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RESUME 

Cloquet fut un grand anatomiste et chirurgien. Dans 
ses ecrits qui englobent divers domaines tels que 
I 'anatomie et la physiologie normales, I 'anatomie 
pathologique, I'histoire naturelle, la pathologie et la 
chirurgie, I 'anatomie andrologique tient une place 
consid(~rable et met en dvidence le haut niveau des 
connaissances de Cloquet en mati~re d'andrologie. 
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Cloquet (Figure 1 ) naquit le 28 d6cembre 1790 & Paris. 
Son pere, Jean Baptiste Antoine (d~c~d6 en 1828), 
fut dessinateur et graveur. Sa m~re ~tait Claude Louise 
Lajude. II ~pousa en premi6res noces, Juliette Lebreton 
(dec~d6e en 1842) dont il eut une fille. En secondes 
noces il epousa, le 19 septembre 1846, France Marie 
Corney. II mourut le 23 f6vrier 1883 & Paris. 

I. E T U D E S - C A R R I E R E  

Cloquet avait ~l peine seize ans (1806) Iorsqu'il fut 
nomme par le ministre de I'interieur el~ve de I'ecole 
d'anatomie artificielle ~tablie a Rouen. II y obtint en 

Figure 1 : C loquet  rev~tu de la robe  pro fessora le .  Ce 
tableau se trouve clans I 'Acad~mie  nat ionale de M~deci- 
ne 
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1809 le prix de botanique. En 1810, il fit des cours 
particuliers d'anatomie gen6rale, de pathologie 
chirurgicale et d'op~rations pour gagner sa vie. En 1811, 
il obtint, au concours, une place d'interne des h6pitaux 
de Paris et fut preparateur d'anatomie artificielle. 
Dispens6 du service militaire en 1812, sur la demande 
des professeurs de rEcole de medecine, il partageait 
I'annee suivante, avec Pierre Rayer (1793-1867), le 
premier prix d'anatomie et de physiologie de rEcole 
pratique ; ~ partir de ce moment, U n'est pas de concours 
ouvert a la faculte dans lequel il n'ait paru avec avantage 
[2]. 

A cette epoque d'~mulation et de travail o0 les moindres 
positions etaient ardemment disput6es, il n'etait pas 
facile de se frayer sa voie au milieu de tant d'hommes 
de valeur ; mais le jeune Cloquet unissait & une 
intelligence hors ligne une force de volont~ que den ne 
pouvait abattre et une puissance de travail qui triomphe 
de tousles obstacles. Toujours sur la br~che, dou~ 
d'une activit~ infatigable, il multipliait et variait ses 
recherches, et pendant cette p~riode de sa vie, il n'est 
guere d'ann~e o0 il n'ait produit quelque 6tude 
int6ressante. 

Apr6s avoir emport~ de haute lutte la place de prosecteur 
de la faculte en 1815, il disputa & Gilbert Breschet (1785- 
1843), en 1819, celle de chef des travaux anatomiques, 
laiss~e vacante par la nomination de Pierre B~clard 
(1785-1825) au grade de professeur, et Breschet ne 
I'emporta que grace ~ I'habilete manuelle du grand 
pr~parateur Jean Bogros (1786-1825), qui lui prepara 
ses pi6ces. Cette m~me ann6e, Cloquet fut nomm6 au 
concours chirurgien en chef adjoint de I'hSpital Saint- 
Louis, et deux ans apr~s, ~tant a peine ~g~ de trente 
et un ans, il entrait a I'Acad6mie de m~decine. Lors du 
premier concours ouvert pour I'agr~gation, en execution 
de I'arr~t~ du 12 avril 1823, Cloquet obtint la premiere 
des quatre places qui furent donn~es dans la section 
de chirurgie. En 1825, il fut port~ en troisieme ligne sur 
la liste de propositions dressee par la faculte pour la 
chaire d'anatomie de B~clard [La liste se composait de 
Jean Cruveilhier (1791-1774), Gilbert Breschet et 
Cloquet. Cruveilhier rut nomm~ le 21 mai 1825]. Enfin, 
quand le concours eut ete retabli pour le professorat, il 
descendit une derni~re fois dans cette ar6ne o0 il avait 
conquis tous ses titres, et fut nomm~, le 24 mars 1831, 
professeur de pathologie externe & la presque unanimite 
des suffrages [11 avait pour comp~titeurs : Louis Joseph 
Sanson (1790-1841), Alfred Velpeau (1790-1867), 
Frederic Blandin (1798-1849), Auguste Berard (1802- 
1846), Pierre Gerdy (1797-1856), Thierry et Alexis Petit]. 
Deux ans apr~s, il quitta cette chaire pour celle de 
clinique externe qu'Antoine Dubois (1795-1871 ) venait 
d'abandonner et qu'il a occupee jusqu'en 1850, ~poque 

laquelle il revint & son premier enseignement. En 
1851, Cloquet devint chirurgien de rempereur Napol6on 
II1. II lui manquait un dernier titre. L'Academie des 
sciences, qui avait accueilli ses premiers travaux avec 
tant de faveur et qui lui avait dans sa jeunesse d~cern6 
deux couronnes (la premiere, en 1818, pour son 
M6moire sur les calculs urinaires), ne lui avait pas 
encore ouvert ses portes. Cette omission fut r6par6e en 
1855, et Cloquet vint occuper la place o0 s'etait assis 
Andr~ Marie Lallemand (1750-1834). En 1858 il devint 
professeur honoraire et conserva le droit d'assistance 
et de d61ib6ration dans les assemblies g6n6rales de la 
faculte ainsi que la possibilit6 de faire partie du jury 
institu6 pour les concours d'agregation [3]. 

II fut membre de nombreuses acad6mies 6trang~res. 
II est fait baron en 1867. Commandeur de la L6gion 
d'honneur. Laur~at de I'lnstitut pour le prix propos6 par 
I'Acad~mie des sciences en 1818 et 1822. Medaille du 
gouvernement pour les soins apport~s aux chol~riques 
(1831). 

