelvien

Péritoine —_

|__ Douglas

Cap anal

Organes en rapport | Cul de sacde Cloison recto- brostate
Douglas
Femme | Vagin + utérus Face sup. du vagin + | vagin
Face sup .de l'utérus
Homme | Vessie + prostate + Face supérieure de la | prostate
vesicules séminales | vessie
+ uretre

__—— Canal anal
= rectum périnéal

Urétre

Cul de sac de Douglas : Portion la plus declive du

Péritoine N \ Rectum pelvien

peritoine, formee par la reflexion du peritoine
Douglas

VISCERAL sur la face antérieure du rectum .

Rectum périnéal

Septum recto—prostatique : ClOiSOIl tendue du I'éCCSSUS dG

Douglas au plancher pelvien .

Sphincter

Cloison recto-vaginale




THE END !




