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ORIGINE ET EVOLUTION DE LA THYROIDE ET DU THYMUS 2955

3" Uae vésicule ectodermique, annexée au ganglion du vague
et que Froviep considére comme un organe des sens rudimen-
taive.

4* Une vésicule ectodermique dérivant du sinus précervical et
que His a considérée tout d’abord comme I'ébauche du thymus,
ensuite comme 1'ébauche du corpuscule épithalial externe qui
lui est annexé. Pour nous, la vésicule de His n’est pas autre chose
que celle de Kroriep.

5 La vésicule ectodermique de Piersol, constatée aussi par
Prenant, Verdun, vésicule qui ne parait jouer aucun roéle dans
la formation du thymus. On verra plus loin qu’il ne faut pas con-
fondre cette vésicule de Piersol avec celle de Froriep.

6° Un cordon celluiaire qui rattachs le thymus a 'ectoderme
du sinus cervical.

7* Le diverticule transitoire de la deuxiéme poche, que Piersol
considére comme un thymus rudimentaire disparaissant de tres
honne heure.

Nous retrouverons toutes ces formations chez le campagnol.
Une seule fera défaut; c’est la premiere, la principale; le diver-
ticule de la troisieme poche branchiale, diverti cule qui selon nous
n'existe pas.

DEUXNIEME PARTIE

Dans la seconde partie de ce travail, nous examinerons, en
trois chapitres distinets: 1» la thyroide et la glandule parathyroi-
dienne da campagnol adulte; 20 Lorigine de la thyroide latérale
et du thymus; 3 leur évolution ultérieure.

Nous laisserons de coté 'histogenese de ces organes. La ques-
tion compliquée et encore controversée de la transtform ation da
thymus épithélial en organe lymphoide peut faire 'objet d’une
¢tude spéciale et indépendante de celle que nous avons entre -
prise. Le méme matériel ne peut pas servir pour des recherches
d'un genre si différent. Pour une étude d'organogendse, il im-
porte avant tout d’avoir des séries complétes; pour une étude
d’histogenése, 1l est souvent nécessaire d’employer des méthodes
1mcompatibles avec des séries entieres. D’ailleurs, le campagnol,
tres avantageux & bien des égards pour I'examen de 'origine et
de Pévolution des dérivés branchiaux, nous parait moins favo-
rable que d’'auntres mammiféres pour une étude d’histogenese.

Nous possédons soixante-dix séries transversales, frontales ou
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sagittales d’embryons de campagnols, ce qui représente une qua-
rantaine de stades a partir de I’époque ot apparaissent les ébau-
ches des organes en question, Pour I'étude de I'origine méme des
dérivés branchiaux, les coupes frontales bien orientées sont in-
dispensableset plus utiles que les coupes transversales, d’ailleurs
nécessaires mais insuffisantes & elles seules. Pour les stades avan-
cés, apres réunion des thyrcides latérales et médiane, les cou-
pes transversales sont plus utiles que les autres.

Nos embryons, pour la plupart, ont été fixés dans des liquides
au sublimé (Subl. acetiq, Lang, Gilson, Zenker) et colorés soit en
masse par le carmin boracique ou le carmin aluné, soit en coupes
parl’hémalun, '’hématoxylineetl’éosine. Méme pour desembryons
de quelques millimetres de longueur, la coloration des coupes
collées sur le porte-objet avec de 'eau distillée,nous a donné de
meilleurs résultats et n’exige pas beaucoup plus de temps que la
coloration en masse. |

10 Glande thyroidieine et glandule parathyroidienne
du campagnol .

La thyroide du campagnol est formée de deux lobes latéraux,
réunis a leur extrémité inférieure par un isthme fort étroit et
fort mince. A chaque lobe est annexé un organe constant, ovoide,
a grand axe vertical, la glandule parathyroidienne,

Les glandules ou corpuscules épithéliaux situés dans le voisi-
nage plus ou moins immédiat de la thyroide ont été décrits pour
la premiere fois par Sandstrom? qui a reconnu ieur présence
chez ’homme, le cheval, le beeuf, le chien, le lapin. Nous ne vou-
lons pas faire ici I'histoire déja si documentée de ces organes.
Nous nous bornerons & indiquer leur disposition chez les ron-
geurs ou ils ont été étudiés a diverses reprises,

En 1892, Gley fait des expériences sur la thyroidectomie chez
le lapin. On savait, depuis les recherches de Schiff, que 'extirpa-
tion totale de la glande est inoffensive chez cet animal.

Gley découvre la raison de cette inocuité. Sans connaitre le
mémoire de Sandstrom, 1l déerit & son tour, & quelque distance
de la thyroide, un petit organe qui n'est pas lésé dans 'extirpa-

L divicola airvensis.

2 ). Sandstrom, Uber eine newe Divtise bedin Menscelien wad bei cer-
sehiedenen Sdugethieren. Compte rendu dans « Schmidt's Jahrbiicher »,
1880.
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tion de la glande. Cette glandule de Gley est placée & un demi-
centimetre au-dessous du lobe thyroidien; elle est appliquée con-
tre la carotide et recouverte par le muscle sterno-thyroidien.
Parfois, mais c’est une exception, elle peut étre placée plus haut,
a coté de la thyroide. Illle mesure 4 & 6 mm. de longueur sur
14 1,5 mm. de lazgeur. D’aprés Gley, sa structure rappellerait
celle de la thyroide embryonnaire. Apres la thyroidectomie, la
glandule laissée intacte s’hypertrophie et devient capable de
remplacer la glande absente. Si 'on extirpe le corps thyroide et
la glandule, les accidents et la mort ne tardent pas & survenir,

Moussu a répété ces expériences et est arrivé a d’autres résul-
tats. D’aprés lui, le lapin supporte 'extirpation de la glande et
des glandules.

En 1893, Christiani' montre que la thyroidectomie est toujours
mortelle chez le rat. Elle est toujours mortelle, pense-t-il, parce
que la glandule, au lieu d’étre éloignée de la thyroide comme
chez le lapin, est incorporée dans le lobe latéral. Elle est néces-
sairement extirpée avec la thyroide. D’aprés Christiani, cette
glandule du rat occupe le bord antéro-externe du lobe de la thy-
roide. Elle est enchassée, enfoncée complétement dans le tissu
de la glande. Sur une coupe microscopique, elle se reconnait fa-
cilement & sa coloration plus intense. Les cellules qui la forment
sont arrondies, les noyaux sont gros. Il n’y a pas ou presque pas
de substance colloide dans les alvéoles, dont la lumiére est pres-
que nulle. Les vaisseaux sont peu développés.

Christiani examine aussl cette glandule parathyroidienne chez
la souris et le campagnol. Chez la souris, elle est placée & la par-
tie externe du lobe thyroidien, dans lequel elle est & demi enfon-
cée Lille est formée par un tissu ressemblant au tissu thyroidien
embryonnaire, constitué par des tubes épithéliaux, des alvéoles
mal fermés, qui n’ont pas ou presque pas de lumiére et par con-
séquent pas de substance colloide & leur centre.

Chez le campagnol, elle est plus indépendante. A droite, son
extrémité supérieure est enfouie dans le lobe thyroidien, les */,
inférieurs sont libres. A gauche, elle est entiérement libre.

En résumé, d’aprés Christiani, la glandule parathyroidienne

t H. Christiani, De la thyroidectomie ches le rat pour serviv a la
physiologie de la glande thyroide. — Remarvques sur Uanatomie et
ln physiologie des glandes et glandules thyroidiennes ches le rat. —
Des glandules thyroidiennes accessoires ches la souiis et le campa-
gnol, « Archives de physiologie normale et pathologique », 1893.
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existe chez tous les rongeurs;sa position seule varie. Chez le rat,
elle est complétement enchiassée dans la glande principale; chez
la souris, I'incrustation est moins complete, la glandule proé-
mine au dehors et tend a se séparer du lobe latéral ; chez le cam-
pagnol, la séparation est plus accentuée; chez le lapin, enfin, la
glandule est mdépendante de la thyroide, avec laquelle elle n’of-
fre pas de rapport immeédiat.

Ainsi, Christiani admet que la glandule décrite par lui chez le
rat, la sourls et le campagnol, est le méme organe que la glan-
dule décrite par Gley chez le lapin.

Kohn' étudie chez divers mammiferes les organes épithéliaux
qui se trouvent dans le voisinage plus ou moins immédiat de la
thyroide. 1l les divise en deux groupes, les corpuscules épithé-
liaux externes et les corpuscules épithéliaux internes. Les pre-
miers sont situés hors de la glande thyroide, les seconds sont
plongés en plein tissu thyroidien. Les corpuscules épithéliaux
externes paraissent exister chez tous les mammiféres, les internes
n'ont été constatés que chez le chien, le chat, le lapin. Chez les
rongeurs, Kohn constate des différences entre les especes. Le
lapin possede un corpuscule épithéhal ekterne, ¢’est la glandule
de Gley. Il possede en outre un corpuscule épithélial interne
enfoui dans le tissu thyroidien. Ce corpuscule interne a aussi été
décrit chez des embryons de lapins par Simon, Soulié et Verdun,
Simon prétend qu’il disparait tot ou tard dans le cours du déve-
loppement, tandis que Kohn constate sa présence chez 'adulte.
Nicolas? a concilié ces deux opinions en montrant que ce corpus-
cule existe mais d’'une fagon inconstante chez le lapin adulte.
Ce méme corpuscule interne fait défaut chez le cobaye, le rat,
la souris. Chez ces derniers, Kohn cousidere la glandule de
Christiani comme un corpuscule épithélial externe.

Cette division purement topographique des corpuscules épithé-
liaux en interne et externe, a coté de certains avantages. posseéde
un inconvénient. Elle a fait considérer la glandule de Christiani
comme l'’homologue de la glandule de Gley, ce qui est une
erreur.

A n’en juger déjd que par sa situation, il nous parait embar-

t Kohn, Studien vher Schilddrisse. « Arvclhiv, . mikr. Anatomie »
1895.

2 Nicolas, Recherches swi les vésicules a épithélivm cilié o necces
aux devivés branchiowr, « Bibliographic anatomique ». 1806-1897,
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rassant de décider si la glandule de Christiani est un cornpuscule
épithélial externe ou interne. Sans doute, chez le campagnol elle
est relativement libre & la surface de la thyroide, mais chez le
rat elle est assez profondément enfoncée dans le lobe latéral.
Dés lors, doit-on la considérer comme un corpuscule épithélial
externe ayant quelque tendance & pénétrer dans la thyroide, ou
bien comme un corpuscule interne en train de s’échapper du
lobe latéral ? Kohn admet la prewmiére interprétation ; nous ad-
mettons la seconde. Les recherches de Simon, de Soulié et Ver-
dun ont prouvé que la glandule de Gley est un dérivé de la troi-
sieme poche branchiale et son ébauche est quelque temps accolée
a celle du thymus. On peut donc luil donner le nom de glandule
thymique. Ces mémes auteurs ont établi que le corpuscule épi-
thelial interne du lapin dérive de la guatriéme poche et mérite
bien le nom de glandule thyroidienne.

Ces termes, qui rappellent lorigine des organes, doivent étre
préferés a ceux de Kohn qui n'indiquent que lear position. Dans
la suite de notre travail, nous verrons que la glandule de Chris-
tiani est, chez le campagnol tout au moins, car nous n’avons étu-
dié a cet égard ni le rat, i la souris, un dérivé de la quatriéme
poche!. Ille n’est done pas ’homologue de la glandule de Gley qui
est une glandule thymique.

Nous verrons plus loin que la glandule de Gley existe d’ail-
leurs chez le campagnol, du moins pendant la vie intra-utérine.

La glandule parathyroidienne des rongeurs a été considérée
par divers auteurs comme un organe plus ou moins rudimen-
taire, formé de tissu thyroidien resté a I’état embryonnaire. Chez
le campagnol cet organe n’a rien de rudimentaire et est formé
par un parenchyme bien détini et différent de celui de la thyroide
de 'embryon.

La glandule du campagnol est située & la partie moyenne du
lobe thyroidien, tantot sur son bord postérieur, tantot sur sa
face externe.

Elle peut étre simplement accolée au lobe latéral ou légere-
ment enfoncée dans le tissu thyroidien qui ne 'entoure jamals
completement. Parfois extrémité supérieure est a demi incrus-

1 Nous préférons pour le campagnol le nom de glandule parathyroi-
dienne a celni de glandule thyroidienne. Ce dernier, d'apres la termino-
logie de Prenant, est réservé a la glandule branchiale 1V, ¢ui derive du
nodule dorsal e la quatrieme poche. Cette glandule branchiale 1V (glan-
dule thyrordienne) n'existe pas chez le campagnol.
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tée dans la glande principale, tandis que la partie inférieure
est plus libre. Souvent la glandule gauche est située un peu plus
bas et plus indépendante que la drcite. Elle peut étre régulidre-
ment ovoide & grand axe vertical, aplatie dans un sens ou dans
I'autre, ou encore triangulaire sur une coupe transversale, Son
volume est relativement trés grand. Elle mesure 0,5 mm. de
hauteur, sur 0,24 0,3 mm. de largeur, tandis que le lobe thyroidien
compte environ 1,6 mm. de hauteur, sur 0,5 & 1,0 mm. de largeur.
81 I'on pouvait enlever toute la substauce colloide des alvéoles
qu’elle dilate, ou si ce produit de sécrétion était éliminé au fur
et a mesure de sa formation par un canal excréteur, le volume
du lobe thyroidien ne I'emporterait pas de beaucoup sur celui
de la glandule. C’est ce que I'on observe pendant la période em-
bryonnaire avant I’apparition de la substance colloide.