II. SON EEUVRE 

En d~pit du travail incessant que n6cessitaient ces 
luttes rep6t6es, malgre les soins de son enseignement 
et de sa riche clientele, Cloquet n'a jamais cess~ de se 
livrer ~ son penchant pour les recherches scientifiques, 
et bien qu'il n'ait produit, en fait d'ouvrages de Iongue 
haleine, que son bel atlas sur I'anatomie de I'homme, 
qui lui demanda pros de vingt ans de travail, et qui est 
reste comme un module d'exactitude et de perfection 
iconographique, il est peu de chirurgiens qui aient autant 
~crit et qui aient abord~ autant de sujets diff~rents. 
L'anatomie et la physiologie normales, I'anatomie 
pathologique, I'histoire naturelle, la pathologie, la clinique 
chirurgicale, la medecine op~ratoire, ont 6t~ tour ~ tour 
I'objet de ses travaux. Dans I'impossibilit6 de les 
enum6rer tous, nous nous bornerons ~ signaler ceux 
qui ont eu le plus de retentissement [La liste des 
publications scientifiques de Cloquet, depuis 1818 
jusqu'a 1854, a ~t~ dressee par lui m~me. Elle ne 
comprend pas moins de quatre-vingts articles diff~rents 
et forme une brochure in-4 ~ de 72 p., sous ce titre : 
Notice ana/ytique des travaux de M. Jules Cloquet 
I'appui de sa candidature a I'Acad6mie des sciences, 
section de m~decine et de chirurgie, Paris, 1854]. 

Ace titre nous citerons d'abord, en anatomie, ses trois 
m6moires sur I'appareil de la vision, ses recherches 
sur le cr~master, les ligaments ronds, les fibrocartilages ; 
en histoire naturelle, ses m6moires sur les vers 
intestinaux, et sur les voies lacrymales des serpents ; 
en anatomie pathologique, ses travaux sur les hernies, 
sur le ph6nom~ne de reffort ; en medecine op~ratoire, 
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ses procedes pour les amputations, pour le bec-de- 
li~vre, pour I'ablation des Ioupes, pour la ligature de la 
langue, sa th~se d'agr6gation sur I'extraction de la 
cataracte, sa methode de cauterisation pour I'obliteration 
des ouvertures fistuleuses. II 6tudia aussi le traitement 
dans la rupture du perin~e. Nous passons sous silence 
les nombreux articles qu'il a ins~r~s dans le Dictionnaire 
de medecine en vingt et un volumes et les instruments 
dont il a dote la chirurgie. Un certain nombre d'entre eux, 
tels que sa sonde a double courant, sa pince porte- 
ligature et sa pince cesophagienne, sont restes pendant 
Iongtemps dans la pratique ; quelques autres, comme 
son secateur pour I'excision des amygdales, ont servi 
de point de depart a des perfectionnements utiles. II 
etudia le canal p6ritoneo-vaginal et donna la description 
du << ganglion de Cloquet ~. II donna la premiere 
description du canal vitreux (canal hyaloi'de, 1821). 

En 1830, il realisa la premiere operation sous anesthesie 
par hypnose, une mammectomie. Passionne par 
I'acupuncture, il experimenta I'analgesie par acupuncture 
et publia, avec le docteur Dantu, un Traite de 
I'acupuncture, etudiee surtout dans le traitement des 
syndromes douloureux. II devint le confident de Gustave 
Flaubert, qu'il accompagna en Corse et soigna pour 
son epilepsie. 

II a enrich/le museum de la faculte de plusieurs pi6ces 
anatomopathologiques. 

III. SES EEUVRES MA|TRESSES 

These de doctorat : Recherches sur /es hernies de 
/'abdomen. Paris, 1817. Atlas d'anatomie de I'homme. 
Paris, 1821. Traite de I'acupuncture. Paris, 1821. Th~se 
d'agregation : An curanda ocufi suffusione (vulgo 
cataracte) lentis crystallinae extractio hujus depress/one 
praestantior. D/dot, Paris, 1824. Manuel d'anatomie 
descriptive. D/dot, Paris, 1825. 

Traite d'anatomie. Paris, 1830, 5 vol. Pathologie 
chirurgicale. Plan et m6thode qu'il convient de suivre 
dans I'enseignement de cette science. Fournier, Paris 
1831, 151 p. Souvenir sur la vie priv6e du general 
Lafayette. Galignani, Paris, 1836, 394p. Anatomie de 
I'homme ou description et figures fithographi6es de 
toutes les parties du corps humain. Lasteyrie, Paris, 
1821-1831, 5 tomes de texte en 3 vol. et 3 vol. de 
planches. 

IV. DISCUSSION 

Presque tous ses travaux appartiennent a la per/ode 
ascendante de sa carriere et sont ant~rieurs & son 
arrivee au professorat. A partir du jour oO il parvint a cette 
position, conquise au prix de tant d'efforts, Cloquet 
sentit son ambition satisfaite. Le desir de se placer au 

premier rang ne le porta jamais a y sacrifier le bonheur 
de sa vie. La profondeur et I 'etendue de ses 
connaissances, son talent comme professeur, la 
sympathie qu'excitaient autour de lui son amen/t6, son 
tact exquis et la distinction de ses mani~res, auraient 
pu lui permettre de se poser en chef d'6cole ; mais ses 
go0ts simples et modestes, son amour pour I'etude, un 
certain eloignement pour le cote pratique de la chirurgie 
le preserverent de ce danger. La Iongue carri~re de 
Cloquet n'est pas seulement un temoignage eclatant de 
ce que peuvent faire I'intelligence et le travail reunis, elle 
est un exemple rare de la somme de bonheur que peut 
comporter  une existence medicale bien remplie, 
Iorsqu'on a le coeur assez noble et la raison assez haute 
pour le chercher a sa v6ritable source : I 'estime et 
I'affection de ses confreres et les joies tranquilles de 
I'etude [4]. 

V. L'ANATOMIE ANDROLOGIQUE DANS SON 
OEUVRE 

NOUS empruntons les passages suivants du Manue/de 
/'anatomie descriptive... [1]. 

Les organes genitaux de I 'homme qui sont tr~s 
nombreux, do/vent ~tre decrits dans I'ordre physiologique 
de leurs fonctions. Ce sont : 1) les testicules et leurs 
enveloppes ; 2) les canaux d6f6rents et le cordon 
testiculaire ; 3) les v6sicules spermatiques et les canaux 
ejaculateurs ; 4) le penis et les organes qui en 
dependent. 

