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et des nerfs. Ces espaces n'ont pas tous la méme largeur; le troisiéme est le
plus large ; viennent ensuite le second et le premier; les quatre derniers sont
les plus étroits.

Chaque espace intercostal ne présente pas la méme largeur dans toute son
étendue; il est plus large en arriére qu’en avant. I’espace manque absolument
en avant entre les huitiéme, neuvieme et dixiéme cotes, dont les cartilages
s'unissent entre eux. Les espaces s’agrandissent pendant l'inspiration; dans
I'expiration, ils diminuent & ce point que les cotes peuvent s'imbriquer 1'une
sur l'autre et apporter ainsi un obstacle a la pénétration d’'un corps étranger.
Le méme phénomene se produit lors de linclinaison latérale du trone, cir-
constance favorable dans les cas de blessure du thorax. De ce rapprochement
des cotes, ainsi que de la convexité de leur surface externe, il résulte ce fait
intéressant qu'un projectile, une balle, par exemple, peut frapper une cote
sans pénétrer dans la poitrine. L’angle d’incidence du projectile avec la cote
peut étre tel que la balle suive la surface externe del’os etaille se loger enarriére
dans les parties molles, au voisinage des gouttieres vertébrales, alors que la
situation de I'orifice d’entrée pourrait faire croire a une plaie pénétrante de
poitrine.

Chaque espace intercostal a pour squelette les bords correspondants des
cotes situées au-dessus et au-dessous.

Le bord inférieur des cotes est plus ou moins tranchant, et surmonté d'une
gouttiere qui présente deux levres, I'une supérieure 'ou interne, l'autre infé-
rieure ou externe.

Le bord supérieur est mousse et arrondi.

En procédant de dehors en dedans, I'espace intercostal présente les parties
suivantes : la peau, une couche graisseuse sous-cutanée, une couche aponévro-
tique et une couche musculaire. Ces couches, en quelque sorte extrinséques
par rapport a I'espace intercostal, présentent des caracteéres variables suivant
la portion du thorax que I'on examine. J'ai déja énuméré plus haut les muscles
qui recouvrent les espaces intercostaux.

Au-dessous des muscles grand et petit pectoral, grand dentelé, grand droit
de I'abdomen et grand dorsal, existe une couche de tissu cellulaire lache qui
les sépare des muscles intercostaux.

Viennent ensuite ces derniers au nombre de deux pour chaque espace et que
I'on divise en externe et interne.

Les muscles intercostaux occupent tout I'espace intercostal, depuis la colonne
vertébrale jusqu’au sternum : toutefois, les intercostaux externes n’arrivent
que jusqu'aux cartilages costaux, tandis que les internes ne commencent en
arriere qu'au niveau de l'angle des cotes. Ils sont recouverts par un mince
feuillet aponévrotique et une légere couche de tissu cellulaire.

Ils s'insérent en haut: I'externe, ala levre externe ou inférieure de la gouttiére
costale; I'interne, a la lévre interne ou supérieure de cette méme gouttiére ;
en bas : 'externe, a la levre externe du bord supérieur de la cote; I'interne, a
la face interne de cetle méme cote. Les fibres d'insertion sont alternativement
charnues et aponévrotiques. Toutes sont obliquement dirigées de haut en bas :
celles de 'externe d'arriére en avant, celles de I'interne d’avant en arriére.

Entre chaque couche de muscles existe une couche de tissu cellulaire lache
qui permet de les distinguer trés aisément I'une de l'autre.



