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On a beaucoup écrit sur l'innervation du larynx, mais fort, peu
sur les réflexos de cet organe. Ire contraire est arrivé pour le nez,
tlont les réflexes ont été étudiés à plusieurs reprises et d'une fagon
complète, soit par d.es recherches de laboratoire, soit par des recher-
ches cliniques.

Wa'r,r,nn et Pnpvosr' (1870), pàr des stimulations électriques por-
tées sur la muqueuse lar;,1g6. de chiens. de chats et de lapins, ont
abouti aux mèmes résultats qu'on a en excitant les nerfs laryngés su-
périeurs larrét clu d.iaphragme en expiral,ion, occlusion de la glot-
te et déglutitions). Déjà Rospxrnal (1868) avait observé ce réflexe
respiratoire, en stimulant le bout central du n. Iaryngé supérieur, et
Brn»nn d.es déglutitions réflexes en stimulant le mème nerf. Ces AA.
affirment que le n. laryngé supérieur contribue, avec le récurrent et
Ie glosso-pharyngien, au réflexe de la déglutition, gràce à ses expan-
sions qui innervent [a muqueuse d-e I'épiglotte, d.es replis aryténo-épi-
globtiques, d.es bords supérieurs de l'ouverture laryngée et surtout
des cartilages corniculés.

O. Kours (1874) stimula (chiens ot chat,s éveillés),par des moyens
chimiques, électriques et mécaniques, Ia muqueuse laryngo-trachéa-
le. Cet A. trouvrì que l'excision du vague et du laryngé supérieur
abolissait le réflexe d,e la toux, et, que, tandis que l'excision du laryn-
gé supérieur rendait insensible la muqueuse du larynx, l'excision du
vague rond.ait insensible la muqueuse trachéale.

Yur,pra.N (1882), par rLes stimulations tactiles et électriques, ne réus-
sit pas - non plus que O. Kosts - à provoquer Ia toux, en excitant

('k) Società, ttsutnu, §ci,enze nutu,rul'i, Memorie, XL, l92f), pag. 21-31. Poul
lrr, Bibliogra,phie voir le travail cornplet,
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les replis aryténo-épiglottiqnes et glosso-épiglottigues et les bortls tles

oorcles vocales, mais il ,1. réussit en excitant I'espaceméso-aryténoidien
of plus exacternent, le point oir le czr,rtilage aryténoitle finit, et conr-

mence la cord.e voczlle. Par des exrìrnens microscopiques, cet A. mit'
en relief que cette zoyte) qui protluit Ia toux, est plus ricrhement inner-
vées que les autres parties drt larynx. Rnolx - SÉ()I-ARII, dans unt
série d.o recherches (1882-85) sur différents ttnirttaux. trouva que, si

l'on irrite la muqueltse Llr.1.ngée par rles stinrulations tle c-lifferente

nature, on obtient une analgésieréflexe générale. qui clure quelqttcs

houres. Ires plaies ftr,ites a vant, <lurant et après l'irrit,ation et Ies tissrts

envirottnants, dans tln rayon tle 1, 2, 3 Cm., gttt:t1ent l'insensibilité à la

douleur d"urant plusieurs iours et rtrétne plusieurs semaines, après une

intèrruption, qui, rlans le chien, va cle 1;1, »èrrre-Qèrne heure à la 10è*'" ort

12èruc. Les chions et les singes sont les anintttux les plux sensibles à ce

ph-rnomène. Pour irriter la muqueuse lar.vngée, il emplol'a le COr. le

chloroforme, la farir,clisat,ion, le lniìssàge, ettr. l)ans les c,as oìr il em-

ployait la cocaine. les tloses étaient tellernent petites qu'il décrlara.il

qu'onne saurait se passer rle oonsiclérer 1'u,nzr,lgésie comme l'effet d'une

irrit,ation des nerfs lir,ryngés snpérieurs. tlonnit,nt lieu à, uneinhibition
corticale. M. E. I{Épox (19trti). en éturtiant l'innervation vasomotrice
du larynx, trouvrì, que, si 1'on excite la rnuqueuse qui recouvre les ary-
ténoid.es, on zt une vaso-rlilatation réflere, tlemème qu'en excitant le