1. Des testicules et de leurs enveloppes 

Les testicules sont deux organes glanduleux loges dans 
les bourses, et destines & s~cr6ter le sperme. IIs sont 
enveloppes par des tuniques dont il est avantageux de 
faire d'abord la description. L'une de ces tuniques, ou 
la plus ext~rieure, est commune aux deux testicules : 
c'est le scrotum ; les autres, qui sont au nombre de 
cinq, sont particulieres a chacun de ces organes, et 
placees, de dehors en dedans, dans I'ordre suivant : 1 ) 
le dartos ; 2) la tunique ~rythroi'de ou le muscle 
cremaster ; 3) la tunique commune au cordon et au 
testicule, ou la tunique fibreuse ; 4) la tunique vaginale ; 
5) la tunique albuginee. 

Le scrotum est I'enveloppe cutanee des testicules. Ce 
n'est pas autre chose qu'un prolongement de la peau 
de la partie interne des cuisses, du p6rin6e et de la 
verge. Cette membrane est remarquable par sa couleur 
brune, par de nombreuses rugosit6s qui la sillonnent, 
surtout Iorsque les bourses sont contractees sur elles- 
m~mes ; par la grande quantit6 de follicules s6baces 
qu'elle contient, et par les poils longs et peu abondants 
qui s'y developpent chez I'adulte. Une ligne mediane, 
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rugueuse, saillante, nommee le raph6, et qui se prolonge 
depuis la partie ant6rieure de I'anus jusqu'& la racine 
de la verge, partage le scrotum en deux moiti6s. Le 
scrotum a la m~me organisation que la peau en g~n~ral ; 
seulement son chorion est tr~s mince, et laisse 
apercevoir par sa transparence les vaisseaux sanguins 
qui rampent dans le dartos. 

On appelle dartos la seconde enveloppe des testicules, 
que les anciens anatomistes croyaient de nature 
musculaire. Cette tunique est formee chez I'adulte par 
une expansion fibrocelluleuse de I'apon6vrose 
superficielle de I'abdomen (fascia superficialis), qui 
abandonne I'anneau inguinal pour se jeter sur le cordon 
testiculaire qu'elle renferme, ainsi que le testicule et la 
tunique vaginale. EIle parait contractile, et est consider6e 
par Meckel comme formant le passage du tissu cellulaire 
au tissu musculaire ; d'autres anatomistes en font un 
tissu particulier, sous le nom de darto'~de. Par sa face 
externe, elle est unie & la peau du scrotum, et s'adosse 
en dedans avec celle du cSte oppos~ pour former la 
cloison des bourses ; elle s'attache aussi dans ce sens 

la branche de I'ischion, et passe sur les cSt~s du 
p~nis pour se continuer avec son ligament sus-penseur. 
Du fond de I'espece de poche que forme le dartos 
s'~l~ve un cordon fibrocelluleux, triangulaire, blanch&tre, 
creux, lequel se fixe & la partie du testicule et de 
1'6pididyme qui n'est point recouverte par la tunique 
vaginale. Cette expansion est produite par I'extr6mit6 
sup6rieure du gubemaculum testis, dont la base s'est 
epanouie, en se renversant, pour recevoir le testicule 
Iors de sa sortie de I'abdomen chez le foetus, et lui 
former une espece de sac qui n'est que le dartos lui- 
m~me. 

La membrane ~rythro'(de n'est autre que le muscle 
cr~master. La membrane fibreuse ou la tunique 
commune au cordon et au testicule est un prolongement 
infundibuliforme de I'apon~vrose transverse (fascia 
transversalis) ; la gaine qu'il forme autour du cordon est 
un long tuyau, facile a isoler, qui descend avec lui en 
parcourant le canal inguinal, et I'accompagne jusqu'au 
bord sup~rieur du testicule. La il se perd dans le tissu 
cellulaire ext~rieur de la tunique vaginale. 

La tunique vaginale (Figure 2) est la membrane s6reuse 
qui enveloppe le testicule. Elle forme un sac sans 
ouverture qui se r6flechit sur cet organe et sur 
I'~pididyme qu'elle recouvre, sans cependant les contenir 
dans sa cavit6. Sa face interne est lisse, polie, lubrifiee 
par de la s~rosit~ ; sa face externe adhere d'une part 
& la tunique fibreuse, et de I'autre elle recouvre le 
testicule et I'~pididyme. Avant la descente du testicule 
dans les bourses, la tunique vaginale n'existe pas. EIle 
est form~e par un prolongement que le p~ritoine fournit 

cet organe Iorsqu'il sort de I'abdomen, et qui se retr6cit 
ensuite, s'en s6pare et s'en isole entierement pour 
former une membrane distincte. 

Les testicules (Figure 3) sont deux organes 6minemment 
vasculaires, situ~s ~ la partie inf6rieure des cordons 
testiculaires, auxquels ils semblent pour ainsi dire 
suspendus : celui du c8t6 droit est un peu plus haut que 
celui du cot6 gauche. Leur consistance, assez grande 
chez les adultes, diminue beaucoup dans la vieillesse, 
de m~me que leur volume. Leur forme est celle d'un 
ovo'fde comprime de droite a gauche ; leur direction et 
leur diametre sont un peu obliques, en sorte que I'on 
peut y distinguer deux faces lat~rales I~g~rement 
convexes, un bord inf6rieur incline en devant, un bord 
sup6rieur tourne en arriere, lequel est cStoy6 par un 
corps appel~ 1'6pididyme, et deux extremit~s, dont I'une 
est ant6rieure et sup6rieure, I'autre posterieure et 
inf6rieure. Les testicules (Figure 4) sont renferm6s 
immediatement dans une coque fibreuse que leur forme 
la tunique albugin6e, laquelle est une membrane 
fibreuse, d'un blanc opaque, d'un tissu serre, forte, 
resistante, et pourtant extensible et r6tractile tout & la 
fois. En dehors, elle est recouverte par la tunique 
vaginale ; en dedans, elle envoie un grand nombre de 
prolongements aplatis, filiformes, qui produisent des 
cloisons incompletes dans la cavite de I'esp6ce de 
coque qu'elle represente. Les loges triangulaires que 
separent ces cloisons sont remplies par les vaisseaux 
seminiferes. En haut, la tunique albuginee presente un 
renflement appele corps de Highmore, & travers lequel 
passent les troncs de ces vaisseaux, qui vont se rendre 

