Flanatomie v

Congtitution de la vue
cndocranienne de la base du crane

Jai rajouté des schémas a la fin de la fiche pour vous aider & mieux visualiser <3
I.  Introduction : c’est quoi la base du créne ?

Il s’agit d’une vue supérieure du crane aprés résection de la calotte cranienne ainsi que
I'encéphale.

¥ La base du crane n’est pas parfaitement plate +++ : pour preuve,
observez l'illustration ci-contre.
- L'os frontal est surélevé.
- Lesphénoide et le temporal gauche sont en surbrillance :ils
forment I’étage moyen.
- L'os occipital et la partie postérieure du rocher sont en
arriere et forment la partie inférieure du crane.

On distingue ainsi 3 étages dans le crane :
- Un étage anteérieur, supérieur aux deux autres
- Un étage moyen
- Et un étage postérieur = fosse postérieure, qui est aussi
inférieur

Section des sinus frontaux

Section des os : la table
externe d’os cortical est
séparée de la table
interne d’os cortical par

un tissu spongieux que
I'on appelle |z diploé.

Cet énorme orifice taillé dans
I’écaille de I'occipital s"appelle
le foramen magnum.

Oui, c’est bien cette partie épaisse du crdne
qui saigne énormément en cas de fracture !

Protubérance occipitale interne
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Point Tut’ : le cerveau est dans la
fosse antérieure et moyenne. Le

- , tronc cérébral et le cervelet sont
Il Les différents étages dans la fosse postérieure !

A) Etage antérieur

La limite postérieure de I'étage antérieur
sont les petites ailes du sphénoide

Principaux os de I'étage antérieur
Os FRONTAL — partie supérieure des orbites

Os SPHENOIDE — partie antérieure & postérieure des PAS

Voir annexes pour + d’infos sur le sphénoide

Os ETHMOIDE — lame criblée de I'éthmoide

Saillie des sinus frontaux

Trou borgne, a I'avant du processus
crista galli : rien n’y passe !

1- Les petites ailes du sphéncide (PAS) font parties de I'étage antérieur.

2- Les bords postérieurs de ces petites ailes présentent des petites saillies,
appelées les processus clinoides antérieurs

3- En avant, on observe un petit os, I'ethmoide, plus précisément la lame
criblée de I'ethmoide

4- Cette lame est centrée par une saillante apophyse centrale criblée par de
nombreux orifices, en forme de créte de coq +++ : le processus crista galli.

Enfin, cet étage est complété par |'os frontal, c’est-a-dire par la paroi supérieure des cavités
orbitaires.

La lame criblée de I'éthmoide (a) est
criblée de petits orifices laissant passer
les (= nerf )
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B) Etage moyen

L'étage moyen se situe entre la PAS (a I'avant) et le bord postérieur du rocher, qui est un
élément du temporal (a I'arriere, en continuité avec le dos de la selle turcique).

Gouttiere du chiasma optique Grande aile du sphénoide

(GAS) : sa forme est
extrémement variable, elle
est dite en « aile de chauve-
souris » +++ |

Selle turcigue : c'est la loge

de I'hypophyse +++
—> Elle est en partie formée
par la partie supérieure du
corps de |'os sphénoide. Epine de la grande
aile du sphénoide
Point tut’ : elle est dite
« turcique » car elle a la
forme d’une selle a cheval
turque @

Zoom sur la selle turcique = loge de I’hypophyse

Elle est limitée :

- Alavant : par les processus
clinoides antérieurs qui
appartiennent a I'étage antérieur

- Alarriére : par les processus
clinoides postérieurs qui
appartiennent a I'étage moyen

De part et d’autre de la selle
turcique se trouve la gouttiere
de la carotide interne +++

Principaux os de I'étage moyen
Os SPHENOIDE — particulierement la GAS + selle turcique
Os TEMPORAL — bord postérieur du rocher

Cet étage possede beaucoup de fosses et de foramens importants pour le passage des
éléments et vasculaires.

lls se trouvent au niveau de la grande aile du sphénoide (GAS).