n. laryngé supérieur.
Rocpn (1917)étudia les effets sur Ia respira,t,ion et sur le ctrur de

l'irritation prod.uite par un jet de vapeurs irritants sur la muqueus€

nasale et sur la muqueuse bronchitr,le. II employa les lapins, puisqu'il
obt,enait en eux d.es effet,s plus évitlent's. 11 eut a,rrèt de la respira-
tion, d.iminution d.e la fréquence du pouls nvc(1 chute «le Ia'pression ar-
t,érielle, suivie d.'une élévation liassagòre. I-.,'irritation tle lzr mnqueu.se

trachéale donne ttes effet,s rnoins évitlents. En anal1'sant les phéno-

rnènes, il d.émontr:r, que Ie réflexe carcliaque t'st indépenclant du respi-

ratoire, puisque celui-ci d.isparait avec la resp. artificrielle, ta.ndis que

celui-Ià, persiste. r\vec I'excision rlu vague, il n'eut plus à constater la

chute de la pression, tandis que l'élévat,ion résulta bien plus grande:

ce qui engagea.l'À. à penser qu'il 1- rt,rleur forces trntagonistes,clont
I'une tend. à baisser la pression, I'autre à la faire augmenter. I)ans les

recherches tle cet, A.,lorsque Ies stimrtl. agissaient sur la muqueuse Ia-

ryngée, ils agissaient égtrlenrent sur la mtlqu(ìtlse dunez et c1u pharynx.
Cn. R,rCnET, L. Gannnr,Ox et I). §,rrtrNolsll, (expérienCeS sur des

chiens chloralosises) trouvèrent que, si I'on en comprime de I'ertelne,
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nrènle legèrernent et, pour peu cle ternps, Ie larynx, l'on a une action
t;hronotropiqtle négative Sur le CGur, et que la pression s'abaisse. Ce

rlrflexe est comparable tr,u réflexe oculo-card.iaque; l'atropine l'abolit
et, contrairement à ce que l'on aurait pu croire apriort,, une dose lé-
gère de st,ricnine le dirninue ou l'abolit. Il ne tient pas à uue action
rnoilifi.cltrice clépendant tle la respiration. Elt effet durant la resp.

a,rtif., si l'animal est en apnée, le réflexe disparaìt pour apparaitre
rle nouveau si on lir, suspend.. Si l'on supprime la resp. art,if. dans rin
ohien à, t,horax ottvert, le battement rlu c@ur se fait plus rare à me-
sure que progresse I'asphyxie. Or, en ces conditions, la compression
rlu larynx augmente la raréfaction, mais, si l'asphyxie est d.'un degré
élevé, le réflexe est moins évitLent.

Plus nombreux sont les t,ravaux relatifs aux recherches cliniques,
qui pnurtant ne S'occupent souvent que des phénomènes les plus
(rvidents, tels que le spasme de Ia glotte et la toux. A ce propos je dois
rnentionner les rccherches d'ItvaNoFF (19071 qui trouva qu'en ditré-
rentes malaclies peut parfois faire rléfaut on l'une on l'au.tre des tlif-
fér.rnt:l sensibilités clu larynx; que les attouchements produisent oc-

clusion de la glotte et toux, et que l'on rencontre une plus grande
sensibilité sur Ia face larvngée rle t'épiglotte et sur la marge libre des

cordes vocales.
MtSSor retient, uu cuntraire, que la toux est prod.uite par une lé-

gère excitation d.e la tnuqtletlse lar-vngée et le spasme par une exci-
tation plus forte: et que, lorsque I'excitation est douloureuse, un spa-

srne inspira,toire se produit; en cas contraire, un spasme expiratoire.
Br.cr,roxr et lìrr,.lNCIoNr (1913), en étudiant chez des sujets nor-

nì.rlux Ia sensibilité de ltr muqueuse laryngée, eurent, à, conclure que

cette lnLlqueuss rr utà,r1eue cl'une vraie sensibilité tactile comparable
à oelle de la pointe de la. la,ngue, dos lèvres et des cloigts, la capacité
clo'nenr.lnt toutefois t1e percevoir les rnoindres stimulations de pression

et, d'y réagir. Oette capacité tient, en partie à une exquise sensibilité
rlolorifÌque ,. Ces AA. ont, remarqué, parmi les différentes actions
réflexes, le crampe cl'oclclusion de la glotte, Ia t,oux, I'hemmage, la

sécrétion tnuqrreuse et l'hvperhémie.

