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INTRODUO'l'10N. 

Lorsqu'au commencement de l'annèp, 1S9i,j'entrepris, suivant le 
conseil de M. le Professeur MARION, l'éLude anatomique des 
Araignées, je fus frappé de l'abandon daus lequel avait été laissé 
l'appareil circulatoire de ces animaux, et des divergences considé­
rablos de vues qui s'étaient produites a ce sujet. Je ne connaissais 
pas alors le8 flgures que M. SCHNEIDER avait données de la portion 
abdominale de cet appareil dans le fasc., 1 du 21110 volume de ses 
'Pablettes r:oologiques. Deux opinions surtout étaient en présence. 
D'uu côté, CLAPARÈDE attribue aux Araignées un appareil circula­
toire très réduit, consistant, a part le cœur, eu quelques artères 
fondamentales qui, ne se ramifiant pas, laissèüt bientôt échapper au 
milieu des organos le sang (lU' elles renferment. D'autre part, 
M. EMILE BLANCHARD ayant pu étuc1iGr do grandes Mygales améri­
caines, considère les Araignées comme pourvues non seulernent 
d'un systèmo artériel abondamment ramifié, mais encore de 
capillail'es faisant suite aux dernières ramifications artérielles. 
L'écart, comme on le voit, est considérable entre los deux descrip­
tions d'un même appareil. Comment deux savants aussi distingués, 
étudiant le même sujet, ont-ils pu arriver à des résultats aussi 
contradictoires? Frappé de ce désaccord, je l~e mis à étudier aussi à 
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nouveau l'appareil circulatoire des Araignées, répétant les observa­
tions de Cr,APAHEDE et les expériences de M. BLANCHAUD. J'ai été 
assez heureux pour établir que, ainsi qu'il arrÏ\re souvent, la vérité 
est entre les deux théories. Depuis cette époque, M. SCHNEID1Œ a 
fait paraître clans le fasc. 2 du 2me volumodo ses Tablettes zoologiq1,tes, 
les résultats de ses rocherchos sur le même sujet. Jo suis d'accord 
avec lui, la plupart du temps. Cependant, sur certains points, tels 
que les moyens de fixation du cœur, j'ai pu ajouter quelques 
ùbservations aux siennes; il en est de même pour les artères du 
système nerveux. Enfin, j'ai pu aussi (Hudier l'appareil circulatoire 
des Mygales, dont il n'a pas parlé. 

Ce travail est divisé en cinq parties. La première est consacrée à 
J>appareil circulatoire des jeunes Araignées. Ce sont les observations 
de CLAPAHEDE, reprises et· ètèndues à un assez grand nombre de 
types, et par là même augmentées. 

La deuxième partie, la plus développée, comprend la description 
de l'appareil circulatoire des Araignées adultes dipneumones 
ordinaires. J'entends par là seulement les deux sous· or(lre8 dns 
Oculatœ et des Amneœ vene, qui n'ont pas de trachées bien 
développées. 

La troisième parUe est consacrée aux Aranéides de la famille des 
Dysderidœ, chez lesquelles la présence de trachées très r1éveloppees, 
coïncide avec quelques modifications de l'appareil circulatoire. 

La quatrième partie est réservée à l'appareil circulatoire des 
Araignées tétrapneumones, ou Theraphosœ, qui, avec leurs quatre 
poumons, possèdent un cœur un peu différent du type ordinaire. 

Enfin, dans la cinquième partie, qui estla conclusion de ce travail, 
j'ai comparé les résultats oblenus clans les divers groupes, etmonLré 
comment on pout en les synthétisant, se faire une idée genéJ·ale· de 
l'appareil circulatoire des Aranéides. 

Avant de commencer l'exposé de mes recherches, qu'il me soit 
permis d'adresser l'assurance de ma profonde gratitude et mes 
sincères remerciements à toutes les personnes qui m'ont aidé à les 
mener à bien: à MM. EMILE BLANCHARD et EDMOND PERB.IER, 

membres de l'InsHtut, qui ontbien voulu communiquer à l'Académie 
des Sciences les premiers résultats de mes travaux; à M. le 
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Professeur MARION, de la Faculte des Sciences de Marseille, dont 
les conseils m'ont été bien précieux; à M. EUGENE SIMON, qui a 
bien voulu déterminer les espèces dont je me suis servi; enfin, aux 
nombreuses personnes qui en m'aidant. dans la capture souvent 
difficile des Araignées, m'ont permis d'avoir suffisamment de 
materiaux pour mener à bonne fin ce travail. 

1. 

L'APPAREIL CIRCULATOIRE DES JEUNES ARAiGNÉES. 

CLAPAREDE avait été conduit à admettre une grande simplicité 
dans l'appareil circulatoire des Aranéides, à la suite de ses études 
sur dejellnes Lycoses. Chez la plupart des jeunes Araignées, en 
effet, les téguments sont assez tl'ansparellts pour permettre d'aperce­
voir le mouvement des globules sanguins. CLARAPEDE rapporte que 
la circulation c1u sang dans les pattes des Araignees avait tHé remar­
quée de celte manière « dès 1707 par un philosophe ami de 
»M. CARRÉ (Histoire de t'Acadèmie royale des sciences, 1707 
» (1730, p. 9) ». Depuis, DUGES (5, p. 182) (1), avait aussi observé de 
cette façon le courant. sanguin et LEYDIG (22, p. 454), avait été 
frappé de voir le sang se mouvoir dans le cœur d'une jeune Lycose, 
d'avant en arrière. 

Ces observations ne peuvent être faites que sur de très jeunes 
sujets venant d'éclore, seuls encore assez transparents pour les 
permettre. Après leur naissance, les Al'aignées restent dans le cocon 
qui rcnfermait les œufs, et n'en SOl'tent qu'après avoir subi une 
première mue. Alors, elles possMent des poils qui gênent beaucoup 
l'observation, eL les téguments ont eux-mêmes acquis une plus 
grande opaciV..'l. C'est, ainsi que l'indique CLAPAREDE, avant cette 

(1) Les nombres on caractères gras, entre purenthèses, indiquent le numéro do l'ou­
vrage cité dans l'index bibliographique placé il la fin de ce travail, page 96. 
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première mue qu'on doit étudier les Araignées. Afin d'opérer sur dos 
sl~ets al1ssijeunes que possible, je préfère retirer les œufs llon 6c108 
de leur cocon et les placer dans UI1 tube de verre oü l'éclosion se 
produit. De cette façon, il est possible d'avoir des jeunes anssiLôt 

après leur naissance. 
Quant à l'examen lui-même, je l'ai fait avec un grossisselllollt 

d'environ 70 diamètres. Les sujets à examinl)I' étaient plae()s dalls 
de l'eau, entre deux lames de verre cl'ouslies. Dans eos eonditious, 
les jeunes Araignées, douées d'une très granùe r(~sislallcB h l'as­
phyxie, peuvent vivre pendant plusieurs heures. Quarul on examine 
ainsi une jeune Araignée, le spectacle qu'on a sons les yeux est fort 
intéressant: clans diverses par Lies du corps, notalllmenl: clans lOf; 
appendices, de nombreux globules s:mguins uil'culonl. salis eosso, 
dans des directions parfaitement déterminées, el avee mlO rapitlilù 
assez considérable. 

Toutes les espèces cl'Aranéides ne sont pas aussi i'avol'uhlos los 
unes que les autres à de Lelles observations. Il on est (lonl los 
téguments sont trop opaques, même immédiatelllolll apl'l'ls la 
naissance, pour donner des résultats convenables. C'est Slll'!;O!lL 

l'abdomen qui, l'empli de globules vitellins souvent eolorôs, est 10 
plus défavorable aux recherches. C'est pour cette raison Il Ile 
CLAPARÉDE avait choisi pour type la Lycosa saccata (HAHN.) qui, dil,­
il, lui parut la forme la plus favorable. Je dois (liee que j'ai l'eneolllI'6 
des Aranéides chez lesquelles l'observation esl bien pl ilS radln 
encore que chez la Lycose. Ce sont celles dont lm; c:enr:4 sonL blan­
châtres ou peu colorés. 

Mes reeherches ont porté sur les 18 genres suivants: Dict!/?u!, 
Tentana, Th'3ridion, Drassodes, Epeim, Zilla, l1IieaJ'iosoma, 
Chiraeanthium, 'l'extJ'ix, Tegena1'ia, Agelena, Clotho, PaI'dosa, 
Oeyale, Pholeus, Xy8ticus, Phlegm, IIeliophanHs. Trois autl'OS 
genres examinés provenaient d'mufs lrouvés sons des pierres, saIlS 
parents. Tous ces genres appartiennent, comme on le voit, an gratlll 
groupe des Aranéides dipnellmones. Je n'ai pu, 11 lllon grand regret, 
me procurer de jeunes Mygales, ni même de jeunes Dysder-ùlœ; 
mais les résultats presque identiques que j'ai eonstatés pour toutes 
les formes étudiées, permettent, étant donné 10 pen do <UfTéreneo 
qui existe dans l'appareil circulatoire des adultes, de pensor quo 
j'aurais observé quelque chose do bion pou différent. 
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LGS résultats que j'ai obtenus, et que j'ai dtljà fait connaître 
sommairement dans une note à l'Académie des Sciences (1) diffèrent 
sur quelques points de ceux de CLAPAREDE. Je vais exposer ce que 
montrent les observations, en insistant surtout sur les parties oü je 
suis en désaccord avec le savant génevois. 

Lorsqu'on examine une jeune Araignée par sa face dorsale, on 
voit que l'abdomen est presque complètement occupé par une masse 
de granules qui sont les restes, non encore assimilés, du vitellus 
nutritif. La couleur de ces globules varie avec celle des œufs: orangée 
choz Lycosa, Pm"dosa, Epeira, grise chez Pholcus, verdâtre chez 
Hefiophantts, Tegenm'ia, etc.; elle est par là même plus ou moins 
favorable à l'observation. Sur la ligne médiane, apparaît le cœur; 
mais la portion qu'on en voit varie b0aucoup avec les types consi­
dérés. Chez Epeim, par exemple, le cœl1r esL caché complètement 
sous le foie; le plus souvGnt, on n'en voit ql1G la partie antérieure, 
eL on perçoit seulemGnL les battGmGllts du reste de l'organe. CLAPA­
nÈl.m avait trouvé que les Lycoses conviennent mieux que les autres 
formes pour cette étude. Cependant, dans ce genre, ainsi que le 
montre la Hg. 3, pl. l, la partie postérieure du cœur est oncore 
cachée. Les Micariosoma (pl. l, Hg. 1), les Xystzcus (fig. 7) ct le~ 
Dl'assocles sont encore bien plus favorables. 

On observe facilement sur le cœur trois paires d'éminences laté" 
l'ales; la paire antérieme et la paire moyenne sont généralement 
bien visibles; la paire postérieure est bien plus difficile à apercevoir. 
Ces éminences p~raissent être dQs prolongements du cœur, bien 
cIu'elles soient formées par des ligaments qui sÏnsèrentIatéralement 
sur cet organo; mais l'épaisseur de l'abdomen empêche l'obsGrva­
Hon d'être bien précise. Chaque éminence est percée d'un oriflce 
placé transversalement par rapport à la longueur rln cœur, et non 
obliquement, comme CLAPARÈDE l'indique et le représente (23, fig. 
1). Ces orifices, au nombre de six par conséqnont, ont été désignés 
pal' SCIINEIDER (30) sous le nom tr[~S commodo de p!Jlocardes , que 
j'emploierai désormais. Ceux de ln paire antérieure ne s'aperçoivnnt 
bien quo dans la vuo de profil (pl. I, fig. 6, py) . 