Orifice du canal optique
Trou rond

Trou ovale

Trou épineux FOS

Trou déchiré
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Récaprtulatif des passages a travers les foramens = trous de ['étage moyen +++

Orifices internes des canaux

optiques :

- Sous les processus clinoides
antérieurs

- lls délimitent latéralement la
gouttiere du chiasma optique.

Structures +
vasculaires

v Nerf optigue |l

v Artere ophtalmigue

FOS (Fissure Orbitaire Supérieure) :
- Entre la GAS & la PAS

Structures

¥ Nerfs oculomoteurs = moteurs
de l'ceil :
- 11 (3)
- IV (4)
- VI(6)

¥ Premiere branche du nerf
trijumeau (V1) : nerf ophtalmique,
divisé en ses trois ramifications
terminales +++ : frontale,
lacrymale et nasale

Trou rond :
- Enarriére de la FOS

Structures

¥ Nerf V2 : nerf maxillaire

Trou ovale :
- Enarriére du trou rond

Structures

¥ Nerf V3 : nerf mandibulaire

Trou épineux :
- Auniveau de I'épine du
sphénoide

Structures vasculaires

¥ Artere méningée moyenne,
dont les rameaux viennent
imprimer des sillons dans I'os !

\V En cas de fracture du crane,
ces rameaux peuvent saigner
avec la diploé et constituer ce
que I'on appelle un hématome
extra-dural (entre la dure-mere
et le crdne) : c’est une urgence
neurochirurgicale.

Trou déchiré :
- Alapointe du rocher, entre
I’'os sphénoide et le rocher
- Trou grace auquel la carotide
interne pénetre a l'intérieur
du crane !

Structures vasculaires

¥ Artere carotide interne, qui
cheminera ensuite dans sa
gouttiere formée par les bords
latéraux de la selle turcique !

\ La petite expansion de la GAS
qui vient déchirer ce trou
s’appelle la lingula !
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Récapitulatif des éléments appartenant & I’étage moyen de la base du crane

Orifice du canal optique

Processus clinoides antérieurs | e’ Gouttiere du chiasma optique

Processus clinoides postérieurs

Selle turcique

GAS
Trou rond

Trou déchiré

Quand on passe le bord postérieur du rocher, on se retrouve dans la fosse = étage postérieur.

C) Etage postérieur

Il est limité a I'avant par le bord postérieur du rocher.

Principaux os de I'étage postérieur
Os OCCIPITAL :

- Processus basilaire
- Ecaille de I'occipital a I'arriére

Os TEMPORAL — 2¢ portion du rocher, sa face postéro-médiale
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Clivus = processus basilaire
de l'occipital = pars basilaire

Trou jugulzire (en forme de virgule)
avec une partie antérieure et
une partie postérieure séparées

par un ligament !

Face postéro-médiale du
rocher du temporal : elle
présente un orifice, appelé le
méat interne du conduit auditif
= méat auditif interne

Sur I"écaille de I'occipital, la
gouttiére du sinus latéral =
transverse, qui se poursuit de
facon extrémement variable en
avant par la
, qui se creuse dans

I'occipital et le rocher
\ Mais Flavie, a quoi servent ces sinus ?

— Ce sont d’importantes formations veineuses qui permettent de drainer le sang
de I’encéphale ! Elles se résument par la veine jugulaire interne. On retient que
sinus latéral = sinus transverse + sinus sigmoide !