[-Ine étude sur les roflexes
non seulement scient,ifi que

douuée ltr riche, cotnplexu

larynges m'a paru avoir une importance
mais pratique, et j'ui pensé que, étant,

et, en partie enoore obscure innervation
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de cet organe, et sa position particulière, cette étude pepl prép1r.er,
Ie terrain à, de nouvelles recherches sur ses fonctions.

Mes recherches ont été ponrsuivies sur des chiens dans lesquels
la muqueuse l:lryngée était mise à découvert lrar une seotion médiane.
pratiquée sur la thyroide, qui était rnaintenue ouverte àn mo1'en t1e
crochets auxquels on attachait cle poids srrffisu,rrts. Presque toltes lss
rechercltes ont été faites sur des animaux éveillés. r,t cela par la rrui-
son qu'en ceux qui étaient endornris (ménre a,\-ec le chloralose).,jent
pouvais obtenil que des réflexes perl orl point éviclents.

.I'ai emplové cles stimulations méca,niques, thermiques, chinri(lrres
et électriques, de différente intensité. J'ai tonjours o'btenu des ré-
flexes prompts et vifs pa,r les stirnul. rnécaniryues et électriquesl tat,dif's
et légers par les autres. Les stimul. rnécaniques étaient obtenues erÌ
général par un peu d.e coton hvrlrophile avec lerluel je chatouillais les
différentes parties de la muqueuse et méme la rnurlueuse ,i,tt toto.l-es
stimul. électriques provenaient d'nn courant indrrit, it ptrrtir 4'nne
intensité que la langue ne percer-ait prrs et clue l'on augmentait gr1-
duellement. Pour les stirnul. t,hermiques, ì'emplovais clu coton 1v-
drophile ou d.es stylets bontonnés ga,rdé danslrr, glace et l'eziu chaurle.
Pour les chimiques, ie mett,ais en contur't, de la nruqueuse des cr.islal-
lins de llaCl et de C«,Clr.

Réfle.res respiratoires. *- pour I'étucle de cesréfl. je me suis ser,vi
du pneumographe de Mlnev, qui d.onne cles tracés oir lcs mouve-
ment,s tlu thorn,x partlissent invertis. Par conséquent rlans les graplri-
ques qtte je rapporte la partie descenclante de la cour,he cor.re.spontl à
f inspiration, et la, partie ascendante à I'expiration.

Par d"es stimul. faibles on zì généralement cle ,soudaines altéra-
tions de la respiration. qui pernrettent rl'obtenir des tracés oir I'on
peut aisément étudier le phénomòne. ,\u contraire. par. des stimll. 11
peu fortes, les altértr,tions respiratoires sont intenses et tumultueures.
parce que d.es actes respiratoires clésordonnés et fréquents se produi-
§ent, tlccompagnés d.'occlttsion de la gtotte et souvent de contrzrctions,
cleterminés probahlement par le fait que ces stimul. sont tlouloureuses.
O'est pourquoi j'ai presque toujours emplové cles stimul. faibles. par,
des stimul. électriques et rnécaniques, les effets sont les mémes. Le
phénomène que l'on remttrque toujours c'est I'arrét de lir respiration,
dont la, clurée est généralement en lapport àr Ia durée du stimulus.
r-i'arrét de la respiration, dan.s la plupart des cas. est complet,, ollpeu
s'en faut, d.ans les autres cas on peut remat'qlter tle mointlres et, r.a -
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pides contractions du thorax. En quelque moment cle la phase respi-
ratoire que la stimul. se produise, on a llne expiration qui a génér:ale-
ment l'amplour des autres, mais pent aussi parfois -- surtout llar des
stimul. plus fortes - rlevenir fort profonrle, ainsi clue le rrrontt'e la tìg-.