1'6pididyme. Le parenchyme des testicules est tr~s 
mou, et se presente sous I'apparence d'une pulpe 
jaun&tre ou grise renferm6e dans les cloisons dont il vient 
d'etre parle. Cette sorte de pulpe est formee par une 
immense quantit6 de filaments tr~s tenus, flexueux, 
entrelaces, replies, et I&chement unis les uns aux autres 
par un tissu cellulaire tr6s fin, lequel est parcouru par 
des ramifications capillaires sanguines. Alexander Monro 
estime leur nombre a soixante-deux mille cinq cents, 
tandis que des auteurs modernes ne le portent qu'a 
trois cents environ. Chacun d'eux a seize pieds de long 
sur un deux centieme de pouce de large ; en sorte que, 
places les uns & la suite des autres, ils repr6senteraient 
une Iongueur tres considerable. Ces filaments sont les 
vaisseaux ou conduits s~minif~res : on n'a pas encore 
d6montr~ leur cavite au moyen des injections. IIs 
pr6sentent de distance en distance de petits renflements 
indiques par certains anatomistes comme des 
granulations glanduleuses, et par d'autres comme de 
simples replis. IIs se dirigent tous vers le bord sup~rieur 
du testicule, et se r6unissent, avant d'y parvenir, en 
quinze ou vingt troncs qu'on nomme aff6rents, et qui 
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Figure 2 : La tunique vaginale. 

Figure 3 : Les testicules. 

Figure 4 : Le canal d6f~rent et I 'dpididyme. 
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traversent le corps de Highmore au-dessous de la t6te 
de 1'6pididyme, dans lequel ils se rendent pour donner 
naissance au canal def6rent. 

On appelle 6pididyme (Figure 4), un petit corps oblong, 
vermiforme, renfl~ ~ ses extr~mit~s, qui est couche le 
long du bord sup6rieur du testicule. Sa partie sup6rieure 
ou sa t~te embrasse I'extr6mit~ correspondante du 
testicule, dont elle re(~oit les canaux afferents ; sa partie 
inf6rieure ou sa queue est plus r~tr~cie : elle se recourbe 
en haut, et se continue avec le canal d~f~rent. 
L'epididyme n'est autre chose, d'apres Meckel, qu'un 
conduit simple, gr61e et flexueux, dans lequel 
s'abouchent tous ceux qui ont traverse le corps de 
Highmore ; son volume augmente ~l mesure qu'il se 
rapproche du canal def~rent. Ses parois sont fort 
~paisses par rapport a son calibre. Sa Iongueur est 
considerable : Monro I'estime a trente-deux pieds. 

Les tuniques du testicule re(}oivent des branches des 
arteres ~pigastriques, honteuses externes, et des arteres 
de la cloison. Le testicule et I'~pididyme re?oivent des 
branches des art6res spermatiques ; leurs veines 
forment le plexus pampiniforme ; leurs vaisseaux 
lymphatiques vont se jeter dans les ganglions Iombaires, 
et leurs nerfs viennent du plexus spermatique. 

2. Du cordon testiculaire et du canal d~f~rent 

L'artere et la veine spermatiques, d'autres vaisseaux 
sanguins dont le volume est m~diocre et I'existence 
variable, des vaisseaux lymphatiques, des nerfs venus 
du plexus spermatique et de la branche g~nito-crurale 
du plexus Iombo-abdominal, et enfin le canal def~rent, 
constituent, par leur r~union, le cordon des vaisseaux 
spermatiques ou testiculaires, dans lequel on trouve 
aussi, souvent, un prolongement fibreux et filiforme qui 
unit le p~ritoine ~i la tunique vaginale. Un tissu cellulaire 
abondant, continuation de celui qui, plac~ entre le 
p~ritoine et I'apon6vrose du muscle transverse de 
I'abdomen, constitue le fascia propria, reunit toutes ces 
parties ; et le cordon qui resulte de leur ensemble, plus 
court ordinairement ~ droite qu'~ gauche, monte presque 
verticalement vers le bord superieur de la branche 
horizontale du pubis, se recourbe en dehors et en arri~re 
pour p6n~trer dans I'abdomen a travers le canal inguinal, 
en croisant la direction de I'art~re epigastrique, plac~e 
au-dessous et en dedans de lui. 

Le canal d~f~rent (Figure 4), ou le canal excr~teur du 
sperme, naTt de la queue de I'epididyme, dont il n'est 
que la continuation, et remonte flexueux derri6re le 
testicule : il s'engage dans le cordon des vaisseaux 
spermatiques, en arri~re et en dedans de I'art~re du 
m~me nom, franchit le canal inguinal, et, descendant 
en arri~re et en dedans, il se porte derriere I'art~re 

ombilicale, pour gagner la partie post6rieure et inf6rieure 
de la vessie, en passant obliquement derri6re I'uretere. 
La il s'aplatit, se rapproche de celui du cbte oppose, et 
il marche presque horizontalement le long du bord 
interne des v6sicules s6minales, en redevenant flexueux 
comme a son origine : arrive a la base de la prostate, 
il re(;oit le conduit des vesicules, et se continue avec le 
conduit ~jaculateur. Le canal def6rent augmente 
successivement de volume depuis son origine jusqu'a 
sa terminaison. Sa cavite est fort ~troite relativement 
ses parois, qui sont blanches, tr~s epaisses, tr~s 
r6sistantes, et composees de deux membranes 
distinctes. La membrane externe, dont 1'6paisseur est 
quelquefois d'une demi ligne, para~t comme 
cartilagineuse. La membrane interne adhere assez peu 

la prec6dente. Continue avec la membrane muqueuse 
de I'ur~tre, elle est lisse dans toute son etendue, except6 
& I'endroit de son union avec la membrane 
correspondante des v6sicules s6minales, oO elle est 
r~ticulee. 