.Il est difficile de voir comment le cœur se prolonge postérieure­
ment en une artère caudale, ainsi que l'a représenlé CLAl'AREDE, qui a 

(1) Complus-rouüus do l'Ac. cles Sc., t. CXIV, p. 1035. 
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exagere beaucoup la longueur ùe cet organe. L'artère caudale, si 
eile était visible, aurait une dimension bien plus faible que cello du 
cœur. Quoi qu'il en soit, on aperçoit ùans la partie postérieure de 
l'abdomen un courant qui n'est pas maintenu par un vaisseau (pl. I, 

fig. 1, 3) qui se divise en deux branches, l'une droi1.e, l'autre gauche, 
se rendant dans la lacune pygidiale qui entoure l'anus et 1eR Lilii)res. 
Les globules gagnent alors la face ventrale de l'abdomen, olt ils 
forment deux larges courants longitudinaux dat1R les sinus venb'rtu:1;' 
langilttcliau[J) (s.l, fig. 2,4, 8). Les uns se dirigent direcLelllent vers 
la face ventrale; d'antres se séparent du courant principal, et vont 
d'abord circuler dans les filières avant de reprendre la !'OtÜO 

commune. 
Lorsque le cœur se contracte, Oll voit qu'il eRL logé <1ans uno sorio 

de sillon creusé dans le foie. L'espace qui exisle entre l() foie et lm; 
parois du cœur n'est autre quo 10 péricarde (pe, fig. '1, 3, n, '7, pl. J). 
CLAPARÈDE n'a pas osé se prononcer sur l'exislenee du périca['(le; 
il incline à la nier (23, p. 8). L'étud() dos ar!tllles ne laisse aucun 
doute à ce sujet. D'après CLAPARÈDE, 10 sang circule dans ce qn'il 
appello la lacune pèricardique, « en SOllS invol'so dn sang eonlenll 
» c1ansle cœur, c'est-à-dire d'arrière on avant» (p. 8). C'ost lit uno 
grosse erreur. Le péricarde possède, dans la parLie anlôrioure (10 

l'abdomen, deux dépendances qui, ramenant le sang clos pOllmons 
au cœur, sont des veines pulmonaires (v.p. fig. 2, :3, 4, G, 7, pl. 1). 
CLAPARÈnE les décrit sous le nom de sinus pulmanait-es lalùœwx: 
(p. 10 et fig. 2, s. l.). Ces canaux dôbouchenL dans lA pédcnt'Ilo on 
face des pylocardes antérieurs; le sang qu'ils amènent. no s'ongouf­
fre pas tout entier dans ces orifices, comme le (lit Cr,APAUimg; une 
partie seulement y pénètre; le reste, en quantité plus ou moins 
grande, so trouvant dans le pl3ricarde, s'y meuL d'avant en cwrièr'e, 
pour aller gagner les pylocardes moyens. Il est vrai quo dans la 
région postérieure du péricarde, le sang circule bien d'arrièro ml 
avant, ainsi qu'on peut s'en rendre compte on plaçant l'animal do 
profil (pl. I, fig. 6). Pour SCI-IIMKEWITSCH (26, p. 73), 10 sang doiL bien 
circuler dans le péricarde d'avant en arrière, ot poUt'expliql1or l'erreur 
de CLAPARÈDE, il admet que le courant d'arrière en avant YU par 
cet auteur est non celui du péricarde, mais celui d'une lacnne qui 
entoure ce péricarde et qui est bien nette chez I~peira cliadema, 
étudiée par SCHIMKEWITSCH. 
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Le péricarde ne reçoit-il que du sang venant des poumons? 
CLAPARÈDE ne le croyait pas, puisqu'il admettait que le sang circule 
dans le péricarde d'arrière en avant. D'où vient donc ce sang? Il a 
remarqué que la téralement des dépressions transversales de la 
surface du foie correspondent aux éminences latérales du cœur, et 
se recourbent jusqu'à la face ventrale. Il ne sait s'il doit considérer 
ces sinus transverses comme conduisant le sang du péricarde aux 
sinus longitudinaux ventraux.« Il se pourrait aussi, dit-il (p. 10), 
» qu'il ramenât du sang non oxygéné, puisé dans le sinus longit,u­
» dinaljusqu'à la lacune péricardique. » Mais il n'a pas pu y recon­
naître le sens de la circulation. J'ai été plus heureux que lui sous ce 
rapport. On voit en effet assez facilement sur les côtés de l'abdomen, 
des globules qui paraissent sortir de la masse des organes ou venir 
de la face ventl'ale, glisser dans les dépressions de la surface du 
foie signalées plus hau t et arriver dans le péricarde. SUl' de jeunes 
Pal'dosa, j'ai vu des globules <IuUter les deux courants ventraux, 
les uns près des filières, les autres vers le milieu de la longueur de 
l'abdomen, conloumer les côtés de cette partie du corps, et venir 
Lomber directement dans le péricarde. Les flèches en pointillé de la 
fig. 3 indiquent ces courants. Enfin, chez de jeunes Pa?'closa ct 
Heliophanus (fig. 6), j'ai vu des globules qui au lieu de pénétrer 
dans le pOUIllon, en contournaient le bord postérieur, puis circulant 
sous les téguments. se rendaient an péricarde. Il est probable que 
les mêmes faits se produisent plus en arrit'lre, et que le courant 
constaté d'ar'l'ière en avant dans la par·tie postérieure du péricarde, 
est formé par ces globules qui reviennent ainsi finalement au cœur 
sans être passés par les poumons. 

CLAPARÈDE, supposant qu'il devait en être ainsi, a même repré~ 
senté ces courants dans ses fig. 2 et 3, et a indiqué le sens de la 
circulation par des flèches. SCHNEIDER a cl'itiqué, bien à tort, 
CLAPARÈDE sur ce point en disant (30, p. 185) : « Les deux paires de 
» vaisseaux veineux quo représente la fig. 3 do sa planche (de 
» CLAPARÈDE) occupent la place assignoe aux artères an térieures 
» et moyennes. Comment CLAPARÈDE a-t-il vu le sang cil'culer en 
» sens inverse? C'est ce queje ne déciderai pas. Quant à la troisième 
,. paire (d'artères latérales), il semble qu'il en ait vu l'origine, 
» marquée sur son dessin pal' un coin rouge qui s'enfonce dans le 
» foie. »Ces sinus transverses n'occupent pas précisément la place 
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des artères latérales; car colles-C'Ï sont le plus généraloll1ont, el, en 
particulier chez los Lycoses, situées, n011 pas sous les tegllll10nts, 
mais à. uno certaine profondeur. On ne peut donc les aporcovoiI'. 
Le sons de la circulation, suppose, mais non int par CLAPAHi~DI~, n'a 
rien que de très logiquo, et n'ost pas en opposition l1VOC l'existenco 
des artères latérales. J'ai pu 10 contrôler; il Y a bien là do vl'uis 

cournnts veineux. 
Quant au coin r'ouge, dont parle SCHNmDlŒ, c'est le I:roisil)J\1() 

c1iverticulum du cœur. CLAPAHÉDE le considère bien comme l'origino 
d'une artère, ainsi qu'il fait des autres diverticulurns de l'orgalle, 
cal' il dit (p. 7) :« J'ai décrit pIns haut les processus coniqnos ou 
» diverticulnrns latéraux que ce viscère presente an niveau cio elt:HIuo 
» paire de boutonnières. Ces processus se prolongont en handes 
» blanchil.tres qui contournent les côtes du corps el rloscondolll vors 
» la région ventrale de l'abdomen. Je eOllsiclllre cos han dos COllltnO 

» des artères. Je dois cependant dire que ces organos n' t'lt.anl ql10 

» d'un faible diamètre et roposant sur une masse vitelline pou 
» transparente, je n'ai jamais réussi à voir des globules sanguins so 
}) mouvoir dans leur intérieur. Je no puis donc avoir une eOI'litll(1o 
» complète sur ce point ». 

Pour CLAPARÉDE, IEls artères latérales seraient donc au nombre rIo 
trois paires, et aux deux premièros paires, seraient superposes los 
sinus transverses qu'il a représentés. Il ajoute, dn reste, plus loin 
(p. 8) :« L'existence d'artères latérales est un desideratum, la 
» quantité de sang sortant par l'orifice postérieur du cœur ôtant 
» évidemment très inférieure à celle qui traverse los régions 
» antérieures de cet organe ». 

Je n'ai pas pu observer non plus de globules sortant du cmur par 
les artères latérales. Ceci s'explique par la position de l'origine de 
ces vaisseaux, qui naissent, non comme le supposait CLAPARimE j de 
l'extrémit.é des diverticulums du cœur, mais bien au-dessous d'eux. 
Cependant SUI' de jeunes Heliophantts, j'ai pu voir dans la parUe 
postérieure du corps un courant s'éloigner du cœur en divergeanl 
pour se perdre dans le foie; sur de jeunes Dictyna, j'ai aporçu sur 
les côtés de l'abdomen un courant de globules se dirigeant vers la 
face ventrale. Ces courants étaient probablement des indices des 
artères latérales. 
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Le sang qui, venant des poumons pénètre dans le cœur et ne va 
pas clans la partie postérieure de cet organe, se dirige en avant et 
sopt du cœur par l'aorte pOUl' pénétrer bientàt dans le céphalothorax. 
Nous allons l'y suivre, et là encore la description de CLAPAREDE 
devra subir quelques modifications. 

Dès qu'on examine une jeune Araignee pal' la face dorsale, on 
aperçoit les cœcums stomacaux, l'emplis, comme l'abàomen de 
grannlesvitellins qui les rendent très visibles. L'anneau plus ou 
moins complet qu'ils forment eRt situe très en arrière (pl. l, E, fig.i, 
2,5,7,9,11). Les cœcums dorsaux se réunissent généralement pour 
fermer l'anneau stomacal. Ils sont le plus souvent très petits, sauf 
dans la famille des .:1ttidœ, ail leur ensemble se projette jusque verR 
la partie antérieUl'o tle la tête, sous la forme (l'un triangle très 
allongé (E, fig. 5). CLAPAUÈllE décrit ainsi les ramifications de l'aorte 
(p. '12). « Ce gros vaisseau traverse le pédoncule abdominal au­
» dessus du tube digestif, suit une directiun ascendante sous la 
» région dorsale postérieure du céphalothorax et pénètre dans 
~> l'anneau stomacal. A cc point, il se divise en deux aortes seCOJl­
» claires qui ne tardent pas à se recourher vers le bas en formant 
» une crosse. Immecliatement après la crosse, chaque aorte secon­
» daire s'étale en pa tte d'oie, donnant naissance il plusieurs rameaux:. 
» Ceux-ci sont d'aborrll'artère ophtalmique, puis les quatre arlères 
» pôtlieuses, l'artère du deutognathe et l'artère du protognalhe ..... 
» Enfin, l'artère du protognathe donne naissance à une branche qui 
» se dirige vers le haut et l'intérieur, et qui va se jeler daJls un 
» réservoir sanguin que nous dôsignerons sous le nom de lacune 
» tergale médiane ». 