1(entre A-A' et B-ll' ott plodtrit uu chutorrillerrrerrt rìe l'espace irrtera-
rvténoide ayec ruì perr de rroton trydrophile).

On a, en méme t,emps, des rléglutit,ions par rles stimuì. fort, lég'è-
ros, d.es rlccès de toux llar des st,irnul. rnoins légi'res. surtout si elles
sont portées dans I'espaceintenrrl'-tinoicle, et des contractions spasmo-
rliques d"ans tousles ttruscles t1u lurvh\ l)iìr'des stinrrrl. plus intenses.

L'arrèt d.e la respirrltion est presque tou.jours trrpiratoiLc.. L,'Arrèt
inspiratoire est tout àr ftitexceptionnel: il ne m'est arrivé qu'une fois
de le remarquer a,u oours cle mes notnhreuses recher"<'heis.

.\près l'arrèt, la resp. peut reprenrlre par le rnéme rvtlrrne el lir
rnème a,tnpleur: le plus souvent elle se fait plus rrre. I,€s pÌ'€ilìiels a:rtes
respiratoires surtout peuvent étre plus llrofonds. Si I'on prolonge lu
stimul. apr'ès la reprise d.e Lr resp., ceìle-ci peut clirninuer sa fréquenetr
ir,u-d.elà, tLe la moitié. Iìn touchant la Inrlqueuse aye(1 rlu coton. inrbu
rl'eau froicle ou chir,urle. otl ave() de stvlets houtonnés r'étrìrauff(rs orr re-
froid,is, 'ie n'ai jatnais obtentr rltre ltrs ttrétnes phénonri,lìos (lr1e lirorluit
Ll simple stimul. mécanique.

Si l'on met en contact cle la Inuqueuse dcs rrrislullins tlefn('/. on
n'rì, rùucun effet; mais des crist,allins de Ca('1, llrorluisenl une rliminu-
tion d.es actes respiratoires jusqu'iì la moitié etrr.iron

Ce rtrlentissement. ilinsi que le montre nettement la fig. 2 (e{fets

dc ìa stimul. t,ltinrirlrre rìe lu n'rurlutuse lalr-r,géc: en A l'orr 1lìace urr

cristallin rle Crt,Cl,, rlans lc,s ventricrrle cle JIon,;,\GNI rìt, gaucrhe), ne se

vérifie pas tott cle suite, mais a,pr'ès 30" envirorì. l'esprr,r,e «le temps
nécessaire à ce que le oristalliu st tlissolve ('t se r'épirnrle sur la mu-
queuse et puisse, pAr conséquent,, rléterminer ll stitnul. rles terminai-
sons nerveuses de cette partie de nurrlueuse.

Par Ia stimul. de la rnllqrleuse trachéale on lteut ar.oir des phé-
uotnènes pareils, rnais, porlr Jes déterminer'. tles stimul. 'bien plus in-
tenses sont nécessaires, qui pourta'nt ne rlorrnent .jarnais lien à des
phén. bien évidents.

Si nous compar'ons les 1rhénomènes resliir:tltoirés que 1'on obtieut
pur la stimul. d.e Ia, rnuqneuse larr.ngée aveo cenx que I'on obtient en
stimulant la, rnuqrleuse nir,sale, on trouve que, le plus souvent, ils ne
rlifféront pu,s entre eur. Oe qui est sfir c'est que certaius points de la

Ef)
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IlLtlqttetl§e lttr.i'ttg'tic. ont uue sensibilité réflexe bien lrlus grantle que
Itr, rntrcluerrse nasale, puisque j'ai obtenu tles réflexes prompt,s par l'at-
touchement le plus léger et. le lllus ra,pirle localisé sur une surfagcr
r1o quelques IllnLr,, et, par cles couru,nts induits que le bout cle la langue
ne perceYait pn,s.

Bien que les réflexes ltrrylg,',r ct les réflexes nasarlx aient des
voies centripètes rlifférentes, on a par tous les deux une excitation
rlu contre respira,toire, vraisernblablement dans le but tl'empècher
que tles corps étrangers pénètrent tlans les voies aériennes et d'en pro-
duire l'éloignement.