Sur une coupe transversale intéressant le lobe latéral et la
glandule qui lui est annexée, on reconnait cette derniére sans
difficulté, méme & un faible grossissement, grace a ce qu’elle est
plus fortement colorée par le carmin ou I'hématoxyline, A pre-
miere vue, cet organe plus foncé pourrait étre pris pour un organe
Iymphoide, Nous indiquons ce fait parce que de Meuron a signalé,
chez un embryon fgé de rat, un petit corps fortement coloré,
d’aspect lymphoide, incrusté dans le lobe latéral et qui pourrait
bien étre la dite glandule. Sa coloration plus foncée n’est pas
due & ce que les noyaux se colorent plus fortement que ceux du
tissu thyroidien, mais au fait qu'’ils sont plus rapprochés et plus
nombreux. Sur des coupes tres fines, oft ces noyaux ne sont pas
superposés sur plusiears couches, on constate & un fort grossis-
sement qu’ils ne sont pas plus fortement colorés que ceux de la
thyroide,

La glandule est entourée par une mince capsule conjonctive.
Sur sa face interne, au point de coutact avec la thyroide, la
capsule peut ci et la étre réduite & fort peu de chose, les deux
parenchymes se touchent, mais on les reconnait facilement & leur
structure. La capsule n’envoie pas de cloisons dans la profondeur
de 'organe, Il n’existe & lintérieur de la glandule que quelques
rares ¢éléments conjonctifs accompagnant les vaisseaux.

On trouve dans la glandule trois especes de formations épithé-
liales:

10 Des lobules ou cordons cellulaires pleins, souvent anasto-
mosés Jes uns avec les autres et dans lesquels 'examen le plus
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attentif démontre qu’il n’y a pas de lumen central. Ils sont for-
més par une masse cellulaire compacte. Les cellules sont dispo-
sées d’une fagon irréguliére, sans ordre apparent. Leurs limites
sont peu nettes, souvent complétement invisibles. Les noyaux
ovoides, sans orientation réguliere, occupent le centre de la cel-
lule et ne se colorent pas plus fortement que ceux de la thyroide.,

20 Des tubes glandulaires étroits a lumiére trés fine. Le lumen
punctiforme, parfois étoilé, ne peut étre reconnu que sur des
coupes minces. La paroi est formée par une seule rangée de
cellules cylindro-coniques, dont le contour est bien marqué. Au
centre de la cellule on trouve un noyau arrondi ou ovoide. La
coupe transversale de ces tubes glandulaires rappelle quelque
peu celle d’'une glande salivaire séreuse.

30 Des tubes ou vésicules & lumiere dilatée. Le lumen trés
large, circulaire, a un diametre de 15 & 30 . La paroi est for-
mée d'une seule rangée de cellules cubiques ou cylindriques.
Les contours cellulaires sont bien visibles. Le noyau occupe la
partie moyenne de la cellule. Nous n’avons jamais constaté la
présence d’'un épithélium cilié. Il n’y a pas de produit de séeré-
tion appréciable dans ces tubes, Ces formations glandulaires
sont peu nombreuses ; on n’en trouve guére que trois on quatre
sur une coupe de 'organe et sur bien des coupes on n’en ren-
contre point.

Un fait important & noter, ¢’est 'absence absolue de substance
colloide. Nous n’avons jamais pu constater un produit ressem-
blant méme vaguement & de la substance colloide. Sur ce point-
14 nous pouvons étre aussi catégorique que Kohn et Nicolas 'ont
été d’aprés leurs observations sur d’autres animaux.

Par suite du manque presque complet de tissu conjonctif, les
cordons cellulaires et les tubes glandulaires qui forment le pa-
renchyme de la glandule ne sont séparés que par des capillaires
sanguins. Nous avons toujours trouvé le réseau vasculaire tres
développé et si la glandule est peut-étre moins richement dotée
en vaisseaux que la thyroide, la différence est peu appréciable.

La figure 1 représente & un grossissement de 420 un fragment
de tissu thyroidien et de tissu parathyroidien. Dans la moitié
inférieure du dessin on voit queloues alvéoles thyroidiens (1)
contenant de la substance colloide. La moitié supérieure de la
figure montre une partie de la glandule accolée au lobe latéral.
Dans ce fragment on trouve des lobules épithéliaux pleins (2)
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et deux tubes glandulaires (3) & large lumiére. Il n’y a par con-
tre pas de tubes glandulaires & lumen punctiforme.

Les anatomistes qui ont prétendu que cette glandule est for-
mée de tissu thyroidien embryonnaire, 'ont considérée comine
une thyroide aberrante restée & un état incomplet de dévelop-
pement. Nous verrons plus loin quelle est son origine, mais
I'examen anatomique a lui seul suffit pour établir que ce n'est
pas une thyroide aberrante embryonnaire. Les glandules sont
constantes, paires, symétriques ; leur position est a peu de chose
pres invariable. Ce sont 1a des caractéres bien différents de ceux
des thyroides aberrantes, essenticllement inconstantes et varia-
bles dans leur position, ce qu’explique lear origine. En outre la
clandule n’a pas la structure de la thyroide de I’embryon. Dire
qu’elle ressemble a de la thyroide embryonnaire, cela n’est ni
juste, ni faux; il faudrait seulement préciser le degré de ressem-
blance. Sur des coupes fines on pourra toujours reconnaitre ia
otandule du campagnol d’'un fragment de la thyroide embryon-
naire. Deux caracteres entre autres svffisent & établir cette dis-
tinction :

10 Les cordons cellulaires de la thyroide en voie de dévelop-
pement, a 1'époque ot on pourrait les confondre avec ceux d’une
glandule adulte, sont séparés les uns des autres par du tissu
conjonetif assez abondant. Les lobules ou cordons épithéliaux de
la glandule ne sont séparés que par des vaisseaux et les rares
¢léments conjonctifs qui les accompagnent. Cette différence est
due au mode de formation de ces deux especes de cordons. Dans
la thyroide, 1ls sont formés par des bourgeons issus de la masse
épithéliale pleine, bourgeons qui s’enfoncent dans le tissu méso-
dermique ambiant et qui émettent a leur tour des bourgeons
secondaires. Nous verrons que dans la glandule la masse cellu-
laire compacte ne bourgeonne pas, mais se laisse passivement
fragmenter en cordons o1 lobules par les capillaires qui la
pénétrent.

20 Dans le parenchyme thyroidien du campagnol, on ne ren-
contre a aucun stade du développement des tubes ou vésicules
glandulaires & large lumiere sans substance colloide, analogues
a ceux de la glandule, abstraction faite du canal central du lebe
thyroidien dont nous parlerons plus lom:

Ces deux caractéres permettent de reconnaitre facilement 'un
de I'autre ces deux organes glandulaires.
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ORIGINE DE LA THYROIDE LATERALE ET DU THYMUS

Nous examinerons dans ce chapitre le thymus et la thyroide
latérale depuis leur origine jusqu’au moment ou cette derniére
se trouve dans le voisinage immédiat- de la thyroide médiane.
Nous étudierons dans ce but 7 embryons; nous en étudierons
7 autres dans le chapitre suivant consacré a I’évolution ulté-
rieure de ces mémes organes. Nous avons choisi ces 14 embryons
a des Ages aussi favorables que possible ; le plus souvent entre
deux stades successifs nous possédons deux ou trois stades
intermédiaires. Les embryons serent désignés par les lettres
A, B, C, etc., suivant leur longueur.

[Fembryon A mesure 4.6 mm. de longueur.

» B » 5,1 »
» C » 5] \ 4 »
» D » 5, 5 »
» | » H,6 n
» F » 6.0 »
» (x » ().\3 »
» H » 7,0 »
» I » 7.0 »
» J » 8, B »
) k » 105 »
» L » 140 »
» M » 17,0 »
» N » 22 ,{) »

Nous devons encore pour éviter tout malentendu donner ici
le sens de quelques termes que nous emploierons trés fréquem-
ment.

Au-dessus, en haut, supérieur signifie pour nous du ¢oté oral,
comme en anatomie humaine ; au-dessous, en bas, inférieur du
coté aboral. En arriére, postérieur, dorsal signifie du cOté du
dos ; en avant, au devant, antérieur, du coté opposé. En dedans,
interne signifie du c6té de la ligne médiane ; en dehors, externe,
du coté opposé. Nous éviterons ’emplo1 de I'adjectif ventral qui
devrait étre opposé a dorsal mais qui, en parlant des diverticules
branchiaux, signifie le plus souvent inférieur.

Pour indiquer & la fois le sillon branchial interne et l'ex-
terne, nous emplolerons toujours le terme de fente branchiale,
bien qu'il soit défectueux, car chez le campagnol, & aucun
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stade du développement, il n’y a communication entre la cavité
pharyngienne et l'extérieur. Exceptionnellement la fente bran-
chiale peut étre ouverte ; nous pensons qu’il s’agit le plus souvent
de déchirures, car cela ne s’observe gueére que chez des embryons
dans un état de conservation médiocre. Poche branchiale sera
toujours employé dans le sens de sillon interne, pharyngien. Il
ne sera donc pas nécessaire de dire chaque fois poche interne ou
poche endodermique. Sillon branchial sera en général employé
dans le sens de sillon externe. Au cas contraire, 1l sera toujours
suivi de I’adjectif interne ou endodermique.

Embryon A (4.6 mm.).

Dans ce premier stade, il n’existe encore aucune trace des
ébauches du thymus et de la thyroide latérale.

La figure 2 (P1. X)) représente une coupe frontale de la région
branchiale de cet embryon. La coupe a peu prés symétrique ren-
contre, du coté droit, les quatre sillons branchiaux internes dans
leur partie la plus profonde; du coté gauche, elle n’intéresse
que les trois premiers sillons.

[’arc maxillaire (1a) et 'arc hyoidien (2a), trés développés,
forment une forte saillie & extérieur. Les arcs suivants (3a-5a),
plus petits, proéminent dans la cavité pharyngienne. A lexté-
rieur ils ne forment pas de saillie appréciable et sont en partie
masqués par ’arc hyoidien. Dans les stades suivants, la région
des troisiéme et quatrieme arcs branchiaux se déprimera davan-
tage pour former le sinus cervical.

Le premier sillon branchial externe (1) relativement profond
arrive au contact du fond de la premiére poche (1). Une mem-
brane obturatrice les sépare. Ce n’est pas une membrane dider-
mique, formée par la juxtaposition des deux feuillets interne et
externe. Il y a en réalité au point de contact continuité de I’en-
doderme et de ’ectoderme.

La deuxiéme poche branchiale (2) n'a plus la direction exac-
tement transversale des stades plus jeunes. Elle est oblique de
dedans en dehors et de haut en bas. Son fond est accole au
deuxiéme sillon externe (I1).

Le troisiéme sillon externe est peu profond (11I). Une légere
encoche sur le bord droit de la figure, entre les troisicme et qua-
trieme arcs branchiaux, nous indique sa position. La troisicme
poche branchiale (3) exactement transversale compte 0,1 mm, de
protondeur, Son fond arrive au contact de l'ectoderme au niveau
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de ’encoche susmentionnée, Klle ne présente ni diverticule infé-
rieur, ni épaississement dorsal de sa paroi, ni aucune autre par-
ticularité & signaler. _

Le quatriéme sillon ectodermique a disparu chez cet embryon
bieu qu’ll pulsse en persister un vestige dans des stades plus
avancés. La quatrieme poche /4) a perdu toute connexion avec
I'ectoderme. Son fond en est séparé par une couche relativement
épaisse de tissu mésodermique. La direction de la poche n’est
plus transversale, elle est oblique de dedans en dehors et de haut
en bas. Cette obliquité s’accentuera dans les stades suivants,
lorsque cette poche fournira I’6bauche de la thyroide latérale. A
ce stade elle ne présente ni diverticule ni épaississement de sa
paroi.

En résumé, chez cet embryon A les fentes branchiales présen-
tent une disposition fort simple et il n’existe encore aucun rudi-
ment des dérivés branchiaux.

A ce stade, la thyroide médiane est un petit corps ovoide, &
grand axe transversal mesurant 0,05 mm., placé au devant du
pharynx, & la hauteur de la deuxiéme fente branchiale. Cette
¢bauche est une masse compacte de cellules épithéliales, libre,
sans connexion aucune avec la paroi pharyngienne.

L’origine de cette thyroide médiane n’ofire chez le campagnol
rien de spécial. Elle est identique a ce que Kolliker et d’autres ont
décrit chez le lapin. C’est un épaississement médian de la paroi
ventrale du pharynx au niveau du deuxiéme arc branchial. La
masse épithéliale est toujours pleine; elle ne contient pas de
cavité comme dans d’autres espéces (porc, p. ex.). A peine formee,
elle abandonne la paroi du pharynx et ne lui reste rattachée que
fort peu de temps par un court pédicule. On ne retrouve plus
aucun vestige de ce pédicule au stade A.

Embryon D (5,5 mm.).