3. Des v~sicules s(~minales, de la prostate et des 
glandes de Cowper 

Les vesicules s~minales ou spermatiques (Figure 5) 
paraissent n'~tre qu'une dilatation du canal d~f~rent, plus 
ou moins repliee sur elle-m~me. Ce sont deux petits 
r6servoirs membraneux du sperTne. Placbes au-dessous 
de la vessie, au-dessus du rectum, derriere la prostate, 
en dehors des conduits d6f~rents, elles sont 
irr6guli~rement conofdes, aplaties de haut en bas, 
bosselees a leur surface, et d'une teinte gris&tre, tr~s 
eloign6es I'une de I'autre en arriere, et tr~s rapprochees 
en avant, elles circonscrivent au-dela de la prostate un 

Figure 5 : Les vdsicules sdminales. 
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espace triangulaire dans lequel la vessie est en rapport 
avec le rectum. Leur extremite posterieure ou leur fond 
se termine par un cul-de-sac arrondi, assez large ; leur 
extremit~ ant~rieure ou leur col est etroite, allongee, et 
se continue avec le conduit excreteur de cette vesicule, 
qui vase joindre au canal deferent, et forme avec lui de 
canal ~jaculateur. L'interieur des vesicules offre plusieurs 
cellules assez profondes, separees par des demi 
cloisons, qui communiquent toutes ensemble. Ces 
cellules sont revetues par une membrane muqueuse fort 
tenue, reticulee, et qui offre de ranalogie avec la 
membrane interne de la vesicule biliaire. Au-dessous 
d'elle on trouve une autre membrane assez dense, 
blanch&tre, fibrocelluleuse suivant la plupart des 
anatomistes, mais musculaire suivantAmussat, qui est 
parvenu a deplisser les vesicules spermatiques, et qui 
compare la structure de ces organes ~ celle de la 
vesicule du fiel. 

On connait sous le nom de conduits ejaculateurs (Figure 
6), deux canaux formes par la jonction ~ angle droit 
des conduits d~ferents avec ceux qui terminent les 
vesicules seminales. IIs sont coniques, longs d'un pouce 
environ, et marchent obliquement de bas en haut et 
d'arriere en avant dans I'epaisseur de la prostate, 
s'accolent I'un a I'autre, et s'ouvrent dans I'uretre 
ordinairement par deux petits orifices oblongs, situes sur 
le sommet du verumontanum. IIs portent dans I'uretre 
le sperme qui sort des vesicules, et celui qui vient 
directement du testicule par le canal deferent. 

Les vesicules seminales res leurs vaisseaux des 
arteres hypogastriques, et leurs nerfs du plexus du 
meme nom. 

La prostate (Figure 7) est un organe folliculeux, situe 
entre le rectum et la symphyse pubienne, au-devant 
du col de la vessie, et embrassant rorigine de I'uretre. 
Sa direction change suivant que le rectum est plein ou 
vide. Son volume augmente en general avec I'&ge, 
depuis I'enfance jusqu'~t la vieillesse, et dans sa plus 
grande largeur il a deux lignes de moins chez I'adulte 
de dix-huit a vingt-cinq ans, que chez I'homme de 
quarante ans : il presente d'ailleurs de telles differences, 
suivant les individus, qu'il est presque impossible d'en 
determiner rigoureusement les diametres, ainsi qu'on 
avait essaye de le faire. 

La prostate a la forme d'un cene tronque, un peu aplati 
inferieurement, echancre a sa base, laquelle est dirigee 
en arriere et en haut, et est beaucoup plus large que le 
sommet, qui est dirige en avant et en bas. Chez quelques 
sujets elle est quadrilatere, aplatie de haut en bas, et 
echancree superieurement. Sa face superieure est 

Figure 6 : Les conduits ~jaculateurs. Figure 7 : La prostate et I'ur~tre. 
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ordinairement recouverte dans toute son ~tendue par 
des fibres musculaires qui viennent du col de la vessie. 
Sa face infdfieure offre un 16ger aplatissement, et adh6re 
au rectum par du tissu cellulaire serre, darts lequel il ne 
s'amasse pas de graisse, et par I'apon~vrose pelvienne. 
Ses parties latdrales sont en rapport avec les muscles 
releveurs de ranus. Sa base r~pond en haut au col de 
la vessie, et offre en cet endroit chez quelques sujets 
un tubercule ou bourrelet transversal, qu'Everard Home 
consid~re comme un troisi~me lobe, et qui fait saillir 
en haut le col de la vessie d'une maniere plus ou moins 
prononcee. En bas, la base de la prostate est en contact 
avec les canaux def6rents et les vesicules s~minales. 
Son sommet parait ordinairement comme tronqu6 
derd6re la portion membraneuse de I'ur~tre ; quelquefois, 
au contraire, il semble se prolonger sur elle. Sa 
circonfdrence presente inf~rieurement une excavation 
pour recevoir le rectum, dont la face ant~rieure est unie 
intimement ~i renveloppe fibreuse de la prostate par 
un tissu cellulaire tres dense ; et sup~rieurement ce 
corps glanduleux est separe de I'arcade du pubis par 
les muscles pubo-prostatiques, leurs ligaments, du tissu 
cellulaire et quelques branches de I'art6re honteuse. 

La prostate est travers~e Iongitudinalement par I'uretre, 
qui est presque toujours plus voisin de sa face sup6rieure 
que de I'inferieure. Cependant cela n'est pas constant, 
car on a vu I'uretre traverser cet organe au-dessous 
de sa partie moyenne, ou m~me tout a fait 
inf~rieurement. Dans d'autres cas, au contraire, ainsi que 
I'a indiqu~ Amussat, la face sup6rieure de la prostate 
re~:oit seulement I'ur~tre comme dans une espece de 
rigole, la glande n'entourant ce conduit que dans ses 
trois quarts inf~rieurs ; le quart sup6rieur de I'anneau 
ur6tral est alors complete par des fibres musculaires qui 
paraissent ~tre une continuation de la tunique charnue 
du col de la vessie, et qui, dans I'~tat ordinaire, 
recouvrent la face superieure de la prostate. Suivant 
Velpeau, ces fibres musculaires formeraient a la prostate 
une enveloppe complete, mais tr~s mince ~ la partie 
inf~rieure de I'organe. La prostate est aussi travers~e 
d'arriere en avant par les canaux 6jaculateurs, lesquels 
sont places obliquement au-dessous de I'uret~re. Elle 
est unie aces  divers canaux par du tissu cellulaire 
assez serre. 