Réfle.nes cartliaqu.es. - Pour l'éturkr de ces réfl.. je me suis servi
tlu chimogra,phe tle Lt:u'',1'rci. en raplrort iì,vec l'artère fémurale ou
avec 1:r,cu,rotitle. Par rLes stirnul. elect,riques, olr méme par le simple
:lttouchement d'une partie de Lr nruqlleuse larvngée aveo dn coton,
on a des altérations du r-vthnre et de l'a,mpleur du pouls.

Le r..vthrne tlirninue (a,ction chronotropique néga,tive) aussi moitié
etrviron et les excursions tlu pouls se font, plus arnples, tandis que la
prossion bir,isse, pour reprendre rapitlenrent suì hauteur primil,ive,
on rnèrne la clépasser.

On tl souvent u.ne, ot1 tnéure plusieurs, hvllerdiastoles, dont la
granrleur est en rapport zìvec l'intensité du stimulus. Mais là ou i'ai
obtenu les résultzr,ts les plus interessa,nts, c'est lorsque i'zri crherché à
stimuler en mème temps t,oute la rnuqueuse lar1'ngée.

Four atteind"re mon but ie rìre servi-ris rl,un gros tarnpon de coton,
clue je filistt'is passer ltlusieurs fnis sur le Lìrrlnx, tle facon rì prod.uire
un chatouillement cle toute la muqneuse. Par (re moyen l'on a des
:lrr0ts tlu tlrcur jusqu'zì atteindre rles effets vrainrent ertlaordirrarres,
aiusi qLre cerrx r1uc. nret en évirlence la fig. :ì.

Octte flq. rrlpporte uue graphique obtenue surun chien ér,eillédans
lo quel, itvec ltn gros ta tnpon rle coton . on produit un chittouillement rle
toute 1,1 tnuqueuse larvug(re, ponr ltr, rlurée r1e39" environ. La pression
lr,rtérielle tornbe c1e 55 rnm. porlr' rornonter, u,près environ 30" de pe-
tites ost:illations. r1e gi nrm. au rnoins, pour s'abtrisser graduellement,
en tendant à, atteinclre sa valeur llrintitive.

Les phénomènes clue I'on observe ressernblent à cetix que I'on
obtient prr,r 1'excitu,tion rln vague, et hien que cetl,e gra,phique ait été
oltoisie comme la plus évirtente parnri les nombreuses obtenus en plu-
sieurs animxux, des résultu,ts qui approchent rle ceux-ci, par une tel-
le méthoile d.'excitzltion, sont assez fréquents. On peut obl,enir les
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mémes effets par une forte stimul. électriqueportée sru'rtlL seul point
de la muqueusel mais je pense que ces effets sont clus à Ia diffusion
clu courant à, toute Ia muqueuse.

Il est connrl que cles irritations d.e Ia rnnqrterlse larvngee et t,rachée-

le prod.uisent des abaissements de la pression artérielle. Ce qui, à mon
escient, n'est prìs encore arrivé c'est que des re)sultats semblables
a,ux mions aient été at,t,eints par la stimul. rle la rnuqueltse t1'une partic
localisée d.es premières voies n,ériennes. Los résultats auxquels est ar-
rivé R,ocErì en fa,isant inhaler à, cles Iapins tles gaz irritants, peuvent
s'expliquel'non seulernent comme un effet 11ù rì 1'absorption clu gaz,

rnais strrtout en adrnettilnt une irritation rle toute la muqueuse respi-
ratoire. En outre il serzrit, malzrisé de cléIìnir quel est,le ròle que joueut
les d.ifférents traits tle cette méme lrìrlqueuse dans Ia procluction tlu
phénomène.