C'est chez l'embryon D, de 5,5 mm. de longueur, que nous
trouvons, déja bien formées, les ébauches du thymus et de la
thyroide latérale. Nous examinerons ensuite deux stades plus
jeunes, I3 et C.

La figure 3 (pl. XI) représente une coupe frontale de la région
branchiale de cet embryon. Par suite de la courbure plus pronon-
cée de la partie antérieure du corps, il n'est plus possible, a cet
Age, d’obtenir & la fois sur une coupe frontale les quatre sillons
branchiaux endodermiques. La coupe reproduite ici montre seu-
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lement les troisieme et quatrieme poches. Elle est un peu oblique,
aussi la figure n'est-elle pas tout & fait symétrique. L’obliquité
est telle que, du coté gauche, la coupe est plus rapprochée de la
parol antérieure, du coté droit, plus rapprochée de la paroi dor-
sale de embryon. On ne voit pas sur cette figure les deux pre-
miéres fentes branchiales.

Le premier sillon endodermique n’a plus une direction trans-
versale, Il se dirige de dedans en dehors et de bas en haut. Il est
plus profond que précédemment et encore en contact avec le
sillon externe. Iin connexion avecla premiére fente branchiale, 1l
existe une petite masse cellulaire pleine due & une prolifération
de I'épithélium de la partie dorsale du fond de la poche et du
sillon externe. :

La deuxiéme fente branchiale a complétement changé d’aspect
a cause du grand développement de I’arc hyoidien. Cet arc s’est
épaissi et développé principalement de haut en bas, ce qui a
changé D'orientation de la deuxiéme fente. Au stade A nous
I'avons vue dirigée de haut en bas et de dedans en dehors,
mais l'obliquité était peu prononcée. Elle est maintenant pa-
rallele au plan médian, méme légerement oblique de haut en
bas et de debors en dedans,

En haut, elle s'ouvre dans le pharynx; en bas, dans la partie
supérieure du sinus cervical. Une membrane ohturatrice indique
la limite entre les deux sillons interne et externe.

Dans sa partie dorsale, le fond de la deuxiéme poche forme,
par épaississement de sa paroi, une petite masse épithéliale.

Les masses cellulaires que nous venons de signaler dans la
partie dorsale des deux premicres fentes branchiales disparais-
sent ensuite compleétement. Elles n’offrent d’autre intérét que de
reproduire des formations persistantes chez les vertébrés inté-
rieurs. Nous laisserons dorénavant les deux premiéres fentes
branchiales de co6té, puisqu’elles n’ont aucun rapport avec la
thyroide et le thymus.

La quatrieme poche endodermique (4) a subi un allongement
notable. Elle compte maintenant 0,20 mm. de orifice pharyn-
gien au fond de la poche. Elle est obliquement dirigée de dedans
en dehors et de haut en bas. La portion initiale de la poche,
celle qui s’ouvre dans le pharynx, a une paroi mince formée par
une seule rangée de cellules épithéliales, comme la paroi pha-
rynglenne. La partie profonde de la poche (7. {.) a une paroi
plus épaisse comptant trois ou quatre rangées de cellules dont
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les noyaux sont moins fortement colorés que ceux de la portion
initiale. La cavité branchiale tres étroite s’étend jusqu’au fond
de 1a poche.

Toute cette partie profonde, facile & distinguer par sa paroi
plus épaisse, sa coloration plus claire, sa cavité plus étroite, est
une partie nouvelle, un diverticule inférieur du fond de la poche,
représentant 1'ébauche de la thyroide latérale.

La thyroide médiane n’a pas subi de grandes modifications
depuis le stade précédent. C'est encoreune masse pleine decellules
épithéliales a la hauteur de la deuxieme fente branchiale et for-
mant un corps aplati de haut en bas, a grand diametre trans-
versal de 0,15 mum.

La figure 3 (pl. XI) nous montre du ¢6té gauche la partie an-
térieure du troisicme sillon endodermique (8) encore a peu pres
transversal et en contact avec le fond du sillon externe corres-
pondant (I17). La fente branchiale est fermée par la réunion des
feuillets interne et externe.

Du coté droit, la coupe nous fait voir la partie dorsale de la
troisiéme poche. Klle nous la montre en relation avec une vési-
cule ovoide (Vés. th.) en apparence close, la vésicule thymique.
Cette vésicule est située en dehors et au-dessous de la partie
dorsale du fond de la troisieme poche, a extrémité de laquelle
elle parait suspendue. Llle répond en dedans au quatriéme arc
aortique, en arriere au ganglion du vague. On peut méme dire
qu’clle est en contact avec le ganglion du vague, car entre ces
deux organes, il 1’y a qu'un intervalle de 0,01 mm. Ce rapport
avec le ganglion nerveux est, ainsi que nous le verrons plus tard,
d'une grande importance. Cette vésicule, a grand axe dirigé de
haut en bas et de deliors en dedans, compte 0,15 mm. de hauteur,
sur 0,12 mm. de largeur. Sa cavité est spacieuse, sa parol for-
mée par 4 a b rangées de cellules épithéliales.

Dans sa partie supéro-interne la parol de la vésicule est acco-
lée au fond de la troisiéme poche et son épithélium se continue
sans ligne de démarcation avec 'endoderme.

On pourrait croire que cette ébauche épithéliale creuse est un
diverticule de la poche endodermique, mais, et c’est 13 un fait
tres important, 'examen des coupes de la série complete de cet
embryon et d’autres, soit du méme stade, soit plus jeunes ou
plus Agés, prouve d'une facon certaine que cette vésicule thy-
mique ne s'ouvre jamais dans la poche branchiale, mais est seu-
Jement accolée & son fond.

TEXVI 19
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Sur la figure 3, la vésicule parait close. Sur des coupes plus
antérieures de ce méme embryon on constate qu’elle n’est pas
fermée. Elle s'ouvre & 'extérieur dans le sinus cervical. Au ni-
veau de cette ouverture, sa parol se continue sans démarcation
avec l’ectoderme.

La partie supérieure et dorsale de la paroi de la vésicule est
épaissie. Cet épaississement (Grl. th.) que 'on ne voit du reste en
entier que sur une coupe plus dorsale, constitue une masse épi-
théliale pleine, accolée d’une part a 'ectoderme, d’autre part a
lendoderme. La partie postérieure du fond de la troisieme poche,
elle-méme épaissie, prend part & la formation de cette masse
cellulaire.

En résumé, nous trouvons au stade D dans la région de la
troisieme fente branchiale deux formations épithéliales nou-
velles :

1° Une vésicule creuse communiquant avec U'extérieur et ap-
pendue a l'extrémité de la partie dorsale de la troisicme poche
dans laquelle elle ne s’ouvre pas.

2¢ Une masse épithéliale pleine placée au-dessus et en arriere
d’elle. Cette masse cellulaire est formée par un épaississement
de la paroi d¢ la vésicule et du fond de la troisidme poche. Elle
s¢ continue avec 'ectoderme et I'endoderme.

Ces deux formations épithéliales représentent pour nous les
ébauches thymiques. La vésicule n’est autre chose que la queue
du thymus de divers auteurs; la masse épithéliale, la téte du
thymus. Nous n’emploierons pas ces termes-la. Nous désigne-
rons 1’ébauche creuse sous le nom de vésicule thymique et la
masse épithéliale sous le nom de nodule thymique ou glandule
thymique.

Nous devons rechercher maintenant d’ou provient la vésicule
thymique. Le fait qu’elle s’ouvre a U'extérieur, tandis qu’elle n’est
que juxtaposée au fond delapoche, laisse supposer qu’elle dérive
de 'ectoderme. Pour trouver son origine, nous devons examiner
deux embryons plus jeunes, B et C.

Embryon B (5,1 mm.).

La premiere ébauche de la vésicule thymique se présente sous
la forme d’un épaississement de I'ectoderme du sinus cervical
épaississement sicgeant au-dessous du troisiéme sillon branchial
externe.

Il apparait & une époque ou le quatrieme sillon a déja disparu
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et ou le fond de la quatriéeme poche commence & s’infléchir vers
le thorax pour former 1’ébauche de la thyroide latérale. On peut
déja constater cet épaississement chez un embryon de 4,7 mm,,
mais ce n’est guere que chez un embryon de 5,1 mm. qu’il est
devenu tout a fait net.

La figure 4 (pl. XI) représente une coupe frontale intéressant
les deuxiéme et troisieme sillons branchiaux internes de 'em-
bryon D.

Le deuxiéme arc branchial (2 ¢) est trés volumineux; la coupe
ne nous en montre qu'une partie.

Le troisieme arc branchial {3 a) est petit et contient un gros
valsseau.

La deuxiéme fente parait ouverte; c’est probablement le
résultat d'une déchirure, car on voit encore un débris de la
membrane obturatrice, |

Le troisiéme sillon externe (III) est peu profond.

La troisieme poche () est transversale; elle est fermée a
Pextérieur par une double rangée de cellules ot les deux feuil-
lets sont confondus.

Le quatriéme sillon externe n’existe plus.

Le fond de la quatrieme poche, que 'on ne voit du reste pas
sur cette coupe, est déja infléchi en bas.

Le développement considérable de I'arc hyoidien a entrainé
la formation d’une dépression, dans laquelle s’ouvrent les
deuxieme et troisiéme sillons, c’est le sinus cervical. Ce sinus
est tapissé par 'ectoderme formé par une & deux rangées de cel-
lules.

Au-dessous du troisiéme sillon externe, la figure 4 montre un
épaississement de lectoderme (PL. th.). Cette lame ou plaque
épithéliale, que nous désignerons sous le nom de plaque thymi-
que, compte 0,14 mm. de hauteur, sur 0,15 mm. de largeur et
0,05 mm. d’épaisseur. C’est une masse compacte de cellules épi-
théliales disposées sur 6 & 7 rangées. Nous possédons aussi des
stades plus jeuncs ot la plaque est naturellement plus mince.

[extrémité supérieure de la plaque thymique arrive au con-
tact du fond de la troisicme poche a laquelle elle semble en
quelque sorte suspendue. Cette particularité est digne d’étre
notée. Lille explique le fait que I’ébauche creuse du thymus, bien
que d’origine exclusivement ectodermique, reste un certain temps
en relation avec la poche branchiale interne. Cela ne constitue
rien d'exceptionnel, car, ainsi que nous avons déja fait remar-
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quer, dans chaque fente branchiale del'ectoderme et I'endoderme
se continuent I'un l’autre au niveau de la membrane obturatrice.

[’extrémité inférieure de la plaque thymique nettement déli-
mitée se continue avec 'ectoderme formé par une seule rangée
de cellules.

La face interne de cette méme plaque est en relation avec le
ganglion du vague (G. X). Sur la coupe dessinée, le ganglion se
trouve & quelque distance de 1'¢bauche thymique. Sur des coupes
plus dorsales, il s'en rapproche davantage, sans arriver tout &
fait au contact.

Notons encore que la troisicme poche ne présente aucune
trace d’un diverticule inférieur, mais 1'épithélium de sa partic
dorsale présente une légere tendance a s'épaissir.

Embryon C (5,4 mm.).

La plaque épithéliale représentant I'ébauche thymique ne tarde
pas & s’'invaginer et & se transformer en une fossette, la fossette
thymique. On la trouve hien développée chez 'embryon C.

La figure 5 (pl. NI} représente une coupe frontale oblique de
droite & gauche et d’avant en arriére intéressant les deuxicme,
troisiéme et quatricme poches. Malgré le grave inconvénient gqu'il
y a & donner des coupes fortement obliques ne permettant guere
au lecteur de s'orienter, cela est nécessaire ici, afin de pouvoir
montrer, & Paide d’une seule figure, la fossette, son ouverture
dans le sinus cervical et ses rapports avec le fond de la troisieme
poche. On ne pourrait observer tous ces faits & la fois, ni sur
une coupe exactement transversale, ni sur une coupe exactement
frontale. A cause de cette obliquité, les sillons braunchiaux in-
ternes ne sont pas sectionnés dans toute leur longueur. On ne
voit pas sur la coupe leur ouverture dans le pharynx.,

Au-dessous du troisicme sillon externe, la figure nous montre
I'ébauche du thymus sous la forme d’une fossette ouverte dans
le sinus cervical, Elle est due & une invagination de la plaque
ectodermique constatée au stade B. Elle mesure 0,10 mm. de
profondeur. Elle débouche dans le sinus cervical immédiatement
au-dessous de la membrane obturatrice de la troisieme fente. La
paroi est formée par 5-6 rangées de cellules épithéliales. La
Jovre inférieure de la fossette se continue avec 'ectoderme, la
levre supérieure avec lectoderme et Pendoderme de la partie
dorsale du fond de la troisiéme poche. L'orifice de la fossette est
dirigé en dehors et en avant; son foad est tourné en dedans et
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en arriere et répond au ganglion du.vague. Iinfin en dedans
cette fossette répond au quatriéme arc artériel.

De ce stade C au stade D examiné précédemment, la différence
n’est pas trés grande, Chez 'embryon’ D, les levres de la fossette
se sont rapprochées, I'orifice extérieur s’est rétréci. Sur certaines
coupes et précisément sur celle représentée par la figure 3, la
fossette parait étre une vésicule close appendue a lextrémité du
troisiéme sac branchial, tandis que sur d’autres coupes on cons-
tate encore sa communication avec Pextérieur. Au stade D ap-
parait en outre le nodule thymique accolé & la vésicule,

Embryon E (56 mm.).