'l'out d'abord, le trajet ascendant de l'aorte, qui donnerait à 
celle-ci la forme d'Iln S couché ct placé clans un plan yertical 
n'existe pas. L'aorte esl, dans le pédoncule, superposée au t.ube 
digestif, ot, en arrivant dans le cépha la thorax, elle reste sensiblement 
au même niveau. De plus, la (lernière partie de cetto description, 
la ramification en patte d'oie, est aussi entachée cl'erreur. L'arlèro 
ophtalm~rrue, telle que l'a décrite et figurée CLAP.-I.REIm, cheminant 
très près de la ligne médiane, n'existe pas. Du sommet de chaque 
crosse part nn vaisseau, qui, ilècrivant une grande courbe, circonscrit 
avee son symétrique un large espace clair qni n'est autre qlle 
l'ensemble dos ganglions cérébroïdes dont le volume relatif est 
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beaucoup plus grand ici que chez l'adulte. Ce sont les artlwes 
mandibulo-cephaliqttes (mdc, fig 1,3,7,9, pl. I). Arrivée en avant 
du cerveau, chacune d'elles se divise en trois parties: l'une, peu 
visible, s'onfonce ; c'est l'artère de la chélicèro (arth'e mandibu­
laire, meZ, mêmes fig,); la seconde (op, mêmes fig.), se dirige vers les 
yeux et s'ouvre dans la lacune oculaire qui entoure ces organes; 
enfin, la troisième contourne la face antérieurfl des ganglions 
cérébroïdes et vient déboucher dans la lacune tergale médiane. 
C'est ce dernier vaisseau que CLAPARÈDE nommait (p. 13) la « hranche 
» tergale de l'artère du protognathe ». 

Quant aux cinq dernières ramifications de chaque aorte secondaire, 
(artère du palpe, amx, artères pédieuses, apcl) olIns sont siLu(ies 
plus profondément, car pOUl' les voir, il faut tlescondl'o davantage 
le tubo du microscope. Je los ai roprésentées dans la moitié gaucho 
des fig. 1, 3, et des deux côtes clans la fig. 4. 

CLAPAHÈDE dit (p. 13) que « tous ces vaisseaux ofl'l'ent lo 
» phènomène rIe pulsations rythmiques synchroniques a voc cellos 
» du cœur. Ces pulsations dont l'observation est eneoro pIns facile 
» que celle du passage rapide des corpuscult~s du sung clans le 
» calibre des vaisseaux facilitent heaucoup l'Murle (lu sYStlllrlO 
» artériel ». Quelques lignes plus bas, parlant des taches circulait'os 
sous lesquelles se présentent au microscope les cr'osses aortiqnos, 
il dit de même qu'elles « offt'ent un mOUVOulOnt alternatif de diastole 
» et de systole très évident ». Il parle onco['o pIns loin (p. 17) (10 

« pulsai ions régulières» des artères pedieusos. Jo n'ai jamais vn 
les vaissoaux se contracter ou se relûeher ; CLAP.mimI-] a-t-il entendu 
par ces pulsations, la progression par saccades clu sang dans les 
artères? mais ce phenomène se produit aussi pour certains conrants 
veineux, dans les appendices, par exemplo .• Je n'ai jamais pu 
constater non plus les mouvements de diastole ct de systole cles 
crosses aortiques, le calibre de ces vaisseaux restant constamment 
le môme, Sans la circulation des globules sanguins, il serait bien 
difficile de distinguer les artores des autres organes. 

Les arlèl'es des appendices parcourent touLe la longllenr (ln 
membre sans ramification aucune. J'avoue qu'il est fort difficile rIe 
déterminer exactement en quel endroit l'artère finit pour ôtre con!:i­
nuée par une lacune. CLAPARÈDE pense que ce changement se pI'ocluiL 
vers le milieu du quatrième segment; mais il adopte cetlo opinion 
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seulement parce qu'il« n'a jamais aperçu ni les « parois ni les 
pulsations de l'artère au delà du méropodite ». Il admet ensuite 
qu'une simple paroi partage au-delà la cavité de l'appendice en deux 
canaux longitudinaux, l'un artériel, l'autre veineux. Qlloi qu'il en 
soit, le sang sort de chaque artère pédieuse par cinq orifices circu­
laires placés, chez tous les types, à peu près comme CLAPAREDE l'a 
representE\ pour la Lycose dans sa fig. 8. Les deux premiers segments 
en sont dépourvus. Je les ai représentés chez Clotho DUJ"andi clans 
la fig. 12 de la pl. r. Leur disposition est un peu différente de celle 
qu'on observe ordinairement. Ils sont placés dans le voisinage clos 
articulations. Contrairement à l'ordinaire, le dernier segment en est 
dépourvu, mais le cinquième en possède dellx. Chez une Clotho qui 
avait subi la première mue, j'ai pu observer que les globules sortant 
d'un de ces orifices snhraient un chemin tortueux (b, fig. 12), ponr 
venir rejoindre le courant veineux principal, comme s'ils étaient 
contenus (lans un court canal, rudiment probable d'une future rami­
fication. 

Les globules qui ont quitté le courant artérirl à une distance plus 
ou moins gI'ancle de la base du membre, roviennent au céphalothorax 
on formant un courant veineux qui occupe le côtè de l'extension. 
CLAPARÈDE dit (p. 18) que « dans ces patle8, il n'existe qu'ttn seul 
» COUI'ant artériel eL ~m seul courant veineux, sans ramificalion 
» aucune ». Cela est vrai pour le courant artériel, où les globules 
se suivent rapidement, en file étroite; mais le courant veineux. est 
bien différent. Il est plus large ct forme une sorte de nappe sous les 
téguments; parfois même, les globules se séparent: les uns des autros 
pour former plusieurs courants secondaires, séparés par des masses 
musculaiI'es. 

Hevenus an cephalothorax, cos globules foemen t deux larges 
courants qui, en occupant les parties latérales, se dirigent V81'S 

l'abdomen. Ils sont indiqués par des flèches en poin tillé dans les 
fig. 3 et 4. 

Avant de quitter la face dorsale du céphalothorax. je doi~ dire que 
la lacune tergale médiane n'est pas du tout constünée comme 
CV,PAREDE l'a représentée dans sa fig. 1, et comme il l'a décrite: 
(p. 15) « une rigole étroite, ramenant le sang en ligne directe au 
»pédoncule abdominal ». Des globules (lui y sUl'gissent, quelques-uns 
vont parfois en avant et gagnent la lacune oculaire; mais le plus 
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souvent, des globules venant de cetle lacune oculairo ot coux f{ui 
sont amonés par la branche tergale de l'artl)re manclibuIo~céphaliqu(J, 
sc dirigcnt l'crs l'arrière non en suivant une rigole ôtroite, mais on 
formant une véritable nappe étalée sous les lôgurnents ; puis dans 1(3 
voisinage des cœcurns stomacaux, ils se déverscnt il droite et il 
gauche sans suivre de chemin tracé, et vont rejoindre los courants 
latéraux du céphalothorax. Jamais je n'ai vu non plus cctt (3 lacune 
«s'élargir momentanément à Ull(3 placo ou il l'antrc », cornlllo 
le dit CLAPARÈDE, pour permeLtro le passage (les corpuscules 
sanguins. 

Chez les Attz'rlœ, dont los y(3UX postérieurs latl\r::1llX SOli!. I.l'OS 
gros et placés bien cn arrièro des antres, les glolllllos (l'Ji 01lt dl'cnl(', 
müonr de ces yeux so rendcnt à la lacune mMiano eu snivant. r!LI 
véritables rigoles (pl. l,fig. 5). Enfin, il faut rOluar([uor qn'h la pm'Un 
antérieure, on voit des globules s'enfoncer entro les yOIlX, pl'illei­
paIomenL entre les youx médians, pour gagner la fncc inl.'ul'ioul'o dll 
corps. 

Ce sont là les seuls vaissea \lX que l'on aperçoi 1; par' la face il orsn 10 
quand on examine de très jeunes Al'nigru\es ; mais si colle~-ci OIlI. HlIhi 
la première mne tout en restant encore nssez transparenLcN, on voit 
entre l'artère manclibulo-céphaliqne et la lacnno tergalo m6<li<'\Iw, 
un certain nombre de canaux, représontés en cd ,dans la fig, 11 do 
la pl. l, chcz Chimcanthium Mildei. Ils offrent ü pen prt'ls la 1ll(~ll1e 

disposition dans tous les types, sauf chez les Attùlœ, oit ils difl'ill'OnL 
un peu. Il::; prennent naissance sur l'artère lIHlJltlibulo-cophali(lllO 
un peu avant l'origine de la branche tergale, avoc laC[llell(~ ils so 
mettent du l'osle en rapport; ils débouchent aussi dans la laeune 
tergale. On voit des globules y circuler (ravant, en Hl'riilro, 01. 1l1ÔrnC 

certains d'entre eux paraissent surgir de la profondour cles organes, 
principalement au point marql10 e sur la fig. 11. Cos canallX ROll!. 

placés plus près de la surface ([ne l'artèro l11[\!1(lihulo-ctiphnliql1e, 
comme il est facile do s'en convaincre cn Movnnt, on ahaissanL 10 
lube du microscope. )0 les désigne simplemollt sons 10 nom do 
canaux dorsaux. Leur signification sera oxpliquüe pIns tard, apl'èK 
l'étude cles artères du système nervoux des Araignees atlnlLos, 
L'apparition de ces ramifications, qni n'existent pas aussÎLôt apl'()s la 
naisso.ncc est fort intel'essante en ce qu'olle montre que le syRtlllno 
artériel des Araignèes se complique Lle bonne houre ct ne reslo 
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pas à cet élat de simplicité qu'à la suite de l'étude exclusive des 
jeunes Araignées, CLARAPÈDE avait étendu à ces mêmes animaux 
adultes. ' 

La même observation a été faite sur les jeunes Limules par 
PACKARD (1), qui observant la circulation par transparence, fait 
remarquer qu'il lui a été impossib13 de distinguer les parois d'une 
artère quelconque. « Le sang artériel, dit-il, p. 17, sem1>le couler' 
» dans des canaux, ressemblant exactement aux canaux veineux », 
Et cepenrlant le système artériel des Limules adultes est très 
développé. 