La prostate est entouree d'une esp~ce de capsule 
fibreuse ; cette capsule est form~e par I'apon~vrose 
que j'ai nommee pelvienne, et qu'on a appel~e depuis 
recto-v~sicale et apondvrose superieure du pdrin~e, 
au moment oe elle abandonne la vessie et le rectum pour 
aller se fixer aux branches des pubis. Le tissu de la 
glande est d'un blanc gris&tre, tr~s dense, et paraTt 
compos~ de tissu celtulaire et d'un grand nombre de 
follicules remplis d'un liquide visqueux et blanch~tre. De 
ces follicules naissent dix a quinze conduits excr~teurs 

qui viennent s'ouvrir dans I'uretre sur les c6tes du 
verumontanum. IIs versent dans le canal une humeur 
visqueuse, destinee & le lubrifier, et & servir de v6hicule 
& la liqueur spermatique pendant I'ejaculation. 

Les glandes de Cowper sont deux petits groupes 
ovoTdes de follicules mucipares, rouge~tres, places 
imm~diatement au-devant de la prostate, derriere le 
bulbe de I'uretre et ses vaisseaux, et dont les canaux 
excr~teurs s'ouvrent obliquement dans la portion 
membraneuse du canal. 

II existe quelquefois aux environs du bulbe de I'uretre 
un ou plusieurs autres petits corps semblables, mais leur 
existence est loin d'6tre constante. 

4. Du  P ~ n i s  et  d e  I 'u r~ t re  

Le p6nis ou la verge, (Figure 8) est un organe 
cylindro'fde, allong~, ~rectile, situe au-devant et au- 
dessous de la symphyse des pubis et qui sert 
I'excr6tion de I'urine et du sperme. Dans I'etat ordinaire 
la verge est molle, pendante au-devant des bourses ; 
pendant 1'6rection elle s'allonge, se redresse, et prend 
une forme triangulaire. Dans les deux cas, au reste, 
elle offre beaucoup de differences individuelles. Sa face 
superieure a re~u le nom de dos de la verge ; sa face 
inferieure pr~sente une saillie Iongitudinale formee par 
I'uretre ; les deux cOt~s de la verge sont arrondis ; son 
extr~mite post6rieure ou sa racine est attachee au 
bassin ; son extremite anterieure est libre, et presente 
le gland, le prepuce et I'orifice de I'uretre. 

Le p6nis (Figure 9) est form~ par le corps caverneux, 
si~ge principal de I'erection, par I'ur~tre, canal excr~teur 
commun de rurine et du sperme, et par le gland qui 
termine ce canal. II est en outre recouvert par un 
prolongement des t~guments, et soutenu par un 
ligament. 

La peau du p~nis (Figure 10) se continue avec celle du 
pubis et du scrotum ; elle est tres mince, et unie au 
corps caverneux et ~ I'ur~tre par un tissu cellulaire 
lamelleux tr~s I~iche, qui lui permet de glisser sur ces 
parties, et qui communique immediatement avec celui 
du scrotum. Ce tissu cellulaire ne contient jamais de 
graisse, mais il s'infiltre avec une grande facilit6. Vers 
I'extr6mite ant~rieure de rorgane, la peau se r6fl(~chit 
sur elle-m~me, de devant en arri~re, jusque derriere la 
base du gland en devenant plus rouge, plus mince 
encore, plus humide, plus sensible, et elle forme le 
prepuce, lequel est compos6 d'une lame exterieure 
continue avec la peau, et d'une lame interne qui est 
d'apparence muqueuse et se continue avec celle qui 
recouvre le gland. Ces deux lames sont tr~s faiblement 
unies entre elles par une couche tres mince du tissu 
cellulaire sous-cutan6. 
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Figure 9 : Le pdnis et I 'uretre. 

Figure 8 : Le penis et I'uretre. Figure 10 : Les corps caverneux. 

Le sommet du prepuce s'etend plus ou moins au-devant 
du gland, et presente une ouverture tres variable dans 
ses dimensions ; sa base est fix~e ~ une ligne ou deux 
derriere le gland, excepte a la partie inferieure, o(J il est 
uni & I'extremite de I'ur~tre par un repli triangulaire qui 
y adhere solidement, et auquel on donne le nom de 
frein du penis. La peau du p~nis contient un assez 
grand nombre de follicules s6baces, surtout a la partie 
inf6rieure de I'organe, ou ils sont entour~s de poils 
diriges d'arriere en avant. Au-dessous du feuillet interne 
du prepuce, on trouve deux ou trois rang~es de ces 
follicules qui fournissent une humeur onctueuse, epaisse, 
laquelle s'amasse en grande abondance dans certains 
cas de phimosis. 

Le ligament suspenseur du penis est un faisceau de 
forme triangulaire, aplati transversalement, qui s'~tend 
de la partie ant~rieure et inf~rieure de la symphyse 
pubienne au corps caverneux de la racine du penis. II 
est ordinairement fibro-celluleux, mais on y aper~oit 
quelquefois des fibres musculaires. 

Les corps caverneux (Figure 10) qui constituent toute 
la partie superieure et les parties lat6rales du p6nis, 
sont form,s par un tissu tres compliqu~ de vaisseaux 
principalement veineux, entrem61es dans tousles sens, 
communiquant entre eux par de larges anastomoses, 
et entre lesquels se trouvent un grand nombre de filets 
nerveux et des prolongements d'une membrane fibreuse 
qui sert d'enveloppe aux corps caverneux eux-m6mes. 
Ces organes prennent naissance en arri6re par deux 
racines, I'une droite, I'autre gauche, Iongues d'un pouce 
et demi ~ peu pros, et fix~es ~ la levre interne des 

branches ascendantes des ischions. R6unis au-devant 
de la symphyse pubienne, dans une enveloppe fibreuse 
commune, les corps caverneux sont partages 
incompletement en deux moities lat~rales par une 
cloison perpendiculaire (Figure 8). Cette cloison est un 
prolongement de la membrane fibreuse externe ; elle 
est 6tendue dans toute la hauteur des corps caverneux, 
et formee par des fibres qui produisent une cloison 
complete en arri~re, et vont en s'amincissant et en 
diminuant en avant, oe elles laissent entre elles des 
vides plus ou moins consid6rables. Ainsi r~unis, les 
corps caverneux ont : une face sup6rieure qui re(;oit 
post6rieurement I'insertion du ligament suspenseur, et 
presente un sillon superficiel occupe par les vaisseaux 
dorsaux du p6nis ; une face inferieure creus~e d'un 
sillon plus profond et qui Ioge I'uretre ; des faces lat6rales 
arrondies ; une extr~mit~ ant6rieure representant un 
cSne tronqu6 et embrass6 obliquement par le gland ; 
et une extr~mit6 postedeure divis~e en deux racines. 

