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pour comprendre qu’'un instrument ne pénétrera dans la cavité cranienne
qua la condition d'ére conduit obliquement de bas en haut.

Le chirurgien ne devra pas oublier la minceur et la fragilité de la volite
orbitaire lorsqu’il fera I'extirpation des tumeurs de l'orbite, de celles surtout
qui, comme le carcinome, adhérent & la paroi.

La paroi inférieure, la plus longue des quatre, forme le plancher del'orbite ct
la voite du sinus maxillaire. Elle est constituée presque exelusivement par la
face supérieure du maxillaire supérieur. Cette paroi est fort remarquable en ce
qu’elle loge dans son épaisseur le nerf sous-orbitaire, terminaison du nerf

Fig. 68. — Coupe horizontale de Uorbile, pratiquée a la partie moyenne des os propres du ne:.
8 7 s 1 Y.

A, paroi externe de Lorbite. (i, os propres du nez.

B. paroi interne de l'orbite. D, cloison des fosses nasales.

maxillaire supérieur. Ce nerf est recouvert par une paroi osseuse si mince
qu’on I'apercoitnettement par (ransparence sous I'aspect d’une ligne blanchatre
dirigée obliquement d'arricre en avant et de dehors en dedans. Ce détail a
une importance considérable en médecine opératoire, lorsqu'il s’agit de faire
la résection du nerf maxillaire supérieur, puisque, avec un éclairage conve-
nable, on pourra le voir. La paroi inférieure de I'orbile est moins résistante
encore que la supérieure : aussiles tumeurs la détruisent-elles rapidement
pour envahir le sinus maxillaire, de méme que les tumeurs de ce sinus se
propagent facilement & la région orbitaire. Cel envahissement du sinus peut
méme étre la source d'une illusion pour le chirurgien qui croira, aprés une pre-
miére opération, par exemple, que la tumeur ne récidive pas, tandis qu'au
contraire elle aura pris un développement considérable, grace & la capacité du
sinus ; mais il sera averti, s'il considére que le neri sous-orbitaire, traversant
cette paroi, est toujours englobé, comprimé, détruit méme par la tumeur, ce
qu’annonceront une violente névralgie d’abord, et, plus tard, la paralysie de la
portion de la face a laquelle se distribue ce nerf.
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