En portant ces stirnul. sur la nluquense trachéeale. je n'ai eu clntr

Ies rnèrnes elTets que j'ai obtenrls en portant des st,innrl. très faibles
sur la rnuqueuse laryngée. Par cons(rquent cet'te muqrlcuse,inflniment
plus que t,out,e autre partie d.e la lnullrleuse rles premières voies aériett-
nes, contient d.es terminaiso[ nervellseìs en corlnexion trux centres clar-

dio-inhibit,oires.
Je crois que ces result,ats nous a,utorisent à ret,ltelcher si, en t,on-

tlitions normales, ltl muqueuse tlu larynx est le point tle rlépzrrt cl'inl-
pulsions card.io-régula,trices encore insoupqonnées: t'e qui vien1Lrait
à, 1'appui cle ceux qui prétendernt que I'itrtus laryngé lteut tlé1rentlre
11'anémie c6rébrale, souclainenrent protluite par arrét' du cG'ur, tlu à,

irritation rle la mrlqueuse laryngée.
,\u moyen «le st,irnul. thermiques et r:hituiqtres, qÌte ,i'enrployais

,larlis pour 1'étude tles réflexes respirutoires,.je n'ai pas eu de résultats.
Rétlews pupilla,ircs. - Les st,irnulations électriques et rnécani-

qrles, ont rlorrné - da,ns la plupart cltrs (ia,s -- urvtlriase prompte et
vive, et toujours bilatérale.

il.fjets ile l'e,rcision, des nerJs l«ryngi's at du uug'u(. - - Iìn ext'isant
Ies nn. laryngés inf. je n'rr,i obtenu uu(?u.n elTet apprét,itrble sur les

phénomènes que je viens cle clécrirc. Pilr I'excision tles nn. laryngés
sup. j'ai vn clisparaitre les réfl. respiratoires et les réfl. trardiatlttes,
tand.is que je n'ai obtenu ancrrn effet sur le réfl. pupillaire qui cli-

sparaìt, au contraire, par l'excrision bilatértr'le cles tìlr. r-agues, oe qlre

1'on pouvrlit prevoir (rtant cloune que da,ns les chiens les fibres m;'clria-
tiques tlu syrnpatique tbrment untronc ttniqrte rì\'e(i ltr vague. Ltt set'-
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tion d.es va,gues a toujours prod.uit la disparition des réflexes card.ia-
ques et respiratoires.

Par I'excision unilatérale du n. laryngésup., j'ai observé que les
rnoind.res stimul., portéos sur la muqueuse laryngée du mème cÒté
oul'on avait pratiqué l'excision, déterminent encore des réflexes. Cela
paraìt confirmer l'opinion d.e ces -a.a. (oNoor, wprlrzwnrc), qui pré-
tenclent que les expansions d.es nn. laryngés dépassent la ligne médiane.

DiJléren,'e ile sensibilité entre les di,JJérentes parti,es ilulargnn - si
l'on porto la stimul. sur les différentes parties du larynx, il est aisé
de pouvoir spécifier quelles sont les parties de la muqueuse le plus
douées de sensibilité réflexe.

Par rrne stimul. électrique faible on n'obtient pas, en général, de
variations de Ia respiration et du cmur. Mais si la stimul. est portée sur
laface post. de l'épiglotte, paraissent le plus souvent des altérations
évidentes de la respiration et tlu c«nur, qui se rendent, au fur et à
mesure, moins évid.entes si on la dirige sur les aryténoides et l'espace
mésoaryténoid.e et sur les bord.s des plis vocaux.

Les résultats que j'ai atteints par les stimul. mécaniques, électri-
qres et chimiques tle la muqueuse laryngée confirment ceux auxquels
sont arrivés d'autres chercheurs qui, avant moi, se sont occupés d.e
cette question. Ils démontrent aussi comment il est possible d.'obtenir
d.es réflexes respiratoires et cardiaques par des stimulations assez fai.
bles pour que la pointe de la langue ne les pergoive pas.

Ilr prouvent aussi que par une stimulation mécanique légère,
tnlis portée contomporainement, sur toute la muqueuse laryngée,
on peut atteind.re,à, la charge d.u crcur, d.es effets comparables, en cer-
tains cas, à ceux que doune la stimulation du vague.

Ces d.eux d.ernières constatations me paraissent assez importan-
tes pour m'engager à rechercher si le larynx est un organe qui, outre
los fonctions bien connues qu'on lui a attribuées, peut aussi avoir
no.milemont sur le crcur et sur la respiration une véritable influen-
ce réEutatrico en rapport avec la fréquence et l'ampleur des mouve-
mants respiratoires et cardiaques.
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