Les art~res des corps cavemeux viennent de la honteuse 
interne. Les principales sont les art~res centrales, mais 
ils re(;oivent des art~res dorsales beaucoup de 
ramuscules qui percent la gaine. Les veines suivent le 
m~me trajet que les art~res. Leurs nerfs proviennent des 
nerfs qui environnent les art~res dorsales, avec 
lesquelles ils traversent la gaine fibreuse pour s'enfoncer 
dans le tissu caverneux. 

L'ur~tre ou le canal excreteur de I'urine et du sperme 
chez I'homme (Figure 7), s'~tend depuis le col de la 
vessie jusqu'a I'extr6mit~ de la verge, en passant au- 
dessus de I'extr6mit~ inferieure du rectum, au-dessous 
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de la symphyse des pubis, e ta  la face inf6rieure des 
corps caverneux jusqu'au gland. Uur6tre de I'homme a 
de sept pouces et demi ~ onze pouces de Iongueur. 
Dans 1'6tat de flaccidite de la verge, et surtout quand 
le rectum est distendu, ce canal offre deux courbures 
en S, rune concave en haut, qui correspond ~ la 
symphyse pubienne, et I'autre concave en bas, placee 
au-devant de cette articulation. Pendant I'~rection, ou 
quand on rel6ve le p6nis contre I'abdomen, cette demi~re 
courbure disparait ; et Amussat a fait voir qu'on efface 
aussi presque compl~tement la courbure sous-pubienne 
Iorsque, le rectum 6tant vide, on tire sur le p~nis, de 
maniere ~l I'incliner sur la face anterieure des pubis 
sous un angle d'environ quarante degres. L'ur~tre n'a 
que trois portions bien distinctes, la portion prostatique, 
la portion membraneuse ou musculeuse, et la portion 
spongieuse. 

La portion prostatique est Iongue de neuf ~l quinze 
lignes. Elle a la forme d'un cone, dont la base, tourn~e 
en arri6re, a cinq lignes de diametre chez un adulte et 
le sommet, dirig6 en devant, trois lignes seulement. 
Elle est oblique d'arriere en avant et de bas en haut. On 
a vu plus haut comment la prostate se comporte & 
I'~gard de I'ur~tre. A I'int~rieur, ce canal pr~sente sur sa 
paroi inf~rieure, et d'arri~re en avant, une saillie 
transversale plus ou moins prononc~e suivant les sujets, 
laquelle ~tablit quelquefois une ligne de demarcation 
entre I'ur~tre et la vessie, et depend soit du bourrelet 
transverse de la base de la prostate, soit de I'~paisseur 
du sphincter de la vessie, assez grande dans cet endroit. 
C'est ~ cette saillie que Amussat donne le nom de 
valvule pylofique de I'uretre. Au-devant d'elle on aperc.~oit 
une petite eminence fongueuse, qu'on appelle cr~te 
urdtrale ou verumontanum. 

La cr6te ur6trale, placee Iongitudinalement sur la ligne 
m~diane, divise la paroi inf(~rieure de I'ur~tre en deux 
portions ~gales. Elle se termine environ ~ dix lignes en 
avant du col de la vessie, et forme en ce point une sorte 
de tubercule sur les c6t6s duquel viennent s'ouvrir les 
canaux ejaculateurs. Quelquefois ce tubercule est retir~ 
sur lui-m~me, et pr6sente une excavation. Ses parties 
laterales sont cribl6es par les orifices des conduits 
excr6teurs de la prostate, lesquels representent un V 
dont la pointe est dirig~e en avant. De chaque c6t~ du 
verumontanum on remarque un enfoncement plus ou 
moins considerable, suivant le volume du tubercule qui 
vient d'6tre d6crit. La cr~te ur~trale parait n'6tre qu'un 
soul6vement de la membrane muqueuse, forme par 
les canaux ejaculateurs au moment oe, se d~gageant 
de la prostate, ils rampent entre cet organe et la tunique 
interne de I'uretre. On a vu naitre de sa partie post~rieure 
deux petits replis lateraux, concaves en avant, et qui 
avaient I'apparence de valvules. Dans les endroits oe 

elle est perc~e par les conduits excr~teurs de la prostate, 
la membrane muqueuse adhere fortement a cette 
glande ; c'est aussi a la partie inf6rieure du canal que 
les parois de cette portion de I'uretre sont plus minces ; 
leur epaisseur est plus grande dans la partie sup6rieure, 
oe I'on distingue quelques fibres musculaires 
Iongitudinales et transversales quand la prostate 
n'entoure pas entierement le conduit. 

La portion membraneuse fait suite a la portion 
prostatique. En haut, elle est Iongue de huit ~ dix lignes, 
parce qu'elle se prolonge jusqu'~ la portion spongieuse, 
et elle est placee directement sous le ligament 
triangulaire de la symphyse pubienne et sous la r6union 
des corps caverneux, dont elle est s6par6e, et auxquels 
elle adh6re par du tissu cellulaire que traversent les 
art~res et les veines dorsales de la verge. En bas, la 
portion membraneuse n'a gu~re plus de quatre lignes, 
parce que le sommet de la prostate et le bulbe de I'ur~tre 
semblent aller au-devant I'un de I'autre. Etle est en 
rapport, en arri~re, avec la paroi anterieure du rectum, 
et en devant avec les glandes de Cowper et du tissu 
cellulaire d'apparence fibreuse qui la s6pare du ligament 
p~rin~al ou apon~vrose moyenne du p6rin~e, et du 
muscle transverse. 