L'examen de la face sternale d'une jeune Araignée est fortintéres­
sant. Le platron (pl. l, fig, 2,4,8,10), en forme d'écusson héraldique, 
est muni d'une étroite rigole longiturlinale qui en occupe le milieu, 
et de chaque côté, correspondant aux intervalles des appendices, 
sont cinq rigoles transversales (Ut, lt2 , lta, lt", ltH) que je numérote 
de 1 à 5, à partir de l'avant. La paire antérieure est entre les palpes 
et les premières pattes, la postérieure, en arrière des dernières 
pattes. Chez presque tous les types, la rigole 3 est à peu près 
perpendiculaire à la ligne médiane; celles qui la suivent sont de 
plus en plus iuclinées. Chez Pholcus (fig. 10), elles viennent, au 
contraire, converger vers un point placé bien plus en avant. 
CLAPAlümE a le premier décrit et roprèsentè (fig. 2), ces rigoles qui 
sont des lacunes veilleuses placées immédiatement au-dessous des 
téguments. « Au point de jonction avec chaque rigole latérale, 
» dit-il, p, 11t, la rigole médiane subit un élargissement, du fond 
» duquel on volt émerger deR corpuscules sanguins arrivant de la 
» profondeur ». Ces élargissements sont bien peu marqués, sauf 
colui qui correspond à la rigole transverse 3. Là se trouve une sorte 
d'échancrure par laquelle les globules sortent en grande abondance; 
mais les autres points d'intersection n'en fournissent paf'. La marche 
de ces globules n'est pns parfaitement réglée. La plupart se déversent 
dans les laculles transverses après avoir suivi la rigole médiane sur 
une plus ou Illoins grande longueur; d'autres gagnent le pédoncule 
en suivant en arrière la lacune longitudinale médiane. 

(1) l'ACKAIlD, Tho DOVùloppemont 01' L/illulus pol!!pncmus. - jl/cm. lJoslM, Soc, 0(. 
Nal, His/m'y, T, II. 
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A propos de ces lacunes transverses, CLAPARÈDE dit (p. 15) 
qu'« elles presentent elles-mêmes de distance en distance des places 
» Blargies. au fond desquelles on voit émerger des corpuscules 
» sanguins venant de régions plus profondes. Ces corpuscules 
» continuent leur chemin avec le sang provenant de la rigole 
» mGdiane ». Je n'ai jamais vu dans chaque rigole transversale 
qu'une seule ouverture donnant passage à des globules; elle est 
situee à peu près au milieu de la longueur de la lacune, Ces orifices 
sont très visibles chez XystiCtts, où je les ai représentes dans la 
fig. 8. De plus, si la majorité des globules qui e11 sortent se dirigent 
en effet vers les côtés en compagnie de ceux qui viennent de la 
lacune médiane, pour se mêler au sang revenant des appendices et 
former avec lui les grands courants veineux latéraux du céphalo­
thorax, cette règle est loin d'être sans exception. J'ai vu fort souvent 
des globules, surgissant ainsi de la profondeur, se diriger vers la 
lacune médiane, la suivre pendant quelque temps soit en avant, soit 
en arrière, puis s'engager dans une lacune transverse de l'autre 
côté du corps. La marche du sang dans ces lacunes paraît clone 
sujette à des variations. 

CLAPARÈDE n'a pas vu d'où viennent les globules qui apparaissent 
dans la lacune médiane; j'ai été plus heureux que lui. En examinant 
avec soin une jeune Araignée pal' la face sternale, on voit qu'au 
point oil elle se divise pour donner les artères appendiculaires, 
chaque crosse de l'aorte émet vers la face sternale une courto 
branche; les deux courants sanguins ainsi formes sc reunissent on 
un seul (pl. l, œ, fig. 4), qui chemine sous l'œsophage, et vient appa­
raître sous les téguments, déversant ainsi de nombreux globules dans 
la lacune médiane. Ce courant doit correspondl'o à l'arL(lre sous-

. œsophagienne des adultes. 

Quant aux globules qui surgissent au miliou de chaque laculle 
transverse, ils sont bien amenés, ainsi que l'a vu Cr,APAHÈDE pal' une 
branche que fournit chaque artère appendiculaire peu après son 
origine, et qui est complète sur uno partie plus ou moins grando de 
son étendue (bmnches sternales des artères appendiculaiJ'es, bs, 
fig. 4, pl. r). 

Pour CLAPARÈDE (p. 15), « ces lacunes existent entre les masscs 
» musculaires qui, à la surface sont délimitées par los rigolos elles­
» :mêmes. Cela est si vrai, que les interstices do communication sont 
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» en partie temporaires. On les voit parfois se fermer, tandis que 
» d'autres se forment à côté. Dans tous les cas, leur diamètre varie 
» continuellement suivant les mouvements de l'animal ». Celte 
description est complètement erronée. D'abord, il n'y a pas de 
masses musculaires dans la région sternale. La masse nerveuse 
sous-œsophagienne repose SUl' les téguments sternaux. C'est dans 
la face inférieul'e de cette masse nerveuse que sont creusees les 
lacunes médiane et transversales, qui indiquent les lignes de 
séparation des ganglions thoraciques fusionnés ensemble. Quant 
aux oI'ifices eux-mêmes, je ne les ai jamais vus se fermer pour êLre 
remplacés par d'autres. J'ai bien souvent observé la mêmo Araignéo 
pendant des heures entières, ot les orifices restaient constamment à 
la même place. 

Tout le sang du céphalothorax se trouve donc l'assemble dans 
doux larges courants veineux qui occupent les côtés de cette région, 
et dans un faible courant qui suit la lacune sternale médiane. Ce 
sang traverse le pédoncule et arrive dans l'espace qui sépare les 
deux poumons, où il rejoint le sang veineux de l'abdomen. Celui-ci 
forme également deux grands courants longitudinaux, difficiles à 
apercevoir et qui passent de part et d'autre de la masse hépatique 
que l'on voit tOt0ours occuper le milieu de la face ventrale de 
l'abdomon (s l, fig. 2, 4, 8, pl. r). 

CLAPAREDE décrit minutieusement ces sinus (p. 7), et il indique avec 
soin comment les globules venant tant du thorax que de l'abdomen, 
contournent le poumon en passant d'abord par le sinus pulmonaiJ'e 
postb'ieu1', puis par le sinuspulrnonaire lateral, qui n'ost autre 
que l'origine de la veine pulmonaire correspondante. «La plupart 
» (les globules sanguins, dit-il, p. 10, passent du sinus pulmonaire 
» postérieur au sinus pulmonaire latéral en décrivant l'angle que je 
» viens d'indiquer. Quelques-uns, cependant, coupent cet angle en 
}) glissant obliquement sur le poumon ». Je suis sur ce point en 
complet désaccord avec CLAPAREDE. Les globules venus de l'arrière 
ou de l'avant se réunissent dans l'espace compris entre les deux 
poumons et disparaissent directement derrière ces organes sans les 
contourner. Ils reparaissent ensuite du côté externe du poumon, et 
on les y voit s'engouffrer dans la veine pulmonaire, toujours bien 
délimitée du côté externe (v p, fig. 2, 4, pl. r). Quant à decider si 
~ amàis les globules sanguins ne pénètrent entre les feuillets de 
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» l'organe respiratoire », cela me paraît bien difficile; cal' le poumon, 
plein d'air, empêche complètement d'~percevoir la ci~culation des 
globules à son intérieur; on ne VOlt que leur arrivée et leur 

sortie. 
En resumé, le système vasculaire est très peu développe chez les 

jeunes Araignées; mais il se complique bientôl. D'autre part, tout 10 
sang qui revient du céphalothorax passe par les poumons avant 
d'arriver au cœur. Il n'en est pas de même pour le sang veineux 
de l'abdomen, dont une partie revient directement au péricardo ct 
de là au cœur sans avoir parcouru l'appareill'Gspiratoire. 

II. 

L'APPAREIL CIROULATOIRE DES ARilNÉ'lDES 

DIPNIWlv[ONES ADULTES. 

§ 1. Méthode de recherches. 

Le sang des Araignées étant incolore, l'étude do l'appareil circu­
latoire nécessite l'emploi des injections; ces animaux étant do peUte 
taille, l'opération est assez difficile à réussir. Le choix de la maLièl'e 
à injecter est aussi fort important. M. EMILE BLANCHARD a employé 
autrefois des couleurs délayées dans l'essence de térébenthinc; 
M. SCHNEIDER s'est servi d'encre lithographique, et dans ses 
Tablettes zoologiques ('1'. II, p. 122 et suiv.), il décrit longuomenl 
les raisons qui l'ont déterminé à donner la préférence à cette 
substance, et les précautions à prendre pour arriver à un bon résullat. 
La méthode lui a parfaitement réussi. Sans avoir essayé l'oncre 
lithographique, j'ai employé l'encre de Chine liquide, tello crn'on 
la trouva chez tous les papetiers, et j'en ai été fort satisfait. En 
plongeant l'animal dans l'alcool fort aussitôt aprùs l'injection, 
l'encre durcit; elle subit bien dans les vaisseaux un retrait qui la 
fait se diviser dans les fines ramifications, en une série de tronçons, 
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mais cela n'a aucun inconvénient pour l'observation. Les sujets 
injectés peuvent se conserver fort longtemps dans l'alcool, et il 
m'est arrivé d'en disséquer après un s~jour de plus d'un an dans ce 
liquide. Dans ce cas, les organes, collés les uns avec les autres, sont 
devenus friables. Contrairement à ce que conseille SCHNEIDER, de 
disséquer alors dans l'alcool faible, il vaut mieux laisser sejourner 
l'animal pendant Ilnjour dans l'eau à laquelle 011 peut ajouter, ainsi 
que le conseille CARL VOG'l', quelques gout.tes d'ammoniaque. Les' 
organes ont alors repris un peu de souplesse, et l'OIl peut les 
démêler sans trop risquer de les casser. 

Ce n'est du reste pas la première fois que l'encre de Chine est 
employée pour les injections fines. RECKLINGHAUSEN, SELENKA, 
TAGUCHI, s'en étaient déjà servis avec succès. CARL VOG'l' (28, p. '119) 
l'a utilisée également pour l'inj ection des Myriapodes. 

Q1lUnt à la manière do pratiquer l'injection, SCHNEIDER conseille 
lIe faire pénétrer la canule tranchante dans le cœur de l'Araignée 
en dirigeant l'injection vors l'arrière. Le procédé lui a parfaitement 
réussi; mais, comme il est d'une application assez difficile, et même 
impossible pour los sujets de pelite taille, je préfère déposer l'encre 
dans les lacunes, l'animal étant, simplement anesthésié et non tué, 
par inhalation de chloroforme, de benzine ou d'essence de pétrole. 
L'encre gagne le cœur et celui-ci l'envoie dans les vaisseaux. Mais 
de cette façon, le corps entier ne s'injecte généralement pas bien 
on une seule rois. Aussi, j'opèro de manière différenle suivant que je 
voux remplir soit los vaisseaux du cephalothorax, soit ceux de 
l'abdomen. Pour injecter le céphalothorax, je fais pénétrer la 
eanule sous les téguments ventraux de l'abdomen, de manière à 
pénétrer dans les lacunes longitudinale.;; qui amènent le sang aux 
poumons. L'encre pénètre alors dans ces organes, arrive au cœur et 
passe dans les vaisseaux. Ceux de l'abdomen sont généralement 
bien injectés aussi, mais l'encre pénétrant dans les interstices des 
organes, en rend l'observation plus difficile.'" Si, au contraire, on 
p011sse l'injection par une patte en la dirigeant vers le céphalothorax 
celui-ci se remplit d'encre, mais les vaisseaux abdominaux sont 
alors bieJ? remplis et nettement visibles. Ce procédé m'a permis 
d'injeeter de petites araignées, telles que des Pholcus et cles Pardosa, 
tout en employant une seringue de PRAVAZ ordinaire, mais dont la 
canule a un biseau très court. 