Chez 'embryon I& nous allons trouver la vesicule thymique
completement fermée.

Nous ne possédons mallieureusement pas de série frontale de
ce stade, nous ne pouvons donc pas donner une figure exacte-
ment comparable a celles des stades précédents et suivants. La
figure 6 (pl. XI1) est une coupe transversale de cet embryon. A
gauche elle rencontre Ia partie moyenne de la vésicule thymique,
a droite sa partie supérieure.

L’ébauche de ia thyroide latérale que l'on ne voit pas sur la
coupe dessinée a subl quelques changements depuis le stade D.
Le diverticule issu du fond de la quatrieme poche se dirige plus
franchement en bas. L'extrémité inférieure du diverticule, 1égé-
rement dilatée, forme une petite vésicule épithéliale située en
dedans du cinqui¢me arc aortique, Cette vésicule est rattachée
au pharynx par un pédicule creux, perméable dans toute son
étendue, La cavité de la thyroide latérale communique donc
encore avec la cavité pharyngienne,

La vésicule thymique (Vés. th.) est maintenant fermée et ad-
jacente au fond de la troisicme poche (3). Irrégulierement ovoide,
un peu aplatie d'avant en arriére, elle mesure 0,17 mm. de hau-
teur, sur 0,29 mm. de largeur et 0,10 mm. d'épaisseur. Sa cavité
est assez large, sa paroi formée par 4-5 rangées de cellules.

Ses rapports sont 4 peu de chose prés les mémes qu’au stade D.
Illle répond en dedans au fond de la troisiéme poche et plus bas
au quatriéme arc aortique, en arriére au pneumogastrique (X)
que I'en voit des deux cotés sur la coupe dessinée. Ses rapports
avec la troisieme poche demandent a étre précisés. Cest par sa
partie supéro-interne que la vésicule est accolée au fond de la
poche (voir du coté droit de la figure G). 11 y a simple accolement



972 D' AUGUSTE ROUD

entre I’ébauche thymique et le fond du troisieme sillon endoder-
mique. La cavité pharyngienne, pas plus a ce stade-la qu’a aucun
autre, ne se prolonge dans I’ébauche thymique. Dans toute son
étendue, le fond de la troisieme poche est maintenant éloigné de
Vectoderme. Il en est séparé par toute I'épaisseur de la vésicule
thymique, tandis qu’aun stade D, la partie antérieure du fond de
la poche était encore au contact de I’ectoderme (cité gauche de
la fig. 8). -

A la partie supérieure et dorsale de I'ébauche creuse du thymus
est annexée une masse épithéliale pleine, en continuité avec l’ec-
toderme et en contact en arriére avec le ganglion du vague.
Du coté droit (fig. 6), on voit la partie tout & fait inférieure de
cette masse épithéliale (G{. th.) et derriére elle le tronc du
pneumogastrique a sa sortie du ganglion et contenant encore de
nombreuses cellules. C’est sur une coupe plus élevée que ’on
peut constater le contact de la masse épithéliale avec le ganglion
lul-méme. Il est aisé de reconnaitre dans ce corps cellulaire
plein la glandule thymique que nous avons déja signalée au
stade D. Seulement elle a augmenté de volume et changé un peu
de position. Au stade D elle se trouvait exactement au-dessus et
en arriere de la vésicule, elle est maintenant au-dessus, en ar-
riere et en dehors d’elle. C’est la conséquence du déplacement
de la vésicule qui s’est éloignée de 'ectoderme et rapprochée de
la ligne médiane,

En résumé I'embryon I nous présente : 1 une vésicule fermée
adjacente au fond de la troisiéme poche ; 2° un corps cellulaire
plein accolé & la paroi de la vésicule et en connexion avec l’ec-
toderme,

Embryon F (6,0 mm.).

La figure 7 (pl. XII) représente une coupe frontale de la région
du coude 'embryon F. Légerement oblique, elle passe a droite
un peu plus preés de la paroi ventrale, a gauche un peu plus preés
de la paroi dorsale. On reconnait facilement sur cette coupe la
cavité du pharynx (Ph.) ; sur la ligne médiane, la trachée (7%.)
coupée longitudinalement sur une assez grande étendue; a droite,
en dehors de la trachée, trois arcs artériels sectionnés transver-
salement ; en dedans de ces vaisseaux une vésicule épithéliale
(Th. l.), 1a thyroide latérale; en dehors d’eux une autre vésicule
plus volumineuse, la vésicule thymique (Vés. th.).

L’ébauche de la thyroide latérale est & ce stade une petite vé-
sicule & parois formée par 4 & 5 rangées de cellules. Elle compte
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0,08 mm. de hauteur et autant de largeur. Elle s’enfonce a4 demi
entre les deux derniers arcs aortiques, Cette vésicule est bien
I’ébauche de la thyroide latérale. Cela ne saurait faire 'objet
d’aucun doute, sa situation en dedans des arcs artériels est tout
a fait typique; déja sur Pembryon D, nous avons constaté ce
méme rapport entre le fond du diverticule de la quatriéme poche
et le quatrieme arc aortique.

En examinant la série complete des coupes, on constate, ce
que nous ne pouvons voir sur la figure 7, que la vésicule droite
est rattachée au pharynx par un pédicule étroit. Seule la portion
initiale, pharyngienne de ce cordon posscde encore une lumiere.
'A gauche ce pédicule a disparu ou du moins on n’en retrouve
qu’un vestige annexé au pharynx, la vésicule elle-méme est in-
dépendante. Il y a donc chez cet embryon une inégalité de
développement entre les deux cotés du corps, ce qui est tres
fréquent,

[’ébauche creuse du thymus se présente sous la forme d’une
vésicule (Vés. th.) & paroi épaisse comptant 6 & 10 rangées de
cellules. Elle mesure 0,15 mm. de hauteur. Elle est située au-
dessus et en dehors du quatrieme arcartériel. Au-dessous d’elle on
voit un court trongon du pneumogastrique (X) ; sur les coupes
suivantes, on constate que ce nerf passe le long de la face posté-
rieure de la vésicule thymique.

A gauche, la coupe passant un peu plus en arriére ne rencontre
pas la vésicule du thymus, mais bien le corps épithélial compacte
(Gl. th.). Ce nodule thymique est rattaché & 1'ectoderme par un
pédicule plein. Un autre cordon cellulaire le rattache au fond
de la troisiéme poche en voie de disparition. Ce dernier cordon
est fixé d’une part au pharynx, d’autre part a la partie posté-
rieure, supérieure et interne de la vésicule etau nodule thymique.
Il ne présente pas trace d'une lumiére,

Au-dessus du thymus et dans son voisinage immédiat, on trouve
le vestige de la deuxiéme fente branchiale (2), sous la forme
d’une vésicule allongée, a lumiére étroite, & grand axe vertical,
paralléle au plan médian. Sur des coupes transversales, elle se
présente sous la forme d’une petite vésicule arrondie. Cette
pseudo-vésicule n’est autre chose que la deuxieme poche bran-
chiale, ayant perdu ses relations avec '’ectoderme mais encore
en connexion avec le pharynx. Nous ne saurions en aucune fagon
admettre que ce soit un diverticule inférieur de la deuxiéme
poche branchiale, un soi-disant thymus IT rudimentaire. Ce n’est
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pas un diverticule de la deuxiéme poche, mais bien cette
deuxieme poche elle-méme en voie de disparition et qui déja de
bonne heure a pris cette direction paralléle au plan médian par
suite du développement considérable de I’arc hyoidien.

La thyroide médiane est située nn peu au-dessus et en avant
du thymus. Elle n’a guére changé depuis les stades précédents.

Embryon G (6,3 mm.).

Chez I'embryon G, les rudiments du thymus et de la thyroide
ont perdu toute connexion avec leur lieu d’origine.

La figure 8 (pl. XIII) est une coupe frontale du cou de cet em-
bryon. Le pharynx (P/.) est coupé transversalement a peu pres a
la hauteur de la premiére poche branchiale; la trachée (7r.) est
sectionnée longitudinalement ; des deux coOtés, en dehors de la
trachée, on voit trois arcs aortiques coupés en travers; a droite
la veine jugulaire (V. j.) et & gauche le péricarde (P.). Des deux
cotés la coupe rencontre la thyroide latérale et le thymus, la
premiére en dedans des arcs aortiques, le second en dehors.

La thyroide latérale a un peu augmenté de volume. Sa hauteur
est de 0,11 mm., sa largeur de 0,09. Son grand axe est oblique
de haut en bas et de dehors en dedans, sa paroi formée de 4 a5
rangées de cellules, sa cavité encore assez grande. Le contour de
la vésicule est régulier, elle n’émet pas de bourgeons. Toute
trace du cordon qui la rattachait au pharynx a disparu. Illle est
placée pres de la trachée, en dedans des deux derniers arcs
aortiques, au-dessous et en arriére de la thyroide médiane. Du
coté gauche de la figure 8, on voit que la vésicule thyruidienne
se trouve dans le voisinage du péricarde; sur des coupes plus
antérieures, on constate que le sommet du péricarde arrive au
contact de la vésicule, qui est bien & ce stade un corps supra-
péricardique comme pendant toute la vie chez les vertébrés
inférieurs,

La vésicule thymique, plus volumineuse, est située au-dessus
et en dehors de la précédente. Sa cavité est moins large qu’au-
paravant, sa paroil plus épaisse. Au-dessus, en arriere et au
dehors de la vésicule, nous retrouvons le corps épithélial plein,
le nodule thymique qui a maintenant la forme d’un cone allongé
dont la base fait corps avec la paroi de la vésicule, tandis que
son sommet est dirigé en haut et en dehors. La hauteur du cone,
dont on ne voit qu’une faible partie sur'la coupe dessinee, est
ézale a celle de la vésicule. Sa surface est irréguliérement mame-
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lonnée. Nila vésicule, ni le nodule thymique n’offrent plus aucun
rapport avec le pharynx, ni avec 'ectoderme. L’ébauche du
thymus est située en dehors des troisiéme et quatriéme arcs
aortiques, en dedans de la jugulaire, en avant du pneumogas-
trique et de son ganglion qui se trouve droit derriére le nodule.
L’extrémité inférieure du thymus est trés proche du péricarde.

Au-dessus du thymus on retrouve encore le vestige de la
deuxieme poche branchiale déja signalé au stade précédent.

Lia thyroide médiane est située & la hauteur de I'ébauche thy-
mique. Elle n’est plus tout a fait rectiligne, mais déja légerement
incurvée en arc & concavité postéro-supérieure. Aux deux extré-
mités de cet arc se trouve la vésicule thymique. Du cdté droit,
cette derniére est exactement accolée & la thyroide, du cité
gauche elie nen est séparce que par un intervalle de quelques
centiemes de millimetre.

Un observateur non prévenu, examinant un embryon de cet
age, pourralt commettre une grave erreur et prendre I'ébaunche
thymique pour celle de la thyroide latérale et vice-versi. L’errear
seralt possible, car le thymus est accolé aux deux extrémités de
la thyroide médiane, tandis que la thyroide latérale située plus
bas, plus pres de la ligne médiane et immédiatement au-dessus
du péricarde, occupe la place qui sera plus tard celle du thymus.
On peut se demander si cette confusion n’a jamais ¢té commise
par les anatomistes qui ont prétendu que la thyroide latérale
vient se placer aux deux extrémités de la médiare. Nous-méme,
au début de nos recherches, nous sommes tombés dans cette er-
reur et il nous a fallu quelque peine pour nous retrouver dans
les changements de place subis par ces organes dans le cours de
leur développement. L’erieur peut élre évitée en tenant compte
de la prisence du nodule accolé a I’ébauche thymique, en tenant
compte aussi du fait que des le début elle est en dehors des arcs
aortiques tandis que la thyroide latérale est en dedans; mais le
seul moyen d’éviter & coup str toute méprise et de comprendre
le déplacement de ces organes, c’est d’en faire des reproduc-
tions,

Les figures 9 a4 13 (pl. XIII) représentent, grossis 50 fois et vus
de face, le thymus, sa glandule, la thyroide médiane et la thy-
roide latérale.

Le schéna 9 correspond & peu prés au stade E. Il a été fait
toutefois d’aprés un embryon un peu plus dgé. La thyroide mé-
diane (7. m.) encore fort petite est placée au-dessus et en avant
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des autres organes. Le thymus (T.) est en dehors, au-dessus et
en arriére de I'ébauche médiane. Les thyroides latérales (Th.1.)
sont plus bas et plus rapprochées de ’axe du corps.

Le schéma 10 représente la position de ces organes au stade G.
La thyroide médiane est 1égérement infléchie en arc de cercle,
ses deux extrémités arrivent au contact de la face antérieure de
la vésicule thymique. Les thyroides latérales sont encore placées
notablement au-dessous de la médiane.

Dans les stades suivants, nous verrons la thyroide latérale
prendre peu & peu la place du thymus. L’étude de ces stades
plus avancés fera l'objet de la derniére partie de notre travail ;
nous devons auparavant examiner les résultats acquis jusqu'a
présent.