La portion membraneuse est envelopp6e par un 
prolongement de la gaine fibreuse de la prostate. Plus 
imm6diatement, elle est embrass6e par deux petits 
faisceaux musculaires lesquels s'attachent par un court 
tendon un peu au-dessus du bord inf6rieur de la 
symphyse des pubis, et aux piliers de I'apon6vrose 
pelvienne. Quand ces muscles se contractent, ils 
rapprochent de I'arcade pubienne cette portion de 
I'ur6tre. Enfin chez les sujets jeunes et vigoureux on 
trouve, entre les muscles de Wilson et la membrane 
muqueuse, une couche plus ou moins 6paisse de fibres 
Iongitudinales et circulaires, de nature musculaire, et qui 
paraissent n'~tre que la continuation des fibres 
musculaires du col de la vessie, apr~s qu'elles ont 
envelopp~ la portion prostatique de I'uretre. Quelquefois 
cette couche charnue est comme transformee en tissu 
jaun~tre. La portion membraneuse est cylindrique, 
I~g~rement renfl6e & son milieu, et plus r6trecie ~1 son 
extr6mit6 ant6rieure. Sa direction varie, comme celle de 
la portion prostatique, suivant que le rectum est vide ou 
rempli de mati~res. 

La portion spongieuse est Iog6e dans la rainure qu'on 
observe ~ la face inf6rieure des corps caverneux ; elle 
est moins Iongue en haut qu'en bas. Dans ce dernier 
sens, en effet, le tissu dont elle est entouree, et qui lui 
donne son nom, se prolonge en arriere sous forme d'un 
renflement piriforme appel~ bulbe de I'ur6tre. Le bulbe 
est s6par6 de I'extr6mit6 inferieure du rectum par un 
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intervalle qui varie de huit lignes a un pouce et il est uni 
cet organe par du tissu cellulaire serre et par le muscle 

sphincter de ranus. II est situe au-dessus du muscle 
bulbocaverneux et de la peau, en sorte que chez les 
personnes maigres on le sent facilement & I'exterieur. 
La portion de I'uretre qui correspond au bulbe est decrite 
par quelques anatomistes sous le nom de portion 
bulbeuse : nous I'avons comprise dans la portion 
membraneuse, parce qu'elle n'en est pas distincte, 
surtout superieurement. 

Le tissu spongieux de I'uretre decroft insensiblement de 
volume depuis le bulbe jusqu'au gland, qu'il forme par 
son epanouissement. Sa couche superieure, ou celle 
qui correspond au corps caverneux, est peu epaisse ; 
I'inferieure n'est separee de la peau que par le tissu 
cellulaire sous-cutane. Le tissu spongieux de I'uretre a 
la meme organisation que les corps caverneux. La 
membrane fibreuse qui I'enveloppe est en contact en 
dedans avec la membrane muqueuse du canal uretral, 
et en dehors elle est unie a la gouttiere des corps 
caverneux au moyen de fi laments albugines et par 
quelques vaisseaux. C'est sur le bulbe que se reunissent 
les deux feuillets dont elle se compose ; et Amussat a 
trouve qu'en promenant le doigt d'avant en arriere sur 
la paroi inferieure de I'uretre, on sent & travers la 
membrane muqueuse une bride demi-circulaire qui, 
suivant lui, serait formee par la reunion de ces feuillets 
autour du tissu spongieux du bulbe. Quelques 
anatomistes pensent, au contraire, que cette bride, au- 
dessous et au niveau de laquelle se pratiquent 
quelquefois des fausses routes dans le catheterisme, 
est formee par I'aponevrose perineale. 

Le diametre de I'uretre dans sa portion spongieuse, 
diminue presque insensiblement d'arriere en avant 
jusque derriere le meat urinaire : dans cet endroit, le 
canal offre une dilatation plus ou moins marquee suivant 
les individus, mais toujours plus prononcee sur la paroi 
inferieure. On donne le nom de fosse naviculaire a cette 
dilatation, dont Amussat n'admet pas I'existence, et qui 
serait, selon cet anatomiste, une fausse apparence due 

ce que le tissu du gland est moins mou et la muqueuse 
plus adherente dans cet endroit. Enfin rorifice exterieur 
de I'uretre est ordinairement fort etroit. 

La membrane muqueuse de I'uretre est habituellement 
blanch~tre, et legerement rosee pres du meat urinaire. 
Elle presente, en haut et en bas, sur la ligne mediane, 
une ligne blanche plus ou moins distincte, que des 
anatomistes modernes regardent comme des sutures 

formees par la reunion des deux moit ies dont se 
compose I'uretre aux premiers temps de la vie intra- 
uterine. On y apergoit aussi des plis, dont les uns sont 
Iongitudinaux et bien marques ; les autres sont moins 
prononces, et ont une direction transversale, ou meme 
une forme semilunaire, dont la concavite est tournee en 
avant. De plus la paroi inferieure de I 'uretre est 
parsemee, surtout au niveau de la portion membraneuse, 
de lacunes muqueuses, dont les orifices sont diriges en 
devant, et que I'on a designees sous le nom de lacunes 
de Morgagni. 

Les arteres de I'uretre sont nombreuses, et viennent de 
la honteuse interne ; les branches les plus grosses 
penetrent dans le bulbe. Les veines suivent le trajet 
des arteres. Ses vaisseaux lymphatiques se rendent 
dans les plexus inguinaux et hypogastriques. Ses nerfs 
viennent des nerfs honteux et petit sciatique. 

Le gland forme I'extremite du penis, e ta  la forme d'un 
c(~ne legerement aplati. Son sommet, couvert par le 
prepuce ou libre suivant les individus, est perce par 
I'orifice de I'uretre. Sa base embrasse I'extremit6 du 
corps caverneux, et lui est unie par des vaisseaux ; elle 
est circonscrite par un rebord saillant qu'on appelle la 
couronne du gland. Au-dessous de I'uretre, la couronne 
du gland est interrompue par un petit sillon qui s'etend 
jusqu'& I'orifice de ce conduit, et qui est rempli par le frein 
de la verge. Le gland est revetu par une membrane 
muqueuse assez mince, garnie de follicules sebaces 
vers la couronne, et couverte d'un epiderme tres fin. Son 
tissu interieur est spongieux, erectile comme celui de 
la portion spongieuse de I'uretre, dont il n'est que la 
continuation et I'epanouissement. 
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ABSTRACT 

Andrological anatomy in the writings of Jules Germain 
Cloquet (1790-1883), a great anatomist and surgeon 

Georges ANDROUTSOS 

Cloquet was a great anatomist and surgeon. A large 
proportion of his writings, covering different fields of 
medicine, such as normal anatomy and physiology, 
pathology, natural history, and surgery, concerns 
andrological anatomy illustrating the astonishingly high 
level of Cloquet's knowledge in the field of andrology. 

Key words: Cloquet, surgeon, anatomist, andrological 
anatomy 
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