2 
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Les Araignées que j'ai étudiées par ce procédé appartiennont nux 
familles les plus diverses; en voici la liste : 

Sous-ordre. OCULATŒ: 
Fam. A'l'TIDŒ: .lElurops insignata - TH. 

Philœus ehrysops - BAD. 

Menemerus semili1nbatus - HAHN. 

Phlegra Bremier'i - LUCAS. 

Fam. LYCOSIDŒ: Oeyale mirabilis - CLERCK. 

Lyeosa radiala - LA'l'll. 

Pa?'dosa hortensis - TnoHELL. 

Sous-ordre. ARANEŒ VERŒ : 
Fam. SPARASSIDŒ: Olios spongitarsis - L. DUI~. 
Fam. TIWMISIDŒ: Xystieus J(oehii - 'l'ITOIŒLL. 

Synœma globosum - F AHlt. 

Heriœus Savignyi - E. SIM. 

Oxyptila albirnana - E. SIM. 

Fam. ERESIDŒ : Eresus niger - PE'l'AGNA. 

Fam. EPEIRIDŒ : Epeira cliadema - CL1ŒCIC. 

Zilla X notata - CL. 

Meta segmentata - Cr" 
Tetragnatha extensa - L. 

Fam. THERIDIIDŒ : Tentana t?'iangulosa - WALCK. 

Fam. PHOLClDŒ : Pholeus phalangioides - W ALOI{. 

Fam. UROCTEIDŒ: Clotho Durandi - WALCK. 

Fam. AGELENIDŒ: Tegena?'ia domestica - L. 
Agelena labyr'inthica - CL. 

Fam. DICTYNIDŒ: Dictyna viridissima - WALCK. 

Fam. DRASSIDŒ: Drassodes hispanus - L. KOCI1. 

Chiraeanthzum Milclei - L. KoclI. 
Zoropsis ocreata - C. KOCH. 

§ 2. Le cœur et le péricarde. 

Beaucoup d'Araignées présentent sur la région médiane de la fncn 
dorsale de l'abdomen une tache longitudinale, foliacée, tantôt plus 
claire, tantôt plus foncée que les parties voisines, oL qui int1i(lUO la 
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place, et même grossièrement la forme du cœur. En ouvrant l'ani­
mal, on aperçoit le plus souvent très facilement cet organe qui, 
pendant longtemps a été à peu près la seule partie connue de l'appa­
reil circulatoire de ces animaux. 

Le cœur est, en général, placé immédiatement au-dessous des 
téguments abdominaux (pl. II, fig. 3). Quelquefois, dans l'Epeire 
(pl. II. fig. 1) et chez toutes les Epeiridœ, par exemple, il est 
complètement enfoui sous une couche plus ou moins épaisse du foie. 
Enfin d'autres fois (Clotho, Il. II, fig. 2, Thomisidœ, fig. 4) sa partie 
antérieure seule est cachée sous le foie, la partie postérieure étant 
à la surface de cette glande. On trouve du reste tous les intermé­
c1iaires entre les situations extrêmes. 

La forme du cœur a été décrite depuis longtemps et figurée par 
divers auteurs. TREVIRANOS (i, 2), a décrit celui. de Tegenaria; 
DUGÈs a fig'uré ('7, pl. III, fig. 11, et pl. IV, fig. 1 et 2) ceux de la 

, Mygale, de la Lycuse et de Clotho; etc. Le cœur (pl. Il, fig. 8, 9, 12) 
est un tube grossièrement conique, dont la base serait antérieure. 
A cette extrémité, le cœur s'atténue brusquement pour se continuer 
par l'aorte (pl. II, fig. 8, 9, ao); il s'amincit graduellement, au 
contraire dans sa partie postérieure. Il présente environ à son tiers 
antérieur une courbure fortement prononcée (pl. II, fig. 1, 2, 4), qui 
fait que la partie antérieure est à peu près verticale, et qui lui pormet 
de suivre le contour de l'abdomen. Chez les Araignées dont l'abdomen 
est très allongé, cette courbure est bien atténuée; elle est très faible 
chez Tetragnatha, et à peu près nulle chez Photcus (pl. II, fig. 3) . 
.c'est à tort que clans la fig. 9 de sa pl. II, SCHIMKEWITSCH (26) a 
représenté le cœur de l'Epeire comme renflé seulement à son extré­
mité antérieure, mais non courbé. Vu d'en haut, le cœur, isolé de 
son enveloppe présente surtout trois paires d'éminences latérales, 
qui sont les seules décrites par SCHIMKEWITSCH (26, p. 60) et par 
CARL VOGT (28, p. 233). DUGÈs ('7, pl. IV, fig. 2) en figure un plus 
grand nombre chez la Lycose; inversement, VAYSSIÈRE (2'7), égale­
ment à tort, représente le cœur de Chiracanthitvm punctorium 
(VILLERS) sous la forme d'un fuseau assez peu effilé, sans expansions. 
Ces trois paires d'éminences sont les plus fortes, mais non les seules. 
La première paire, que j'appellerai la paire anterieu?ne (pl. Il, fig .6, 
ea), est placée au voisinage de la courbure du cœur, très près de son 
extrémité antérieure. La seconde, ou paire mOyenne (pl. II, fig. 6, 
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em) est située généralement vers le tiers postérieur du cœur, au 
voisinage des gros faisceaux conjonctifs dorsa-ventraux, désignés 
sous le nom de muscles dorsa-ventraux, et que je désignerai simplo­
Hlent sous le nom déjà employé, de pilie?Os ab([om.inau,:v anlC?'ÙJUTS 
(p.a.a. fig. 5, 7,12, pl. II). Enfin, les dernières, les éminences posté­
?'ietl?OeS (ep, fig. 5, pl. II) sont voisines de l'extrémité posterieure de 
l'organe. et situées en face d'une parie de pilier's abdominatliXJ 
postè?Oieurs (p a.p, fig. 5, 7, pl. II), plus grêles que les antérieurs. 

Ces six éminences présentent ce caractère commun (l'être 
pourvues chacune d'un orifice. Ces ouvertures avaient l'lILI vues par 
GAEDE (3) ; DUGÈs, qui les avait étudiées chez les Inseelos, no les a 
pas tout d'abord aperçues (5, p. 182), wais bientôt (6, p. 358), Ules 
découvre chez la Mygale avic1l1aire, et il pense que des vaisseaux 
viennent s'ouvrir entre leurs lèvres. BLANCHARD (21, Pl. XVI, fig. G) 
leur figure des valvules qui empêcheraient le sang de ressortir (ln 
cœur. Depuis, CABL VOG'l' (28, p. 23:-3) attribue aussi à chaque orifice 
de petites valvules semi-Iunairos. SCIIIMKEWI'l'SCH (26, p. 72) lm! 
désigne sous 10 nom d'orifices aW'icttlo-ventriculair'es, et iIHliqno 
qu'ils sont formés par l'écarLement des iibI"GS annulairos (lu cmul'. 
Les fibres qui forment les bords de ces orifices s'onLNcroiseraielll. 
d'après lui en passant d'un cOté à l'autre (26, Pl. II, fig. 1). SCIlNImJIm 

(30, p. 181) leur donne le nom très commode de pylocardos que 
j'emploierai aussi. 

Leut' constitution est bien celle qu'indique SCHIMIU~WITSClI. Lours 
deux lèvres sontcol1stituées par de puissants faisceaux musonlairos; 
ces lèvres se replient un peu vers l'intérieur, de sorte quo pondant 
la systole, elles s'appuient fortement l'une contre l'aulre, et jouent 
ainsi le rôle de valvules empêchant la sortie du sang. Ce sOllli sans 
doute ces replis que BLANCHARD et C. VOG'l' ont indiques, du reslo, 
commo des valvules .. Les orifices antérieurs sont les plus gl'an<1s et 
placés sur les côtés du cœur; les moyens sont moins grands 01. los 
postérieurs très petits. Ils ont une position un peu plus dor~:!ale. 

On observe tOl~ours aussi une paire de faibles élüvations que jo 
désigne sous le nom d'ém,inenoes inter'tnèdiaires anterieuJ'es (pl. II, 

fig. 9, eia), et qui sont placées à peu près à égale distance ontro 
les py10cardes antéI'ieurs et los moyens. Souvent, une autre paire 
très petite, èminenoes z'ntej'médiai1oes postérieures (pl. II, fig. 9, e i p), 
est située entre les pylocardes moyens et les postérieurs. Enfin tout 
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à fait à la partie postérieure du cœur, il en existe toujours une paire, 
sans orifices et bien marquées, les éminences terminales (pl. II, 

fig. 5, 6" et). 
La section du cœur est sensiblemeIlt circulaire dans la plus grande 

partie de son étendue; elle est un peu aplatie dans la région des 
py locardes. 

La structure histologique du cœur esL bien connue. DUGÈs (7, Pl. 
III, fig. 12) représente les fibres transversales et les fibres longitu­
dinales du cœur, ([ont il a déjà parlé auparavant (5, p. 181). PAP­
PENHEIM (16, p. 159) a reconnu aussi ces deux ordres de fibres; il 
croit que les transversales sont plutôt« en forme de spirale ». LRYDIG . 
(22), qui le premier en a fait véritablement l'étude histologique, le 
considère comme formé de deux couches: une tunique externe et 
une couche de muscles circulaires accompagnée, chez TegenaJ'ia, 
de fibres longitudinales. SCHIMIŒWITSCH (26, p. 72) et après lui 
CARL VOGT (28, p. 234), reconnaissent dans le cœur de l'Epeire: 
10 une couche extal'oe, adventice, conjonctive, avec des noyaux 
ovalaires; 2° une couche musculaire formée d'une mince couche de 
fibres longitudinales enveloppant une couche fort importante de 
fibres circulaires; 3° une tunique interne, homogène, très mince. 
CetLe constitution est bien exacte; je n'ai rien à y ajouter. 