Le fond de la quatrieme poche, aprés avoir abandonné 1’ecto-
derme, s’infléchit en bas et s’allonge en un diverticule creux
(stade D). L’extrémité inférieure de ce diverticule se dilate en
une vésicule rattachée an dernier sillon pharyngien par un tube
épithélial & lumiére étroite (stade E). Ce tube se transforme en
un cordon cellulaire plein (stade I), puis le cordon disparait et
la vésicule devient indépendante (stade ). La thyroide latérale
dérive donc d'un diverticule de la derniere poche branchiale.
Sur ce point-la, nos observations concordent avec celles de la
majorité des auteurs.

Ce serait une pure chicane de mots que de discuter si, chez le
campagnol, cette thyroide latérale dérive du fond ou bien d'un
diverticule de la paroi inférieure du quatriéme sac interne,
puisque ce diverticule est toujours et des le début en rapport
avec la partie la plus profonde de la poche. Il ne parait pas en
étre de méme chez tous les mammiferes. Ainsi Prenant a montré
que chez le mouton le diverticule nait de la face inférieure 2
quelque distance de son fond. Cette différence bien secondaire
s’explique peut-étre par les dimeunsions trés minimes du qua-
trieme sac branchial du campagnol, sac qui ne mesure pas plus
de 0,10 mm. de profondeur

Vous n’avons Jamals observé la formation d’un diverticule
pharyngien cn arriere du dernier sillon branchial, Nous ne sau-
rions donc admettre, pour le campagnol, Popinion de His, de
Meuron et Verdun, d’aprés lesquels la thyroide latérale est un
diverticule post-branchial entrant secondairement en relation
avec la quatrieme poche.
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Chez tous nos embryons, nous avons examiné avec le plus
grand soin les parois et les régions voisines de la quatrieme
poche. Nous n’avons jamais constaté la présence d’un nodule
.dorsal, d’une glandule branchiale IV. Si ce nodule existe, ce ne
peut-étre qu’une formation absolument transitoire nous ayant
échappé,

Il est généralement admis que I'ébauche creuse du thymus
-dérive d’un diverticule inférieur (ventral) du troisiéme sillon
-endodermique. Nous avons constaté qu’en réalité cette vésicule
dérive de Pectoderme et s’accole seulement au fond de la troi-
sieme poche. Notre opinion repose sur les faits suivants:

Il se produit au-dessous du troisieme sillon un épaississement
-de ’ectoderme qui revét la face extérieure du quatriéme arc
branchial (stade B). Cet épaississement que nous avons désigné
sous le nom de plaque thymique s’invagine, se transforme en une
fossette ouverte 4 lextérieur, fossette thymique dont la lévre
'supérieure se continue avec la membrane obturatrice et la parol
inférieure de la troisieme poche (stade C).

Les levres de 1a fossette se rapprochent, ouverture se rétrécit,
la fossette se transforme en une vésicule, On peut rencontrer un
stade ou sur quelques coupes 1’ébauche thymique parait étre
une vésicule close appendue a la partie dorsale du fond de la
troisieme poche, tandis que sur d’autres coupes plus antérieures,
on peut encore constater son orifice externe (stade D).

Bientdt, la vésicule se ferme complétement (stade E). Elle reste
rattachée quelque temps d’une part & 'ectoderme, d’autre part
4 Vendoderme par deux pédicules épithéliaux pleins (stade F).
Le pédicule ectodermiqne disparait en général, mais pas tou-
jours le premier; la vésicule parait étre alors une dépendance
exclusive de la troisieme poche; puis le pédicule interne disparait
ason touret la vésicule thymique devient indépendante (stade G ).

Que I’ébauche du thymus ne soit pas un diverticule inférieur
de la troisiéme poche, cela repose encore sur les considérations
suivantes :

Les nombreux stades que nous possédons nous permettent de
suivre pas a pas la formation du diverticule thyroidien jusqu’au
moment ou il abandonne toute relation avec le pharynx, et nous
avons pu constater sur bien des pieces la continuité de la cavité
branchiale avec celle de la vésicule thyroidienne. Commel'ébau-
che du thymus apparait ala méme époque, nous aurions di chez
-ces mémes embryons, si réellement elle est un diverticule bran-
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chial, constater au moins une fois une communication de sa ca-
vité avec celle de la troisiéme poche. Nous avons constaté au
contraire qu’elle ne lui est que juxtaposée ou reliée par un pédi-
cule plein.

Jusqu’au moment ou elle entre en contact avec la vésicule thy-
mique, d'origine externe, la troisieme poche branchiale conserve
sa direction sensiblement transversale et I’on ne voit ni son fond
g’incurver ni sa paroi inférieure émettre un diverticule.

Plus tard seulement, lorsque la vésicule thymique est entrai-
née en bas par la descente des arcs aortiques, le pédicule qui la
rattache a la troisieme poche attire le fond de celle-ci en bas, ce
qui peut, jusqu’a un certain point, simuler un diverticule infé-
rieur. '

On pourra objecter & notre maniére de voir divers arguments
auxquels nous voulons essayer de répondre.

On pourra nous objecter I’accord presque unanime des anato-
mistes qui ont étudié cette question et envisagé I'ébauche thy-
mique comme un diverticule ventral de la poche interne. Il est
4 remarquer a ce sujet que bien des auteurs ont constaté seule-
ment 'union de la vésicule avec le fond de la poche. Ils en ont
conclu — sans 'avoir directement constaté — que cette vésicule
dérive d’un diverticule inférieur de cette poche. Born, qui ob-
serve l'union de la vésicule avec un sillon interne, en fait un
dérivé endodermique. I'ischelis, sur un stade plus jeune, constate
son union avec l'ectoderme et endoderme; il en fait un diverti-
cule d’origine mixte. De Meuron observe aussi les relations de la
vésicule avec les parties externe et interne de la troisieme fente
branchiale, et, dans ces conditions, ne se prononce pas sur 1’ori-
cine externe ou interne du thymus. Pour affirmer que le thymus
est un diverticule de la troisieme poche, il ne suflit pas de cons-
tater ses connexions avec elle, 1l faudrait assister & la naissance
de ce diverticule et suivre sa transformation en vésicule. En en
Jugeant d’aprés ses rapports secondaires, nous avons aussi cru
pendant longtemps que le thymus est d’origine endodermique,
c’est seulement apreés avoir constaté la communication de ia vé-
sicule avee 'extérieur que nous avons recherché d’une facon plus
exacte son origine.

On pourra nous objecter que nous avons confondu la vésicule
thymique avec 'organe des sens rudimentaire de Froriep. Nous
avons vu précédemment que cet auteur a déerit chez 'embryon
de veau un épaississement de I'épiderme de la région des qua-
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tricme et cinquiéme arcs branchiaux. Cet ¢paississement est en
contact avec le ganglion du vague. Il se transforme ensuite en
une fossette que Froriep considére comme un organe des sens
rudimentaire destiné a disparaitre completement.

Nous répondrons & cette objection que notre plagque et notre
fossette thymiques présentent en effet la plus grande analogie
avec l'organe des sens de Froriep. La question reste de savoir s1
c'est un organe des sens ou bien 'ébauche du thymus. Remar-
quons a ce sujet que le rapport avec le ganglion du vague est
tout & fait favorable & notre maniére de voir. Chez P'embryon B,
ce ganglion est placé en dedans, au-dessous et un peu en arriére
de la plaque thymique, dans son voisinage immcédiat. Lorsque la
plaque se transtorme en fossette, celle-ci se développe en dedans,
Elle ne refoule pas le ganglion du coté de la ligne médiane, mais
tend & se placer au devant de lui. La fossette, transformée & son
tour en vésicule, est placée au devant et au-dessous du ganglion
qui se trouve droit derriére le nodule thymique.

11 conservera longtemps ce rapport, nous I'avons counstaté en-
core au stade (G, nous le retrouverons méme chez des embryons
plus agés. Le ganglion du vague se trouve donc pendant une
longue période du développement dans le voisinage des ¢hauches
thymiques ; mais, par suite du déplacement de la vésicvle, les
rapports changent un peu. La vésicule est d’abord en deliors du
ganglion, puis au devant, puis au-dessous. Les deux organes
peuvent étre au contact 'un de I'autre ou séparés par un inter-
valle de quelques centiemes de millimetre, Il ne faudrait pas
se figurer que le ganglion est immobile et que la vésicule seule
se déplace. Le ganglion se déplace de bas en haut pendant que
la vésicule se déplace en sens inverse. 11 s’agit, bien entendu, de
déplacements relatifs aux organes du voisinage.

On pourrait aussi nous taire le reproche d’avoir confondu
I’ébauche thymique avec une vésicule ectodermique issue du si-
nus cervical, observée par Kastschenko, Piersol, Prenant, Ver-
dun, vésicule qui se trouve dans le voisinage de la téte du thymus,
mais qul ne prend aucune part a son édification. Cette visicule
a Cté particulicrement bien décrite par Verdun chez divers mam-
miferes.

Chez un chat de 12 mm. possédant une ébauche thymique en-
core creuse, avec une téte ayant la forme d’une éminence conique,
Verdun constate que le troisicme sillon ectoderinique qui, pri-
mitivement, s’ouvrait a l'extérieur, est représenté par une fissure
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transversale aplatie d’avant en arriére et rattachée a ’ectoderme
par un pédicule épithélial plein. Sur un autre embryon du méme
age, le fond du sillon externe s’est is0lé sous la forme d’une pe-
tite vésicule épithéliale aplatie en rapport avec I'angle supéro-
externe de la troisiéme poche et le ganglion du vague. « Nous
avons examiné, dit Verdun dans ses conclusions, la destinée du
cul-de-sac répondant au fond du troisiéme sillon, qui peut s’iso-
ler sous forme d’une vésicule et entrer en connexion plus ou moins
intime avec la téte du thymus. Nos observations sur le mouton,
le chat et I’homme nous ont montré qu’elle ne prend aucune part
a lédification de 1’ébauche thymique, contrairement a ce qui
avait été admis par His, Kastschenko. »

Nous sommes entiéerement d’accord avec Verdun. Cette vési-
cule-1a ne joue aucun role dans la formation du thymus, mais ce
n’est pas la vésicule que nous avons décrite sous le nom de vési-
cule thymique. C’est une formation plus tardive qui apparait
alors que I’ébauche thymique est déja bien développée. Nous
avons vu aussi chez le campagnol, dans des stades intermé-
diaires aux embryons I et I, le fond du troisieme sillon externe
g’1soler en une vésicule ayant exactement la forme et les rapports
de celle décrite par Verdun chez le chat. Elle apparait au mo-
ment ou l'ébauvche thymique tend & se séparer définitivement de
Pectoderme. Il semble que le pédicule épithélial externe de
I’ébauche thymique entraine avec lui le fond du troisiéme sillon.
Cette vésicule, annexée a la téte du thymus, a peine formée, dis-
parait.

On ne saurait donc nous accuser de confondre I’ébauche thy-
mique avec la vésicule ectodermique de Piersol ou de Verdan.
Par contre, on peut accuser Verdun de commettre une erreur, en
confondant la vésicule ectodermique qu’il décrit chez le chat
avec celle de I'roriep. Il n’y a entre ces deux vésicules quun
seul point commun, leur rapport plus ou moins immédiat avec
le ganglion du vague. La vésicule de Froriep ou la notre, car les
deux n’en font qu’une & notre avis, est une formation précoce ;
celle de Piersol ou de Verdun est une formation tardive coexis-
tant avec une ¢bauche thymique bien développée. La vésicule de
Verdun est une formation essentiellement passive; c’est le fond
du troisieme sillon externe qui s’isole au moment ou le sinus
cervical va disparaitre. La vésicule de I'roriep est une formation
essentiellement active, précédée d'unc prolifération de I'épithe-
lium externe du quatriéme arc branchial.
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On pourrait nous faire encore une autre objection consistant
a dire que notre vésicule ectodermique, & un moment donné, dis-
parait et qu’en son lieu et place se substitue une autre vésicule
endodermique provenant du fond de la troisieme poche. Cette
substitution ne pourrait se faire qu’entre les stades E et I'; nous
répondrons a cette objection par trois arguments :

1° La disparition d'une vésicule épithéliale et la formation
d’une nouvelle vésicule occupant exactement la place de la pre-
miére exigent un certain terops. Nous aurions douc df, sur les
nombreux embryons que nous possédons, constater un stade
tout au moins de 'un ou l'autre de ces deux processus. Sans
doute, on ne connait pas1’ige exact des embryons, leur longueur
ne doune pas des indications tres précises a cet égard, des lors
on peut toujours supposer, entre deux stades tres rapprochés,
un intervalle plus grand qu’il ne parait, mais on ne saurait ad-
mettre que la troisieme poche fabrique en un tour de main une
vésicule épithéliale, alors qu’il faut un temps considérable a la
quatriéme poche pour donner la vésicule thyrcidienne,

20 81 1'ébauche thymique dérive d'un diverticule inférieur de
la troisieme poche, on ne peut gueére expliquer sa situation en
dehors du quatrieme arc artériel. Illle devrait se trouver en de-
dans de cet arc, tout comme la thyroide latérale se trouve en
dedans du cinquiéme. Si, de tres bonne heure déja, la troisieme
poche émettait un diverticule inférieur, celui-ci pourrait se trou-
ver en dehors de P'arc artériel, car, dans les jeunes stades, le
fond de la poche déborde ce vaisseau en dehors. Dans ce cas,
nous eussions constaté la coexistence de ce diverticule avec la
vésicule ectodermique que nous avons décrite. S1, au contraire,
on admet que le diverticule inférieur nait apres la disparition
supposée de la vésicule ectodermique, soit entre les stades I et
I', il devrait alors se trouver en dedans de l'arc aortique, car, 4
cet ige ddja, le fond de la poche se trouve en dedans de ce vaisseau.