Petit point sur le clivus : il s’agit d’une/ Le prolongement du clivus en

lame osseuse verticale, issue de la arriere et |atéralement se fait
fusion entre le « dorsum sellae » et le par I’écaille de I'occipital
processus basilaire de I'occipital +++

Récapitulatif des passages a travers les foramens = trous de ['étage postérieur +++

Méat auditif interne : Structures v Nerf facial VIl
- Orifice de la face
postéro-médiale du v Nerf vestibulo-cochléaire VIl
rocher du temporal
Orifice jugulaire : ANT (partie effilée de la virgule) v Nerf glossopharyngien IX
- Entrele processus structures
basilaire et la face v Nerf vague X
postérieure du rocher
- Forme d’une virgule a v Nerf bulbaire/phonatoire,
grosse extrémité nerf accessoire XI
POSTERIEURE +++
POST (partie + imposante) : ¥ Veine jugulaire interne
structures vasculaires
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Trous condyliens antérieurs : Structures v Nerf hypoglosse XII
- De part et d’autre du
foramen magnum

Foramen magnum Structures ¥ La moelle spinale = moelle
Structures vasculaires allongée une fois son passage
Structures anatomiques dans le foramen magnum
effectué
¥ Méninges

¥ 2 arteres vertébrales encore
individualisées

¥ Veines vertébrales

¥ Rameau spinal/céphalogyre
du nerf accessoire X|

Clivus
Face postéro-médiale

du rocher

Trou jugulaire

Point Tut’ : ne confondez pas les étages de la base du crdne avec les compartiments de la
boite crdnienne +++
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@ Récapitulatif du passage des nerfs craniens a travers la base du crane

Nerf optique (11)
Nerf oculomoteur (11l

Artére méningée postérieure
(branche de l'artére
pharyngienne ascendante)

Branche méningée
(de lartére pharyngienne
ascendante)

Artéra

(branche de l'artére occipitale)
Antére méning
(branche de l'antére vertébrale)

Artére pharyng

Ce cours est trés important a bien visualiser, d’ot ces nombreux récapitulatifs sous forme de schémas :
évidemment pas besoin d’apprendre le nom de toutes les légendes sur les illustrations extraites du Netter, mais
essayez de bien comprendre la maniére dont les nerfs et les artéres pénetrent a I'intérieur du crdne, vous
retiendrez beaucoup mieux ;)
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ANNEXES

RECAPITULATIF DES FORAMENS v (voir fiche récapitulative Kenza <3)

SPHENOIDE (représentation « patatoide »)

Os comparable a un oiseau +++ avec :
- 1corps, creux : c’est une cavité aérienne
- 2vyeux = trous orbitaires (orifices du sinus sphénoidal)
- dailes: 2 GAS + 2 PAS
- 4 pattes : processus ptérygoidiens médiaux & latéraux, avec pour chaque processus
une aile externe & une aile interne
- 1bec
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W Pour mieux visualiser la partie antérieure de la base du crane :
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Fin de ma toute premiere fiche |

Et pause pour vous <3

Si vous voulez une fiche récapitulative ou explicative d’un point spécifique du cours,
n"hésitez surtout pas ! Et pour la moindre guestion ou remargue, envoyez-moi un
message sur le fofo ou sur Discord ©

Vous attaquez ce semestre 2, qui est (on ne va pas se mentir) le meilleur des deux ;)

Au début du semestre, c’est toujours compliqué de commencer a appréhender de
nouvelles matieres, notamment lorsque la charge de connaissances a acquérir est
importante. C’est normal. Allez-y petit a petit et soyez tolérants envers vous-mémes.
Faites régulierement et to6t des QCMs +++ pour comprendre ce qu’on attend de vous,
que ce soit pour I’anatomie ou pour d’autres matieres de maniére générale. Attendez
d’avoir une vue d’ensemble de tous les cours d’'une matieére pour mieux comprendre
certains détails parfois compliqués, beaucoup de cours (et notamment en anatomie) se
recoupent ! Par rapport a votre examen du semestre 1, ce qui est fait est fait, ne
regrettez rien et continuez a donner le meilleur de vous-mémes jusqu’a la fin, car tout,
et j’insiste sur le TOUT, peut arriver. Si vous avez besoin de conseils ou simplement
envie de discuter, rappelez-vous que les tuteurs sont la pour vous : n"hésitez pas a nous
envoyer un message !

Je vous envoie toute ma force. Nous ferons tout notre possible avec Kenza pour vous
aider a perfect cet examen. Et nous sommes déja fieres de vous !

Bon courage les loulous, vous étes des champions <3
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