Le cœur forme-t-il un tube unique, ou est-il divisé en chambres? 
LEYDIG (22) affirme que la tunique interne du cœur forme des 
replis enfoncés à l'intérieur, et qu'elle divise le cœur en chambres. 
BLANCHARD (17, p. 323) dit que le cœur de l'B/peira diadema « est 
» formé de plusieurs chambres, indifIuées par cle légers rétrécisse­
» ments, et surtout par les points oü s'abouchent les vaisseaux 
» pnlmono-cardiaques, ou vaisseaux eftél'ents des organes respira­
» Loires ». Il aj oute, en signalant la figure qu'avait donnée DUGES 
du cœur de la Mygale maçonne dans le « Règne animal », que dans 
d'autres Arachnides ces séparations sont beaucoup plus prononcées. 
Plus tard (19, p. 403) il décrit le cœur de la Mygale avicu laire 
comme formé de cinq chambres. DuaÈs (5, p. 182) a vu à l'intérieur 
dil cœur des« replis valvulaires ». Mais TRÉVIRANUS (1 )nie l'e~istence 
de ces cloisons. 11 en est de même de SCHIMIŒWITSCH (26, p. 69). 
SCHNEIDER (30, p. 182) indique que des variations très grandes se 
l)roduisent il ce sujet suivant les types considérés. Les bords des 
lèvres des deux orifices d'une l1lême paire sont, d'après lui, réunis à 
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l'intérieur du cœur par un raphé saillant qui, sur une élemi­
circonférence, forme une ébauche de cloison. Il oublie de dire si 
cette ébauche est sur le plancher ou sous la paroi supérieure du 
cœur; le doute est d'autant plus permis qu'il a ici en vue les 
pylocardes antérieurs qui sont placés bien latéralement. C'est à 
la partie supérieure seulement qu'un tel rapM existe; il est formé 
par la réunion des bourrelets musculaires qui constituent les lèvres 
mêmes des pylocardes. Ce raphé formo parfois une saillie notable, 
ainsi que le montrent les coupes longitudinales, mais sans eepolltlanL 
qu'on puisse jamais le considérer comme une cloison. Le bourrelot 

. correspondant aux pylocardes moyens, et surtont celui qui l'tmnit 
les pylocardes postérieurs sont très petits. 

On ne peut donc pas admettre la division élu cnJUl' 011 ChUlllhl'()s. 
Les auteurs qui avaient conclu à cette division élaiell t. SàIlS douto 
guidés par l'analogie qu'ils voulaient tronver' entro le cmur rIos 
Araignées et le vaisseau dorsal des Insectes. Or, chez ces cl 01'­

niers, chaque rétrécissement du cœur cOfresponcl Iliell il la 
séparation de deux chambres voisines. Cher. les AI'allCides, an 
contraire, les « légers l'étrécissemenLs » du cœur, (lolli. parlo 
BLANCHARD correspondraient chacun au milieu d'nuo chambl'e, 
puisque les cloisons seraient placées dans les parties elul'gies de 
l'organe. 

La question de l'existence ou de l'absence du }l()T'Îcul'do a etô 
pendant longtemps discutée. Avant de l'entreprendre, il esLIH'lcessniro 
d'étudier certaine couche membraneuse uvee laquelle il est eIl 
relation, et dont l'étude a jusqu'ici, été incomplète. 

Sous les téguments abdominaux cles Aranéides, on trouve llIlO 

conche particulière formée de fibres, considèréos gènl)ralclIlont 
comme musculaires, et dont l'ensemble a été décrit sous le nom cl0 
sac musculaire abdominal. 

TRÉVIRANUS (2, p. 9) signale une membrane passant immé(lia­
tement au-dessous des téguments et renfermant la glande diges­
tive. Ul'a représentée dans sa pl. l, fig. 3, aa, nn; elle est formée 
de fibres rayonnantes et reunies en plusieurs faisceaux. DllOi.;s 
(6, p. 187), indique une couche musculairo minco fOl'tnGe do rnhans 
entrecroisés en divers sens. BRAND'l' (9, p. 180) la consicUil'G nussi 
comme une couche musculaire; il l'a représenteo clnns la PL IV, 

fig. 1, où il la désigne cependant sous le nom de membrane 
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fibreuse. KESSLER (1) l'a décrite chez la Lycose. SCHIMKEWITSCI-I 

(26) l'a etudiée chez Lycosa et chez Epeira; il l'a trouvée 
complète dans le premier cas, incomplète dans le second. C'est 
encore pour lui une couche musculaire, ainsi que pour SCHNEIDER 

(30, Pl. xx, fig. 1, mu). 

Tout d'abord, cette couche n'est pas du tout musculaire, il suffit, 
pour s'en convaincre, d'en examiner un lambeau au microscope. 
Dans lamajorité des cas, elle apparaît comme une membrane continue, 
formee de rubans aplat.is, plus ou moins étroits, places côte à côte 
(pl. III, fig. 2). Ces rubans sont reliés les uns aux autres par des 
rubans obliques, et laissent parfois entre eux quelques espaces vides, 
surtout dans la région qui est superposee au cœur. Ils sont formes 
de fines fibrilles conjonctives aSRociées. Le sac ainsi constitue est 
toujours interrompu au milieu de la face ventrale, qui est occupée 
par un espace plus clair que les régions voisines. Latéralement ceLte 
plage claire est limitée par deux bourrelets tendineux, longitudinaux 
sur lesquels prennent naissance, ainsi que l'a déjà. montré BRANDT 

(9, Pl. IV, fig. 1, M), les fibres du sac abdominal. Ces deux cordons 
son t reliés du reste aux cordons tendineux placés plus profondément, 
allant du pédoncule aux filières, et décrits sous le nom de muscles 
longitudinaux de l'abdomen. 

Les fibres, ainsi fixées à. une de leurs extrémités se recourbent 
vers la partie dorsale de l'abdomen, en convergeant vers la région 
cardiaque. Généralement, elles forment lfi sac plus ou moins 
complet, les faisceaux qu'elles composent étant juxtaposés, sauf 
au-dessus du cœm, oil ces faisceaux, entrecroisés en tous sens, 
laissent entre eux des vides et constituent un véritable réseau. La 
fig.2 de la pl. III montre cette disposition chez Zoropsis ocreata. Ce 
réseau à mailles plus ou moins grandes occupe de chaque côté du 
cœur une étendue variable d'un genre à l'autre. Ainsi, chez Agelena 
labyrintMca, la largeur de ce rèseau est plus grande que celle du 
cœur; mais les parties latèrales de l'abdomen sont recouvertes d'une 
couche continue. Enfin chez les Epeiridœ (pl. III, fig. 1), ce sac est 
encore plus rèduiL. Les faisceaux, nombreux et juxtaposés sur la 
face ventrale se recourbent bien vers la face dorsale, mais en même 

(1) RESSLER. Beitl'age ZUl' Naturg. und Ano.t. de GOllUS ],YIXJsa (Bull. de la Soc. des 
nat. de flIosco/t, 18/19). 
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temps, ils se souclent entre eux, se réduisent en nombre, de manière 
à converger vers certains points de la région dorsale, qui sont 
marques sur les téguments par un léger enfoncement pllllctifol'me, 
et dont la :;;ignification exacte sera indiquée plus loin. Dans ce 
dernier cas même, le sac ainsi formé est complélé; les intel:vallos 
des faisceaux sont occupés par une membrane mince, transparonte, 
homogène, qui est très visible chez les Epeiriclœ, où elle est le plus_ 
développée, mais qui existe aussi chez les mrlres Aranéides, olt elle 
double intérieurement l'ensemble des faisceaux. 

Quelle est la signification de cette couche interne ? SCHI~lIŒWl'rsr.IT, 
etudiant la constitution cles téguments de l'Epeire, apJ'bs a voir 
décrit la cuticule· chilineuse et la couche chilinog(lllO, recollnaÎt 
(26, p. 8) une troisième conche, constatée pal' lui ch oz l'Epoil'o, la 
Tarentule et d'autres Araignees, et qu'il compal'o à la C01J,C!W 

conjonctive de l'Ecrevisse (décrite par HUWIŒr,), el il ln IJ1htinttle 
interne, de GRABER (1). Il la considère comme nlle couc]lG conjone­
tive parce qu'elle se confond avec le saaco1emmo clns tihroR 
musculaires. Pendant le développellHlut (le Lycosft sacnala, 
SCHIMIŒWI'l'SCH a constaté sons les légumenLs, et outro les cn!JlIlos 
de la future cotwhe m1.lsc~daire sous-C'utanlfe, une s(\l'io do collnle::; 
aplaties, reposant cliroctement sous la couche chitineuso, et qu'il 
considère commA représentant cette futuro cuticulo in Lerne. 

La nature essentiellement conjonctive dos faisceaux du sac 
abdominal étant démontrée, on peut réunir les faisceaux et la mom· 
brane qui les double en un véritable sac allclominal, on vorL soule­
lllent dans la région médiane de la l'ace ventrale, eL que je (lesignerai 
sous le nom de sac con1'oncti( abdominal. Les faisceaux no sont dn 
reste pas indépendants des téguments. De placo en place, surtout 
dans leurs points de croisement ou de réunion, ils sont réunis h enx 
par des brides conjonctives. Ces points cl'adhérence sont indi<JlH1s 
en i clans les fig. 1 et 2, pl. III. 

Cette disposition (lu sac abdominal étant connue, llOUS pouvons clès 
lors entreprendre l'étude du péricarde. D'ahoI'd, exisle-t·il ou 
n'existe-t-il pas de péricarde? DuaÈs (5), GllUgBJ~ (10), SmllOLD (12), 
PAPPENHEIM (15), en ont parlè. BLANCHARD (17), n'oll cUL l'ion, 

(1) GUABBIl, Dobur oin Art fihrilloidull Billlluguwoho dur 11lSU~Lullhuupt (AI'ch. (1Ï1' 
micl'osc. Anat. Bd. X). 
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mais dans la Pl. xv de son O~'ganisatlOn du Règne ani1nal, HIe 
représente environnant le cœur. Comme il a été rlU précédemment, 
CLAPAREDE (23, p. 8), ne se prononce pas SUl' la question; il penche 
plutôt pour la négative. SCHlMKEWITSCH (27), CARL VOGT (28), 
SCHNEIDER (30), en ont reconnu manifestement l'existellce. 

C'est chez l'Epeire, c'est·à-dire là Oll le cœur est complMelllent 
enfoui dans le foie, que le péricarde est le plus facile à étudier. Il 
forme alors un véritable sac renfermant le cœur. Il est const.itue pal' 
une membrane mince, conjonctive, portant de place en place cles 
noyaux allongés. C'est ainsi que l'ont décrit SCHIMIŒWITSCH et 
C. VOG'l'; il faut ajouter qu'il renferme ausf.ii dos fibrilles conjonc­
tives donL le nombre varie d'un gonre à l'autre, et aussi suivant la 
règion du péricarde que l'Oll considère. On peut séparer facilr.menl 
le péricarde des organes voisins, car il existe autoqr de lui une 
lacune qui l'isole du foie. 

Dans la majorité des Araignées, le cœur, se. trouvant immédiate­
ment sous les téguments, il est impossible de séparer la partie 
dorsale du péricarde du sac abdominal (pl. II, fig. 3). Dans certains 
cas, (Clotho, pl. II, fig. 2, 12, l'homisidœ, fig. 4), dans la partie 
anterieure, où le cœur est enfoui sous le foie, le péricarde est 
complètement dislinct, comme chez Epeira, mais en arrière, où le 
cœur apparaît à la surface de l'abdolUlm, le péricarde confond sa 
paroi superieure avec la couche conjonctive sous-tégumentaire de 
l'ahdomen qui sépare alors seule le cœur des téguments. C'est 
donc, dans ces régions, le sac abdornillallui-mème qui joue le rôle 
du péricarde; du reste, on voit très manifestement les faces latérales 
du péricarde s'en détacher; les coupes transversales le montrent 
nettement (pl. II, fig. 16, p el. On peut donc considérer cet organe 
comme une dépendance (lu sac abdominal et en particulier de la 
couche membraneuse interne de ce sac, analogue à la cuticule 
interne. SCHNEIDER (30), dans la fig. 1 de sa pl. xx, i'lemble avoir 
entrevu ces rapports, lllais la partie correspondante de son dessin 
est vague, et il n'en dit rien dans le texte. 