3" Tous les auteurs sont d’accord pour reconnaitre 'existence
de deux ébauches thymiques, une vésicule creuse (queue du thy-
mus), et une masse épithéliale pleine & surface irréguliére, ma-
melonnée (téte du thymus, nodule thymique, glandule thymique).
Ce nodule thymique, nous I'avons vu trés bien développé chez
Pembryon G, ou la vésicule est indépendante; nous 'avons vu
aussi, au stade I, alors que deux pédicules pleins rattachent
ces ébauches thymiques au pharynx et al’ectoderme; nous 'avons
vu également chez 'embryon I, a 'époque ou la vésicule ecto-
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dermique vient de se fermer ; enfin, et c’est la le fait important,
nous avons déja constaté sa présence chez I'’embryon D, alors
que la vésicule thymique s’ouvre & 'extérieur. Nous avons, a ce
stade D, décrit, au-dessus de la vésicule ectodermique, une masse
cellulaire pleine, irrégalierement ovoide, triangulaire sur quel-
ques coupes tout au moins, et due i une prolifération des élé-
ments de la paroi supérieure de la vésicule et de ceux de la partie
dorsale du fond de la poche. 51 done, on veut & tout prix suppo-
ser qu’il nous manque quelque stade important dans lequel la
vésicule ectodermique disparait pour faire place a une vésicule
nouvelle issue de la troisieme poche, il resterait a expliquer :
1° comment cette vésicule endodermique prend cxactement la
place de la premiere; 2* par quel heureux hasard sa paroi pos-
téro-supérieure prolifére aussi pour donner un corps cellulaire
plein, semblable & celui de la vésicule ectodermique; 3° pour-
quol ce corps, ce nodule thymique, est aussi rattaché a 'ecto-
derme (stade F). Nous préférons renoncer i ces suppositions
toute gratuites et considérer la vésicule ectodermique des stades
D et K, et 1a masse cellulaire qui lul est annexée, comme les
ébauches plus jeunes de la vésicule et du noduale thymiques des
stades I' et G.

Il y a sans doute des différences de forme et de position entre
le nodule thymique du stade D. et celui du stade G. Chez 1’em-
bryon D, c’est un corps irrégnlierement ovoide accolé & la partie
postéro-supéricure de la vésicule ectodermique ; chez 'em-
bryon G, c¢’est un cone allongé dont la base répond a la vésicule
ectodermique, tandis que le sommet est dirigé en haut et en
dehors. Cette transformation de la masse irréguilerement ovoide
en un cone allongé et ’obliquité de ce cone s’expliquent facile-
ment. La vésicule ectodermique est rattachée aun fond dela troi-
sieme poche, soit directement, soit plus tard par un pédicule qui
passe entre les troisieme et quatriéme arcs aortiques. Du stade D
au stade G, les ares aortiques ont subi un mouvement de des-
cente et se sont éloignées de la surface du corps. Grice an pédi-
cule passant entre les deux arcs artériels, la vésicule thymique
est obligée de suivre le déplacement de ces vaisseaux. lille est
attirée en bas et en dedans et entraine a son tour le nodule thy-
mique qui reste toutefois quelque temps attaché a I'ectoderme.
Ce nodule subit donc une double traction ayant pour effet de le
transformer en un céone dont le sommet est dirigé en haut et en
dehors vers le point de l'ectoderme auquel il était attache,
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Notre description de 'origine du thymus concorde, dans ses
traits généraux, avec celle donnée par His chez 1'embryon hu-
main. Nous avons déja dit dans 'introduction, qu’en 1889, His a
abandonné sa premiére maniere de voir pour se ranger a 1’opi-
nion générale qui fait du thymus un diverticule de la troisiéme
poche interne. Il a admis I'origine endodermique de la vésicule
thymique, apres avoir constaté chez deux embryons humains de
la cinquiéme semaine un étroit pédicule épithélial creux, unis-
sant cette vésicule au fond de la poche. On peut se demander si
la lumiere de cet étroit cordon était naturelle ou si ce n’était
qu’'une simple fente due a un défaut de préparation. L’expérience
montre, en effet, qu’il se produit facilement des interstices entre
les cellules d’organes épithéliaux compactes (thyroide médiane,
p. ex.) lorsque V’état de conservation est imparfait, ce qui est si
souvent le cas pour les embryons humains. Mais, méme en ad-
mettant que la lumiere étroite de ce cordon fit naturelle, ne
peut-on supposer que parfois la vésicule thymique ectodermique
s’ouvre secondairement dans la troisieme poche. Cette hypothese
est rendue admissible par le fait que Verdun a constaté 'ouver-
ture accidentelle, dans la troisiéme poche, de la vésicule ecto-
dermique tardive de Piersol.

Depuis 1889, His considére la vésicule thymique comme d’ori-
gine endodermique et la masse épithéliale pleine comme étant
seule d’origine ectodermique.

Pour nous ranger a notre tour a I'opinion générale, nous de-
mandons de constater non seulement les relations de I'ébauche
creuse du thymus avec le fond de la poche, — ces relation exis-
tent par l'intermmédiaire d’un pédicule toujours plein chez le
campagnol, — mais encore de constater de visu la naissance
d’un diverticule de la troisiéme poche et sa transformation gra-
duelle en vésicule, constatation qu’il est si facile de faire pour
la thyroide latérale. Le jour on nous aurons observé ces faits,
comme His, nous reconnaitrons de bonne grice notre erreur, En
attendant, nous admettons que la vésicule thymique est d’origine
ectodermique, tandis que le nodule thymique est d’origine ecto-
dermique et endodermique, puisque le fond de la troisiéme poche
prend aussi part & sa formation. Dans le chapitre suivant, nous
verrons que ce nodule thymique ne joue aucun rble dans 1'édifi-

cation du thymus, mais forme un organe indépendant, la glan-
dule thymique.

XXXVI 20
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EVOLUTION ULTERIEURE DE LA THYROIDE LATERALE
ET DU THYMUS

Dans ce dernier chapitre, nous avons a examiner 1'évolution
ultérieure des organes épithéliaux dont nous avons vu précé-
demment la formation. Abstraction faite de I’histogenése du
thymus, que nous n’étudions pas ici, cette évolution est simple
et facile & suivre chez le campagnol.

Embryon H (7,0 mm.).

Nous avons laissé, chez 'embryon G, la vésicule thymique
encore creuse et coiffée de son nodule au contact de la face pos-
térieure de 'extrémité de la thyroide médiane. Quant a la thy-
roide latérale, elle se trouvait plus bas et plus pres de la ligne
médiane.

Chez I'’embryon H (fig. 14, pl. XII), les vésicules thyroidiennes
placées 4 gauche et a droite de la trachée se sont rapprochées de
la thyroide médiane et leur extrémité supérieure arrive presque
en contact de cet organe. Elles mesurent maintenant 0,16 mm.
de hauteur. La paroil interne s’est épaissie et la lumiére est ex-
centrique.

Le thymus a augmenté de volume et son extrémité inférieure
descend aussi bas que celle de la thyroide latérale. La cavité de
I’ébauche thymique a disparu, mais, chez d’autres embryons, il
peut en persister un vestige dans des stades beatcoup plus avan-
cés. Situé auparavant en dehors des arcs aortiques, le thymus a
conservé cette situation vis-a-vis des valsseaux et se trouve
maintenant en dehors de la carotide, entre cette artere et la veine
jugulaire. Son extrémité inférieure se place au devant de ces
gros vaisseaux, tandis que son extrémité supérieure et le nodule
thymique se trouveen arriére d’eux et en contact avec le pneumo-
gastrique dont le ganglion est situé 0,08 mm, plus haut.

Malgré la disparition de sa cavité, on peut facilement recon-
naitre la vésicule thymique du nodule adjacent, ces deux organes
s’étant nettement différenciés.

La vésicule thymique ou thymus proprement dit a encore &
cette époque un caractére franchement épithélial. Elle est formée
de cellules plus ou moins arrondies, & contour peu visible, conte-
nant un noyau ovoide, fortement coloré en bleu par I'hématoxy-
line. Autour du thymus se forme une mince capsule de tissu con-



ORIGINE ET EVOLUTION DE LA THYROIDE ET DU THYMUS 285

jonctif avec de nombreux capillaires sanguins, mais & ce stade
aucun vaisseau ne pénetre encore dans lintérieur de 'organe.

La glandule thymique est formée de cellules polyédriques, &
contour plus précis, contenant un noyau ovoide plus volumineux
que celui des cellules du thymus, mais se colorant moins forte-
ment par I’hématoxyline. Dans T'intérieur de la glandule, de
nombreux capillaires cheminent entre les cellules épithéliales.
La glandule est encore accolée a l'extrémité supérieure du
thymus, mais montre déja une certaine tendance & s’en séparer.
Sur bien des coupes intéressant les deux organes a la fois, on
constate une trainée d’éléments mésodermiques entre cux; ail-
leurs, 1a ol le contact est immédiat, on reconnait ce qui appar-
tient & chacun d’eux, grice & leur texture différente.

L’embryon H est donc caractérisé par le rapprochement de la
thyroide latérale et de la médiane, par la differenciation histolo-
gique et la tendance & la séparation du thymus et de la glan-
dule thymique.

Embryon I (7,5 mm)

C’est chez des embryons de 7 4 8 mm. que la thyroide latérale
arrive enfin au contact de la médiane et c’est a cet fige, et non
plus tard, qu'un examen superficiel pourrait laisser croire que
ces trois ébauches se fusionnent.

Chez I'embryon I (fig. 12, pl. XIII), on peut distinguer dans
la thyroide médiane trois parties, I'une prétrachéale étroite, les
deux autres latérales plus volumineuses. Ces trois parties for-
ment ensemble un croissant a concavité postéro-supérieure ems-
brassant la trachée et les parties latérales du larynx. Du som-
met du lobe latéral & I'isthme, la thyroide mesure 0,35 mm.

La thyroide latérale, ovoide & grand arc vertical de 1,6 mm.,
est située a la face postéro-interne de la portion moyenne du
lobe latéral et lui est directement accolée. La figure 12, faite
comme les autres reconstructions, par projection sur un plan
frontal d’une série transversale, montre de la fagon la plus
évidente que la thyroide latérale ne vient pas se fixer aux extré-
mités de la thyroide médiane, mais a la face postérieure du lobe
latéral déja formé.

Le thymus dont la hauteur atteint actuellement 0,45 mm. est
situé en majeure partie au-dessous et en dehors de la thyroide.

Sa base commence a se rapprocher de la ligne médiane. A
gauche, son sommet et la glandule thymique adjacente sont en
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dessous de la thyroide ; a droite, ils se trouvent encore en ar-
riere et au contact du lobe latéral.

Examinons maintenantune coupe transversale (fig.14,pl. XIV),
du lobe thyroidien et de la thyroide latérale. On constate que la
thyroide latérale est ovoide ; elle répoad en avant au lobe Jatéral
de la thyroide médiane, en dedans a la trachée, en dehors & la
carotide et au thymus qui se trouve a une treés petite distance.
Sur la figure 14, le lobe latéral et la thyroide latérale sont seuls
représentés, les parties voisines ont été laissées de coté. Sur la
coupe, la thyroide latérale (1) a une surface plus grande que
celle du lobe thyroidien (2). Sen contour est régulier; nulle part
elle n’émet de prolongement,

En avant, elle est au contact de la thyroide médiane. Entre
ces deux organes s'insinue une trainée de noyaux du tissu méso-
dermique, disposés sur une seule rangée. La coupe est trés dé-
monstrative, elle ne peut laisser aucun doute dans l'esprit. En
ce point-la, les deux ébauches ne sont pas fusionnées. En exa-
minant toute la série, on constate que le tiers des coupes sont
aussi démonstratives que celle-1a; un deuxieme tiers laisserait
subsister quelque doute, les noyaux du tissu mésodermique ne
formant pas une couche continue; dans le tiers restant la juxta-
position des deux organes est parfaite. Ces trois especes de
coupes alternent entre elles d’une fagon irréguliére ; il ne s’agit
donc pas d’un tiers de la thyroide latérale qui serait accolé et
d’un autre tiers qui serait libre. De cet embryon, on ne peut
donc pas tirer des conclusions absolues. La conclusion la plus
probable c’est qu’il n’y a pas fusion, mais simple accolement en
certains points,

Un autre embryon du méme ége, de la méme portée, nous
fournit des renseignements beaucoup plus précis. Chez lul la
thyroide latérale et le lobe thyroidien offrent les mémes rapports
que chez ’embryon I, mais sur toutes les coupes de toute la
série les deux ébauches sont séparées par une rangée de noyaux
du tissu conjonctif.