Le péricarde présonte des expansions qui seront décrites en même 
temps que les appareils de fixation du cœur. Je signalerai seulement 
les deux expansions laterales antérieures, situées eu face des 
pylocardos antérieurs, qui puisent le sang dans l'appareil respiratoire 
et le ramènent au cœur; ce sont donc les deux veines pulmonaù'es 
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(pl. II, fig. 6, 12, v p). Leur longueur est variable suivant les genres; 
lOTIrrues chez Pholcus (pl. II, fig. 6), 011 elles contournent latérale­
me~t la partie antérieure de l'abdomen, elles sont, au contraire, d'une 
brièveté remarquable chez Epeira, où, par suite de la combnre 
prononcée du cœur, les pylocardes antérieurs sont placés très près 

des poumons. 

Moyens de fixation du cœur. - Le CŒur est maintenu en 
place par des faisceaux indiqués pal' un gran(l nombre d'au leurs, 
mais dont la description laisse encore beaucoup il (]ôsiror. Générale­
ment, ils n'ont pas été vus complètement, on on Iour a alLrihué une 
signification inexacte. Le plus souvent, on a aperçu les expansions 
lalerales fixées aux éminences du cœur décrites précé(lemmenL, el; 
par analogie avec ce qui existe chez les insectes, on les a nOIlunéos 
1n'uscles en ailes. 

DUGÈs (7, Pl. III, fig. 11) a représenté GOS expansions, mais les 
considèro comme des vaisseaux. Br,ANcIIARD a iignrù (17, Pl. VII, 

fig'. 1) des ligaments au-dessus du cœur de l'Epeire, mais n'en iliL 
rien. Plus tard (20, p. 1081) il indique chez lu Mygalo, (les ligaments 
qui vont tiu poumon au péricarde. SGlIlMIŒWl'l'SCH lm; a 6tudi<is soi­
gneusement chez l'Epeire (26). Il reconnalL (p. (\0) <lm; ligaments 
supérieurs, des latéraux et des inférieurs, auxquels il ajoute des 
muscles alz'formes. Pour lui, entre le cœur et le pel'Îcarüe, exi:-;tent 
des fibres minces conjonctives, tandis qu'entre le p6ricnrdo oL los 
téguments, ces fibres sont prolongées par cles faisceaux COnLl'HCl;iles. 

CARL VOGT (28, p. 234) dit seulement: <<. Le cœur est maintenu en 
» place par des brides musculaires, ou muscles aliformes. Ceux-ci 
» servent aussi à sa dilatation et à sa contraction ... Ils s'insèrenL d'nne 
» part sm les faces latéro-supérieures du cœur et de l'anLre contre 
» les téguments du dos. » Un peu plus haut, il avait ecrit: « Des 
» bords supérieurs de la paroi musculaire du cœur partent des fibres 
» très ténues, quelquefois réunies en faisceaux; elles traversent la 
» cavité péricardique, passenL clans l'espace lacunaire eL s'intercalont 
» ontre les lobes du foie. Elles vont s'insérel' les unes contro les 
» téguments de la face dorsale tle l'abdomen, }BS autres passent 
» entre les acini du foie. Sur leur parcours, elles sont l'oJlforcéoN 
» par quelques brides provenant de la paroi même du péricardo. » 
Il a représenté ces fibres dans sa fig. 105, 71" i. 
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SCHNEIDER (30, P . 133) s'occupe aussi des moyens de fixation du 
cœur; il les divise en trois groupes: 10 les ptèdpyles, qni s'insèrent sur 
les lèvres des pylocardes ; 20 les myocardes, ou bandelettes muscu­
laires; 30 les ligaments cardiaques, qu'il distingue en èpicardiques, 
hypocardz'ques et exocardiques. Il les a représentés (Pl. XVI, fig. 
3 et Pl. XXV, fig. 2) chez Tegenaria. 

C'est évidemment chez Epeira où le cœur est complètement 
enfoui dans le foie, qu'il est préferable d'étudier d'abord ces organes, 
car c'est là qu'ils sonL le plus complètemellt développés. 

En examinant attentivement la face dorsale de l'abdomen d'une 
bpeira, on aperçoit (pl. II. fig. 17) sur la ligne médiane, une rangée 
de 11 ponctuations plus ou moins grandes, formant autant rIe 
petites dépressions. Si l'on enlève les téguments et qu'on découvre 
avec soin la face superieure du péricarde, on voit que ces ponctua­
tions sont les points d'insertion d'autant de paires d'expansions 
péricardiclucs qui constituent les Ligaments e'picardiques. SCHlM­

KEWITSCH avait signalé ces ligaments et en avait figuré 7. SCHNEIDER 

en avait vu 8. Il est vrai qu'en approchant de l'extrémité posté­
rieure, ils sont de plus en plus petits ct par consequent plus difficiles 
à apercevoir. La paire ant érieure , assez courte est placée au-dessus 
des pylocardes antérieurs; la cinquième au-dessus des pylocarcles 
moyens; la troisième généralement la plus développée est au-dessus 
des éminences intermédiaires antérieures; la septième au niveau des 
éminences intermédiaires postérieures; la huitième correspond aux 
éminences postérieures; la dixième aux éminences terminales; 
enfin la onzième est formée par un ligament unique, tout à fait 
terminal. Ces ligaments sont représentés dans les figures 1 et 7 de 
la pl. Il où chacun d'eux est désigné par un chiffre. 

SCHNEIDER (30, p. 183), dit à leur sujet: (i. Chacun de ces 
'j) ligaments, en apparence unique, est double. Il suffit, pour s'en 
'j) convaincre, d'en couper un, de le met.tre sous le microscope; on 
» le verra formé de deux parties parallèles bien distinctes ». Point 
n'est besoin de prendre cette peine. Le simple examen à la loupo 
permet de voir qu'à leur base, les cleux ligaments d'une même paire 
ne se touchent pas; mais leurs extrémités superieures sonl réunies, 
el s'insèrent ensemble sur les téguments (pl. II, fig. 7 et 10). 

Quelle est la constitution de ces ligaments? Ils sont manifestement 
composes de deux parties: le ligament proprement dit, forme de 
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fibres conjonctives qui s'insèrent sur le cœur lui-même, et une gaîne 
dépendant du péricarde, qui sert d'enveloppe à cos fibros. La paroi 
de cette gaÎne renferme elle-même de nombreuses fibl'es, issues (le 
celles du péricarde, qui se soudent plus on moins avec celles du 
ligament, el se fixent avec elles sur les téguments dOl'saux. La consti­
tution de ces organes est du reste facile à dGmontrer: l'injection 
qui remplit le péricarde pénètre à l'intèrieur (10 la gaîne, Dt rcwl la 
dissection très facile. Je m'empresse d'ajouter, commo l'a fait 
SCHNEIDER, que contrairement à l'opinion de SCHIlIm]<;wrrscII il n'y 
a pas à faire là une distinction entre des fibrilles conjonctives Clt dos 
fibrilles contractiles; tout est conjonctif. Ce sonL ces ligamonLs quo 
C. VOGT avait pris pour des fibres ténues ,parfoÎ:'; rel1niosoufaisceanx, 
parfois accompagnees dc fibres issuos du péri('.al'do. Son orl'ont' Lieul 
évidemmenl à la méthode d'observa lion qu'il a olllplo}'lie; los 
c011pes ne pouvaient lui monter la gaîne pllI'icarditrue qlle ;{OUS formo 
de fibres. La dissection sous la loupe, précédée (l'injection 110 pout 
laisser aucun doute sur la constitution de ces organes. 

Aux six paircs d'eminenccs latérales, corresjlondent six paÏI'ei> 
d'expansions du péricarde. La paire antérienro, ainsi (lU'il a t'MI dit 
précédemment, correspond aux pylocarde~ anLôrioUl'~ 01, C()Il~tiI.no 

les veines pulmonaires. En face cles éminences intermédiaires HnVl-­
rioures se trouvent de chaque côté deux expansions (ln p6rieardo, 
situéos l'une au-dessus de l'autre et se fixant S6pH1'6men 1, aux 
téguments dorsaux (pl. If, fig. 7, e i a). En face d(~s pylocal'des 
moyens, sorit également deux expansions latôralos do chaque côtô, 
et situées aussi l'une au-dessus de l'autre. La supél'ieuro (pl. II, 

fig. 7 et 10 ptm), s'élève verticalement eL vient se fixer aux Légu~ 
monts à côté de piliers abdominaux antérieurs (paa) ; son insortion 
est du reste indiquee à la face dorsale par une impression poncti­
forme accolée à la tache qui marque l'insertion du pilior (pl. II, fig. 17). 
L'expansion inférieure (pl. II, fig. 7, 10, lem), l'CCOllverto il son 
origine par le foie, contourne en arrière le pilier ahrlominal corres­
pondant, r~joint les téguments à une,certaine distance du eœm, puis 
se confond avec les faisceaux du sac conjonctif abdominal. 

Examinons maintenant ces ligaments. Tout d'abord, leur cOllsLi­
tution est la même que cellocles ligaments épic(t['(liqlles; dos fihl'oS 
allant du cœur aux téguments, formant un faisceau envolopp6 dans 
Ulle gaîne dépendant du péricarde. Les tibres de l'oxpansion supé-
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rieure ont leur origine sur les lèvres mêmes du pylocarde. Elles 
consLil;uent donc ce que SCHNEIDER (30, p. 182), a nommé les ptéri­
pyles. Il les a considérées comme s'insérant par leur extrémité 
distale, seulement au péricarde. L'expansion inférieure, beaucoup 
plus mince, est formée de fibres s'insérant il l'angle inférieur du 
pylocarde, qu'elles embrassent légèrement. Ces faisceaux ont, été 
décrits par SCHNEIDER (30, p. 182) sous le nom de myocardes, chez 
la Tégénaire, où il en compte Î, ~ s'insérant à la face latérale dn 
» cœur, en avant. et un peu au-dessus de ]a naissance des artères » ... 

« Tous ces faisceaux musculaires, d'une extrême gracilité, se portent. 
» au tégument dorsal, où ils s'insèrent par un petit système de 
» fibres tendineuses irradiantes ». Pas plus que les autres, ces 
lig'aments ne sont musculaires; quant à leur gracilité, elle est si peu 
extrême, que ce sont là les seuls ligaments qui ont été conIlUS 
pendant longt.emps, el décrits sous le nom de muscles en ailes. 
ALPH. MILNE-EDWAHDS n'a pas trouvé non plus de fibres musculaires 
dans les ligaments latéraux du cœur des Limules (1). Il dit (p. 9): 
« Je n'ai p,u retrouver aucun élément musculaire dans ces ailes du 
» cœur; elles sont formées de tissu connectif mélangé à quelques 
» fibres élastiques, ainsi que l'avait déjà remarqué Gegenbal1l' ». 

SCHlMKEWITSCH avait compté six paires de ces ligaments cl1ez 
l'Epeire, cinq chez Pholcus, qu'il a représentées (26, pl. II, fig. '1). 