Sur 6 embryons de 7,5 & 8,5 mm., nous avons toujours observé
les mémes faits. Tantot & gauche, & droite ou des deux cotés,
les ébauches sont en contact parfait sur une étendue plus ou
moins grande, tantdt elles sont nettement séparées 'une de
Iautre par des éléments du feuvillet moyen. A partir de 8,5 mm.,
I'accolement ne s’observe plus ou seulement sur quelques points
de minime étendue.
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Il est évident que de la coalescence de deux organes épithé-
lHaux, on n’a pas le droit de conclure & leur fusionnement. Deux
corps épithéliaux peuvent, pendant une courte période, étre ac-
colés 'an a Pautre sans se fusionner, Il n’est pas nécessaire d’en
aller chercher un exemple bien loin. Chez ces mémes embryons,
ou plutot chez des embryons un peu plus jeunes, on voit fré-
quemment la partie supérieure du thymus s’appliquer si exacte-
ment contre le Inbe thyroidien, qu’il n’est plus possible de recon-
naitre la ligne de séparation de ces deux organes et pourtant
personne n’a jamais songé a prétendre qu’ils se fusionnent.

Sur la figure 14, on distingue facilement la thyroide médiane
de la latérale, parce que cette derniére est encore creuse. Sila
coupe passait au-dessus ou au-dessous de la cavité déja tres
rétrécie, 1l serait tres difficile de les reconnaitre a leur struc-
ture. Il y a pourtant quelques différences. Le pourtour de la
thyroide latérale est partout régulier, celui de la thyroide mé-
diane 'est moins, car elle commence i émettre des bourgeons.
On en voit un & la partie supérieure de la figure. Dans les
deux organes, le contour des cellules n'est pas visible. Les
noyaux de 1I'ébauche médiane sont plus petits (6,2 rsur 9,2 u),
ceux de l'ébauche latérale plus volumineux (6,3 s sur 6,0 p).
Dans la thyroide latérale on ne trouve encore aucun vaisseau
sanguin ; ils sont rares, mais se rencontrent ¢a et la dans la thy-
roide médiane.

La cavité de la thyroide latérale est excentrique., La paroi
mterne de la vésicule est plus épaisse que 'externe. Sur la coupe
dessinde, cette différence d’épaisseur est minime. Llle est en
général beaucoup plus accentuée. Sur bien des picces, la paroi
interne trés développée s’avance comme un coin du coté de la
trachée. Ce prolongement de la paroi interne ne se fusionne pas
avec le tissu thyroidien et ne se détache jamais de la thyroide
latérale. Grace & cet ¢épaississement de la paroi interne, la ca-
vité est le plus souvent refoulée tres prés de la paroi externe de
'organe.

Embryon J (3,5 mm.).

La thyroide a quelque peu changé de forme (fig. 13, pl. XilI).
Listhme trés aminci est exactement appliqué contre la face an-
térieure de la trachée. Les lobes latéraux plus considérables en-
serrent étroitement les faces latérales du larynx et répondent en
dehors a la carotide et & la jugulaire,
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La thyroide latérale, que nous pouvons dés maintenant dési-
gner sous le nom de glandule parathyroidienne, est accolée a la
partie postérieure de la face externe du lobe thyroidien. Ce der-
nier présente une légere dépression qui regoit la glandule. La
face interne de celle-ci répond au tissu thyroidien, sa face
externe est recue dans l’angle formé par la carotide et la jugu-
laire.

Le thymus a beaucoup augmenté de volume. Continuant le
mouvement de descente déjaindiqué dans les stades précédents,
il est venu se placer au-dessous de la thyroide. Son extrémité su-
périeure est a la hauteur et au devant de 'isthme. Les deux lobes
thymiques sont maintenant au contact I’un de I’autre sur la ligne
médiane. Le thymus a donc acquis, a peu de chose preés, sa posi-
tion définitive, 1l s’abaissera encore un peu dans la suite, mais
son extrémité supérieure restera tres longtemps dans le voisi-
nage immédiat de I'isthme thyroidien.

La glandule thymique s’est détachée du thymus. Iille est placée
au dessus de 'isthme, au-devant des lobes latéraux, contre la
face latérale du larynx. Sur la figure 13, les glandules thymique
et thyroidienne se superposent en partie; il ne faut pas oublier
que la premicre est au-devant de la thyroide, la seconde en ar-
riere; la premiere est & demi enfoncée dans le tissu thyroidien,
la seconde entiérement libre dans le voisinage de la thyroide.

Il pourrait sembler aun lecteur qu’il y a contradiction entre la
position de la glandule thymique chez cet embryon et celle
qu’elle occupait auparavant. Ainsi, chez I’embryon H, la glan-
dule encore accolée & ’extrémité supérieure du thymus, se trou-
vait en arriére du lobe thyroidien, tandis que maintenant elle
est en avant. Cette différence s’explique facilement. A son ori-
gine le thymus se trouve dans un plan postérieur & celui de la
thyroide. Au stade G, nous 'avons vu accolé a la face posté-
rieure de Pextrémité de I’ébauche médiane. Ensuite, le thymus
descend en se portant en avant et en dedans, son extrémité
supérieure et avec elle la glandule contourne la face externe du
‘lobe thyroidien. A ce moment, la glandule devient indépendante
et se place au-devant du lobe latéral, tandis que l'extrémité
supérieure du thymus descendant plus bas se place au-devant
de I'isthme. On constate des déplacements analogues vis-a-vis
des vaisseaux. La glandule thymique, d'abord située en arriére
de la carotide, puis entre la carotide et la jugulaire, finit par
s’en éloigner complétement.
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La thyroide latérale ou glandule parathyroidienne se déplace
aussi, mais d'une autre fagon. Primitivement située contre la
trachée, 4 la partie postéro-interne du lobe latéral, elle se
déplace en dehors et se trouve bientdt sur le bord poste-
rieur du lobe thyroidien ol elle peut rester définitivement. Sou-
vent aussi, elle continue & suivre le déplacement de la carotide
et est entrainée par ce vaisseau sur la face externe du lobe laté-
ral, comme c’est le cas chez l'embryon J. Elle est alors dans
Iangle formé par la jugulaire et la carotide. Plus tard, ces vais-
seaux s'¢loignent d’elle. Qu’elle reste sur le bord postérieur ou
qu’elle vienne se placer sur la face externe de la thyroide, la
glandule parathyroidienne occupe une place qui était aupara-
vant celle de la glandule thymique. Pour éviter toute erreur, il
faut suivre les déplacements de ces organes sur des reconstruc-
tions. Chez embryon J, toute confusion entre ces deux glandules
est impossible, la parathyroidienne contenant encore un ves-
tige de sa cavité primordiale.

Sur une coupe transversale, le lobe thyroidien et la glandule
forment ensemble un triangle a base postérieure, triangle com-
pris entre le larynx et les gros vaisseaux du cou. La figure 15 (pl.
XIV) nous montre, a droite une partie de la jugulaire (3) et de
la carotide (4) ; dans 'angle des deux vaisseaux, la glandule (1)
nettement séparée du tissu thyroidien (2) par une couche fort
mince mais continve de tissu conjonctif embryonnaire. Cette
méme capsule délicate se retrouve chez tous les embryons de cet
Age ou plus agés, et si, par exception, elle fait défaut en quelque
point et qu'il y ait contact immédiat entre la glandule et le tissu
thyroidien, la différence maintenant bien accusée des deux pa-
renchymes permecttra de les reconnaitre sans peine. Sur la coupe
dessinée, la glandule est seulement accolée au lobe latéral; sur
une coupe plus élevée, elle s’enfonce davantage dans le tissu
thyroidien, tout en restant aussi nettement séparée.

La surface de la section transversale de la glandule est actuel-
lement inférieure & celle du lobe latéral qui, par son actif bour-
geonnement, a augmenté de volume. La différence n’est pas bien
grande. La glandule mesure 0,10 mm, d’avant en arriére et
0,07 mm. dans le sens transversal, tandis que le lobe latéral
compte 0,22 mm. sur 0,40 mm.

Sur cette piece, colorée au carmin boracique,on reconnait déja
a un faible grossissement la glandule 4 sa coloration plus claire
que le tissu thyroidien. Plus tard, soit chez les embryons avancés -
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en Age, soit chez 'adulte, c’est 'inverse. Sur les coupes colorées
au carmin ou & I’hématoxyline, le tissu thyroidien est plus clair,
le parenchyme de la glandule plus foncé pour les raisons que
nous avons indiquées en parlant de cet organe chez l'adulte.

La glandule est formée par une masse compacte de cellules
épithéliales dont les contours ne sont guére visibles. Les noyaux,
plus gros que ceux de la thyroide, sont clairs, ovoides et mesu-
rent 8.6 s sur 7,6 ». Il n’y a pas de trame connective & l'inté-
rieur de Porgane. Entre les cellules, s’insinuent quelques capil-
laires contenant des globules rouges encore nucléés. Sur quelques
coupes, on retrouve un vestige de la cavité tout prés de la paroi
externe,

La thyroide est formée de boyaux cellulaires pleins, séparés les
uns des autres par du tissu conjonctif et des vaisseaux encore
rares. Dans la plupart des cordons, les cellules sont irrégulicre-
ment disposées; leur noyau ovoide est plus fortement coloré
que ceux de la glandule, il est plus petit et mesure 6,7 v sur
5,8 u. Dans quelques cordons, les cellules s’ordonnent déja
d’une facon réguliere autour du centre,

La glandule thymique, depuis le stade précédent, a changé
d’aspect. Du tissu conjonctif abondant et de nombreux vaisseaux
a 'intérieur de cet organe ont fragmenté la masse cellulaire
compacte en petits ilots irréguliers. Le tissu conjonctif augmen-
tera, les cellules épithéliales diminueront et I'organe tout entier
finira par disparaitre.

En résumé chez embryon J nous avons constaté les faits sui-
vants:

La thyroide a acquis sa forme a peu pres définitive et est
constituée par du tissu thyreidien embryonnaire bien détini.

La thyroide latérale déja reconnaissable comme glandule para-
thyroidienne est annexée au lobe thyroidien. Elle s’entoure d'une
mince capsule d’origine mésodermique. Quelques capillaires
pénétrent dans son intérieur.

Le thymus est venu se placer au-dessus de la thyroide.

La glandule thymique, devenue indépendante, se laisse enva-
hir par le tissu conjonctif.

Les modifications qui doivent encore se produire chez des
embryons plus avancés sont minimes et ne portent gueére que
sur la structure des organes, aussi serons-nous trés href en

parlant des stades ultérieurs.
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Embryon K (10,5 mm.).

L'isthme thyroidien continue & s’amincir. Les lobes latéraux-
se développent toujours plus en arriére; ils dépassent mainte-
nant le bord postérieur du larynx et entrent en contact avec la-
face latérale du pharynx, contact qui est toujours trés étendu
chez l'adulte. |

La glandule parathyroidienne se trouve sur la face externe du
lobe latéral, & quelque distance de la carotide en train de s’éloi-
gner. Cette glandule augmente lentement de volume elle mesure
a ce stade 0,20 mm. de hauteur. Mieux encapsulée qu’au stade
précédent, elle est facile a reconnaitre. Sa structure est encore
la méme, mais les vaisseaux deviennent un peu plus nombreux
& son intérieur.

Au devant de la partic inférieure du larynx, au-dessus de
Iisthme, sans rapport aucun avec la thyroide, se trouve un petit
corps de 0,06 mm, de hauteur. C’est la glandule thymique pres-
que entiérement envahie par le tissu conjonctif.

Embryon Ii (14 mm.).

L’isthme de la thyroide n'a plus que 0,02 mm. & 0,U3 mm.
d'épaisseur ; nous ne I'avons cependant jamais vu disparaitre
complétement. Le lobe latéral s’aplatit de plus en plus contre le
larynx et le pharynx et compte 0,05 mm. de hauteur. La thy-
roide est richement vascularisée. Dans les cordons cellulaires
amincis les cellules se disposent réguliérement autour du centre.

Les glandules, chez cet embryon, sont tres indépendantes. Celle
de gauche est a la face externe du lobe thyroidien, celle de droite
en arriére de ce lobe. Bien séparées de la thyroide, on les recon-
nait trés facillement. Dans la glanduale, de nombreux capillaires
sanguins accompagnés de quelques cellules conjonctives frag-
mentent la masse épithéliale en lobules cellulaires. On ne re-
trouve chez cet embryon aucune trace de la cavité primitive de
la thyroide latérale. '

A la partie inférieure du larynx, on voit encore un vestige de
la glandule thymique.

Embryon M (17 mm.}.

La forme et la situation de la thyroide et de la glandule n’of-
frent rien de particulier.
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Dans la partie supérieure du lobe latéral gauche, en plein
tissu thyroidien, se trouve un canal sinueux, long de 025 &
0mm30, large de 002, dont la paroi est formée par une seule
rangée de cellules. Un tube analogue, mais beaucoup plus court,
existe aussi dans le lobe droit. En voyant pour la premiere fois
ce tube, nous avons cru un instant qu’il s’agissait du canal cen-
tral de la thyroide de Prenant et que, chez cet embryon, I'ébau-
che latérale s’était laissée incorporer dans le lobe latéral et
transformée en ce tube glandulaire. Cependant, chez cet em-
bryon, la glandule existait, & sa place habituelle, tout a fait
normale et présentant méme un vestige de sa cavité.

Nous avonsretrouvé un tube analogue chez plusieurs embryons
agés, jamais dans les stades jeunes.

Ce canal central de la thyroide du campagnol n’est certaine-
ment pas dit & la persistance d'une cavité primitive, c’est une
formation tardive et inconstante résultant probablement d’une
évolution spéciale de 'un des cordons cellulaires de la thyroide.

A part ce tube, il n’y a rien de particulier & signaler chez cet
embryon.

Embryon N (22 mm.).

Vers la fin de la vie intra-utérine chez un embryon de 22 mm.,
on voit apparaitre dans les alvéoles thyroidiens de la substance
colloide.

La glandule est entiérement divisée par le réseau vasculaire
en petits cordons ou lobules épithéliaux.

Dans quelques-uns d’entre eux, les cellules se groupent régu-
liérement autour du centre et ci et la on voit apparaitre une
lumiére étroite.

Nous n’avons pas pu suivre I’évolution de la glandule apres
la naissance, mais, en la comparant avec celle de 'adulte, on
constate qu’elle continue & s’accroitre au point de doubler a peun
pres de volume. Cette augmentation est due & un épaississement
d’une partie des cordons cellulaires compactes, tandis que d’au-
tres formeront les tubes ou vésicules glandulaires que nous avons
décrits chez I’adulte.

Nous devons, pour terminer, tirer les conclusions des faits que
nous avons observés dans ce dernier chapitre.

La thyroide latérale du campagnol, dans le cours de son dé-
veloppement, présente plusieurs particularités qui permettent
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de suivre facilement son évolution. Au moment ot elle arrive au
contact de la médiane, son volume est relativement trés grand;
sa surface de section 'emporte sur celle du lobe thyroidien. Sans
doute, plus tard et spécialement lorsque la substance colloide
apparait dans les vésicules, le lobe thyroidien augmente davan-
tage; néanmoins, & tout dge et méme chez 'adulte, la thyroide
latérale est un organe assez volumineux. On sait qu’il n’en est
pas de méme chez d’autres mammiféres, ou elle forme un organe
trés petit, annexé a une masse thyroidienne considérable.

Chez le campagnol, la réunion des trois ébauches se fait de
bonne heure, & une époque ou la médiane est encore une masse
cellulaire compacte. Liorsque ensuite elle se transforme en un ré-
seau de travées épithéliales, celles-ci ne parvienment jamais &
entourer la vésicule thyroidienne, qui reste accolée ou a peine &
demi enfoncée dans le lobe, condition tres favorable pour suivre
son développement.

Pendant une courte période, I’ébauche latérale et aussi la par-
tie supérieure du thymus peuvent s’accoler exactement au lobe
thyroidien, mais cet accolement est en général incomplet; il fait
souvent défaut; en tout cas, il dure peu. L’ébauche latérale s’en-
toure d’'une mince capsule de tissu conjonctif embryonnaire, et
des lors, peut étre reconnue comme glandule parathyroidienne.
Sa surface reste toujours réguliere; a aucune époque, elle ne
donne des cordons entremélés i ceux du parenchyme thyroidien,
comme cela parait étre le cas chez d’autres especes. La paroi
meme de la vésicule s’épaissit et la lumiére est refoulée vers la
parol externe. Il persiste souvent un vestige de cette cavité dans
les stades avancés.

La diftérenciation histologique de la thyroide et de la glandule
se fait d’'une facon différente,

La thyroide émet des bourgeons et forme un réseau de cor-
dous cellulaires dont les mailles contiennent du tissu conjonctif
et des vaisseaux. Plus tard, les cordons se transforment en vési-
cules a contenu colloide. '

La glandule n’émet pas de bourgeons. Sa masse cellulaire
compacte se décompose aussi en cordons ou lobules épitheliaux,
mais par un processus essentiellement passif. Il pénetre dans
Pintérieur de 'organe des capillaires sanguins et avec eux quel-
ques éléments du tissu conjonctif, Le réseau vasculaire divise la
massé pleine en lobules. Quelques-uns d’entre eux conservent
toute la vie leur type primitif d’ilots cellulaires; d’autres se
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transforment en tubes glandulaires ne contenant jamais de subs-
tance colloide.

La thyroide latérale n’est donc pas autre chose que la glan-
dule parathyroidienne. Sur ce point, nos observations confirment
entierement ’'opinion de Christiani.

La glandule parathyroidienne du campagnol n’est ni une
glandule branchiale III, ni une glandule branchiale IV. On dé-
signe sous ce nom les formations épithéliales qui proviennent
des nodules dorsaux des poches branchiales. Le campagnol pos-
séde pourtant des glandules branchiales.

Les glandules T et 11 sont représentées par les nodules dorsaux
des deux premicres poches. Ces nodules disparaissent de bonne
heure sans méme se détacher de leur lieu d’origine.

La troisieme poche donne un nodule dorsal annexé dés Je dé-
but a la vésicule thymique. 11 est formé en partie par des élé-
ments endodermiques, en partie par des éléments ectodermiques
ct reste attaché quelque temps au feuillet externe Accolé a la
vesicule thymique, il la suit dans ses déplacements; il s’en sépare
plus tard et forme un organe indépendant, la glandule bran-
chiale I1I ou glandule thymique. Tandis que cette glandule per-
siste chez certains mammiferes et forme chez le lapin un organe
volumineux (la glandule de Gley), elle disparait chez le campa-
gnol déja pendant la vie embryounaire’,

La quatriéme poche ne donne pas de glanduale branchiale IV.
St peut-étre elle donne un épaississement dorsal daus des stades
tres jeunes, ce ne serait quune formation absolument passagere.

Chez les vertébrés inférieurs, la thyroide latérale dérive d’un
diverticule post-branchial. Chez les mammiferes, son origine pa-
rait étre variable. Chez certaines especes, ce serait encore un

! Cette glandule thymique peut-elle parfois persister jusque chez le
campagnol adalte? Clest une question & laquelle nous ne saurions ré-
pondre d'une facon catégorique. Lorsque nous avons entrepris nos re-
cherehes, nous savions, par les deseriptions qui en avaient ¢té deja
donudes, que le campagnol ne posséde gunne seule glandule annexée
au lobe latéral. Nous pensions alors, malgré Christiani, que cette glan-
dule estune glandule thymique ; aussi chez I'adulte et les embryons ages,
nous n'avons en wénéral debité en seérie (ue la région de la thyroide et
son voisinage immeddiat. Toutefois, chez un adulte et gix embryons avan-
cés dont nous avons examiné complétement la région cervicale, la glan-
dule faisait défant. Si elle persiste parfois, ¢’est une exception assez
rare.
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diverticule post-branchial entrant secondairement en relation
avec la quatriéme poche; chez d’autres, c¢’est d’emblée un diver-
ticule inférieur de cette poche.

Chez les vertébrés inférieurs, ce dérivé post-branchial est in-
dépendant de la thyroide et forme le corps supra-péricardique.

Chez les oiseaux, la thyroide latérale se rapproche beaucoup
de la thyroide, mais ne forme pas de tissu thyroidien. Verdun a
constaté que, chez le poulet, elle donne un parenchyme glandu-
laire composé de tractus et de lobules épithéliaux pleins, séparés
par du tissu conjonctif et des vaisseaux. Au milieu de ces lobules
pleins, on trouve des cavités arrondies tapissées par un épithé-
lium cubique ou cylindrique. On peut en outre, d’aprés Verdun,

# constater la présence d’une petite glandule branchiale et de grains
thymiques faisant corps avec ce parenchyme spécial ou méme
complétement englobés par lui.

Chez le campagnol, la thyroide latérale subit exactement la
méme évolution et la méme différenciation histologique que chez
le poulet. Elle est aussi au début un corps supra-péricardique.
Ses relations avec la thyroide sont un peu plus intimes, niais elle
garde son individualité, et, chez I'adulte, prend exactement la
méme structure que chez le poulet.

L’évolution de la thyroide latérale est plus compliquée, sur-
tout plus difficile & suivre chez d’autres mammiferes, soit par
suite de son volume relativement plus petit, de son incorporation
au sein du lobe latéral, de son bourgeonnement, de sa fragmenta-
tion ou enfin & cause de la présence d’une glandule branchiale IV
qui lui est annexée. Tl est & désirer que cette évolution soit en-
core suivie par d’autres observateurs chez d’autres mammife-
res. Il résulte pourtant déja, nous semble-t-il, des recherches de
Christiani, de Soulié, de Verdun et des notres (ces derniéres fai-
tes dans des conditions d’observation plus faciles, ce qui leur
donne peut-étre plus de certitude et d’autant moins de meérite),
1l résulte que la prétendue thyroide latérale ne prend aucune
part a I'édification de la thyroide.

La thyroide du mammifere est donc bien I'homologue de la
thyroide des vertébrés inférieurs et des oiseaux, soit un organe
dérivant uniquement du plancher du pharynx primitif. C'est aux
anatomistes qui veulent soutenir l’ancienne opinion d’apporter
des faits nouveaux et de montrer la naissance du tissu thyroidien
aux dépens de 1'ébauche latérale, et non seulement la coales-
cence plus ou moins parfaite de cette ébauche avec la thyroide,
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Dans l'état actuel de nos connaissances, nous estimons, par
contre, qu'il est fort délicat et hasardé de chercher & établir des
homologies entre le thymus des mammiféres et celui des verté-
brés inférieurs. .

Chez les sélaciens, les téléostéens, chaque fente branchiale
donne un nodule dorsal par prolifération de I’épithélium pha-
ryngien. Les cinq a sept nodules ainsi formés se détachent de leur
lieu d’origine et se fusionnent en un thymus unique.

Chez les batraciens urodéles, les cinq fentes branchiales don-
nent chacune un nodule dorsal. Ceux des deux premiéres fentes
s'atrophient et le thymus résulte de la fusion des trois derniers
~ seulement, Chez les anoures, d’aprés Maurer, le thymus ne pro-
vient que du nodule de la denxidme fente. N

Chez le lézard, d’apres de Meuron, le thymus provient des
nodules dorsaux des deuxiéme, troisieme et quatriéme poches.

Chez le poulet, le thymus provient des nodules dorsaux de la
troisiéme et de la quatriéme poches, Ces mémes poches donnent
en outre un nodule inférieur, mais qui, d’aprés Verdun, reste in-
dépendant du thymus et forme une glandule branchiale.

Qu’elle soit d’origine ectodermique ou endodermique, I’ébauche
creuse du thymus du mammifere différe de celle des autres ver-
tébrés.

Pour Verdun, voici comment il faut établir les homologies :

Le thymus du mammifére est représenté par les diverticules
de la paroi inférieure de la deuxiéme et de la troisiéme poches.
Il y a deux ébauches thymiques, la premiére disparait, la se-
conde se développe seule. Ces deux diverticules inférieurs sont
les homologues des nodules thymiques dorsaux des vertébrés in-
férieurs. Les nodules dorsaux des poches endodermiques du
mammifére, soit les glandules branchiales, représentent les no-
dules de la paroi ventrale des poches branchiales du poulet. Il
y a donc homologie compléte, mais, chez les mammiferes, les
ébauches thymiques sont inférieures et les glandules branchiales
sont dorsales, On peut expliquer cette différence par la position
tres basse du thymus des mammiferes, position qui aurait en-
trainé, sur la face inférieure de la poche, le point d’implantation
des bourgeons thymiques. On peut encore 'expliquer, toujours
d’apres Verdun, par un mouvement de rotation des poches autour
de leur axe transversal, ayant amené une interversion apparente
de leurs faces.

Nous ne croyons ni & l'existence de ces diverticules, ni & Pori-
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gine endodermique du thymus; nous ne pouvons donc admettre
ces homologies. Pour nous, le thymus des vertébrés inférieurs
existe chez les mammiféres. Il est représenté par les nodules.
dorsaux du fond des poches branchiales, nodules dorsaux qui
présentent une analogie complete avec ceux des vertébrés inté-
rieurs. Que quelques-uns de ces nodulcs disparaissent, cela n’a
rien d’étonnant, puisqu’on observe le méme fait chez les batra-
ciens et les oiseaux. Que le nodule dorsal de la troisieme poche,
et chez certains mammiféres celui de la quatriéme, ne subissent
pas la transformation en organes lymphoides, mais persistent
sous leur forme épithéliale jusque chez l'adulte, cela ne nous
parait pas plus impossible qu’une rotation des poches et une in-
terversion de leurs faces.

Quant au thymus exclusivement ectodermique du mammifére,
nous renon¢ons pour le moment & lui trouver un homologue dans
les classes inférieures.

CONCLUSIONS

1 La thyroide est formée uniquement par 'ébauche médiane
dérivée du plancher du pharynx primitif.

2° La premiere poche branchiale endodermique fournit un no-
dule épithélial dorsal qui disparait tres tot.

3° La deuxiéme poche donne un nodule dorsal qui disparait
également de bonne heure.

Elle n’émet point de diverticule inférieur.

Celui qui a été décrit par divers auteurs n’est autre chose que
la poche elle-méme, devenue paralléle au plan médian, a la suite-
du développement spécial du deuxiéme arc branchial.

4* La troisieme poche fournit un nodule dorsal, auquel s’ajou-
tent des éléments ectodermiques.

Ce nodule est accolé d’emblée a la vésicule thymique, Il s’en
sépare plus tard et forme une glanduie branchiale ILI ou glan-
dule thymique indépendante. Elle disparait dans les stades avan-
cés de la vie embryonnaire.

La troisieme poche branchiale ne donne atcun diverticule 1n-
férieur ou ventral.

5° La quatriéme poche ne donne pas de nodule dorsal, ou, s'l
existe, ¢’est unc formation tres passagere nous ayant échappé.

La quatriéme poche fournit un diverticule inférieur, la soi-di-



	