Au niveau des éminences intermédiaires postérieures (pl. II, 

fig. 7, P tip), une seule paire cl'expansions existe; celles-ci sont 
presque verticales. 

La disposition des faisceaux pour les pylocardes postérieurs est la 
même que pour les moyens; cependant, les faisceaux (ptp, fig. 7) 
des lèvres de l'orifice sont très petits, mais n'en forment pas moins 
un faisceau bien distinct des fibres inférieures, qui vont s'insérer 
plus latéralement. Enfin, aux éminences terminales ne correspondent 
plus qu'une paire de lig'amentsgrèles, dirigés vers l'arrière (lext, 
fig. 7). 

Nous avons laissé de côté les fibres correspondant aux pylocarc1es 
antérieurs. Leur constitution est exactement la même que ponr les 
autres pylocardes. Deux faisceaux, les ptéripyles, s'insèrent sur les 

(1) Ar;PlI. :iYhl,NE-EDWARDS. Anatomio des Limules (Ann. des s~. nat., 5" série, t. XVII, 

18'13). 
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lèvres de l'orifice; ils ont été décrits et figurés par SCHNEIDER chez 
Tegenar'ia (30, Pl. XVI, fig. 3); il n'a cependant pas vu le faisceau 
de l'angle iniérieur disposé comme dans les autres cas. Seulelllnnl., 
ces faisceaux ne s'insèrent pas directement sur les téguments, 1Il1:ÜS 

bien il. l'intérieur des veines pulmonaires, qui, ou T'este, s'accolent 
bientàt aux fibres du sac conjonctif abdominal diRposéos, clans celte 
région, en rayonnant'autour du pédoncule. Les ptéripyles se iixont 
à la paroi supérieure de la veinc pulmonairo ; le ligament angulaire 
se dirige en arrière, et s'insère sur le plancher de cetto mème v!lÏue. 
Entre les doux pylocardes, sur la face dOT'sale, de nombrouses fil>ros 
relient le cœur au péricarde. Cette disposition parLiculiere des 
ligaments latéraux n'a l'ion qui doive surprendre: les veines pul­
monaires ne sont que. des dépendances du péricarde, analogues aux 
autres gaînes ligamentaires, mais adaptées on plus à un l'<Île spücial, 
le transport du sang des poumons au cœur. 

On peut résumer ces observations de la manillro suivanto. Aux 
six paires d'éminences latérales du cœur correspondeut Rix pairos do 
-groupes de faisceaux; je les désigne ROUS le nom do ligalilonts 
exocarcliques, ce terme ayant déjà été employ('l par SCIINlmllm pOU!' 

désigner les fibres insérées sur les éll'iinences intormédiaires alllli­
rieures et posterieures chez 'l'egenaria. Dans ]e cas olt la eompli­
cation est la plus grande, c'est-à-dire au niveau des pyloeal'tl eR, 
chaque groupe comprend (pl. II, fig. 10): 1° les ptc?'ipyles (pt), 
insérés sur les lèvres, renfermés ensomble dans une soule expan­
sion pericardique, et ayant un trajet sensiblement vertical; 2u 10 
faisceau commissural (le), (muscles en ailes de SCIIIMIŒWl'l'SCII et 
cles autres auteurs, myocardes de SCHNEIDEU), insérlÎ à l'angle 
inférieur clu pylocarde, ayant un tri\jet latéro-postérioul' et so 
fixant sur les téguments à une certaine distance du CŒur. Cos doux 
groupes de fibres se rencontrent même aux py]ocardes antérieurs, 
mais renfermés entièrement dans la veine pulmonaire. 

Au niveau des éminences intermédiaires antérieures et posté­
rieures et cles éminences terminales, les cleux groupes peuvent 
encore subsister (éminences intermècliaires antérieures) ou être 
eonfondus en un seul; mais leur constitution fondalllonLalo n'en 
reste pas moins la même. Ces ligaments exocardiques sont I.r<>s 
visibles chez les Araignées injectées. 
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A la face inférieure du cœur s'insèrent des ligaments que 
SCHNEIDER a nommés hypocardiques. Comme il l'a indiqué, on en 
compte cinq paires: une très petite, fort près de l'extrémité anté~ 
rieure du cœur, la seconde au-dessous des veines pulmonaires, les 
trois autres paires s'insèrent entre les artères qui seront décrites plus 
loin (pl. II, fig. 8, th). La constitution de ces ligaments est identique a 
celle des autres; le faisceau grêle qui les forme est entouré d'une 
gaine péricardique qui se soude bientôt aveclui (pl. II, fig. 10, lh). Ils 
s'insèrent inférieurement comme l'a indiqué SCHNEIDER: les deux 
premières paires aux poumons, les trois dernières, a la chaîne 
mus'culaire abdominale. SmIIMKEwITSCH (26, p. 70) avait reconnu 
ces ligaments, mais n'avait pu en déterminer' le nombre. 

Enfin, il faut ajouter que peu avant sa sortie de l'abdomen, 
l'extrémité du cœur ou l'origine de l'aorte présente des expansions 
qui la rattachent directement aux téguments, et qui n'ont jamais été 
signalées jusqu'alors (e, fig. 8). 

Nous pouvons maintenant nous rendre compte de la marche parti­
culière des faisceaux ÙU sac conjonctif abdominal chez Epeim. Les 
points d'insertion de leurs extrémités, où ils convergent, corres­
pondent aux points d'insertion des ligaments exocardiques et des 
piliers abdominaux antérieurs et postérieurs (pl. II, fig. 17). 

Tel est l'ensemble des ligaments fixateurs du cœur dans le cas où 
ils sout le plus développés. Nous allons maintenant suivre leurs 
modifications depuis ce cas extrême jusqu'a l'autre cas extrême où 
le cœur est placé immédiatement sous les téguments dorsaux. 

Un premier pas est déjà fait chez 7,'et?'agnatha 8aJtensa, où le 
cœur est cependant, comme dans toutes les Epeiridœ, complètement 
caché. Les ligaments épicardiques situés en arriére des éminences 
intermédiaires antérieures sont bien conformes au type décrit; mais 
ceux qui sont placés en avant sont plus nombreux; c'est ainsi qu'au­
dessus de ces éminences, on compte quatre ligaments épicardiques au 
lieu de deux. Ils sont plus nombreux encore, mais toujours placés 
en rangees transversales, dans la partie antérieure. Il en est de 
même chez Meta segmentata. 

Chez Clotho Durandi (pl. II, fig. 12) la partie du cœur située en 
arrière dés pylocardes moyens étant placée immédiatement sous les 
teguments, les ligaments épicardiques y ont disparu ct sont 
remplaces par des fibrilles plus ou moins nombreuses reliant la 
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faco dorsale du cœur avec le péricarde soudé h la couche conjonc­
tive. Mais on avant des pylocardes antériours, le CCD1ll' ôtant enfoui 
dans le foie, les ligaments épicarcliques (lep) sont do nouveau 
développés, mais assez grêles; les uns sont placés sur la ligne 
m6ùiane, les aulres irrégulièremen L. Aux pylocardos antérieurs el. 
aux éminences intermédiaires ant.érieuros eonesponclont cloux. 
rangées transvorsales de ligaments plus ou moins llollibrenx. (pl. II, 

fig. 11); on pourrait considérer los médians seuls cumme corrospon­
dant aux épicardiques; les latéraux roprésentoraient. los lig-amollts 
exocardiques dissociés. Les veines pulmollaires sont Ollos-lllômos 
reliées aux tegumonts par cles ligaments (pl. II, fig. 14 La disposition 
est la même dans Dey ale mimbitis, EI'esus nige;·. 

Chez Xystieus et toutes les Thomisidm, le clOn!', rlécollvnJ't en 
arrière cles éminences intermédiaires ant.él'iollros 110 poss(Hlo dans 
cette région que cles fibrilles épicardiques, camIllO cului 110 Clotho; 
mais la région antérieure est difl'erente. Il oxislo dIOX tou[;cs los 
Aranéides de ce groupo un gros i'aiscean, placé an-dessus dn. C\0l II 1', 

reliant la partie donmle des tcgllmenls il la partie tJIlt6l'ioul'ü; jo 
désigne ce faisceau dont la constitution est la lI1êltIe quo eollo (los 
piliers norso-ventraux, et qui n'a jamais !Ît6 signal('\, il ma cOIlIlais­
sance, sous le nom de pilier- épiear'clique (pl. Il, fig. <1, Ji i c). COllllllO 
il est placé immédiatement au-dessns du péricardo, los IigaulOllts 
épical'cliquos d'une même paire sont complètement slÏpal'l'lS l'nll <le 
l'autre par lui, et s 'insèren t isolément sur 10 tégullloJlI dorsal (l e fi). 

Enfin, dans les nombreux cas oü le cœU!' est LouL en Lier il 116cOll­
v:3rt, les ligaments épicardiquesn'existont plus et sont eompl('\temont 
remplacés par des fibrilles, nombreuses surtout. dans la l'(igioll 
antérieure. 

Les ligaments exocardiques sont heancoup moins Itlc)(lifiôs. Sauf 
chez les Epeiridœ, les pylocardos moyens et pOSt.Ol'IOIlt'S Ilf\ sont pas 
cachés sous le foie; les ligaments exocal'cliques qrti 10111' COl'l'el'pOn­
dent sont donc à la surface môme de la lllasse Mpatique. Ils so 
divisent tot0ours en pteripyles ot ligament cOltl!nissural; mais l'nIl­
semble est le plus souvent renfermé dans une sonie gllÎIlO püricnr­
dique, les ptéripyles (pt), se fixant, au-dessus cIu CŒur, ail pèricar<lo 
accolé au sac conjonctif, le ligament commissural (lG), s'ius6ranL pins 
latéralement (pl II, fig. 13, 15). Chez Pholeus , les pylocarcles t\i;ant 
placés tout à fait sur les côtés du cœur, le faisceau commissural Il son 
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origine presque à la face inférieure de l'ol'gane, et le ligament 
exocardique tout entier forme comme une large lame très étendue 
dans le sens de la hauteur. 

Les ligaments des pylocardes antérieurs sont disposés comme 
chez Epeira ; cependant, si les veines pulmonaires sont, à leur 
origine, cachées sous une couche un peu épaisse du foie, les ptéri­
pyles peuvent constituer des faisceaux distincts, entourés d'une gaîne 
péricardique spéciale et se fixant directement aux téguments (Clotho, 
TegenaJ'ia). Les ligaments des éminences terminales sont assez 
grands et aussi superficiels (pl. II, fig. 5, 6). Ceux des éminences 
intermédiaires antérieures varient; chez 'l'etragnatha, où leur inser­
tion sur le cœur est situee assez profondément, ils sont placés aux 
extrémités des rangées transversales de ligaments épicardiques 
décrites plus haut. Ils se distinguent de ceux-ci par leur importance. 
Dans le cas où ces éminences elles-mêmes sont décollvertes, les 
saillies péricardiques sont faibles; la coupe transversale du cœur 
(pl. II, fig. 14), montre alors que des fibres partant des régions latêro­
supérieures du cœur s'insèrent sur les téguments dorsaux; on peut 
considérer les plus inférieures de ces fibres comme représentant 10 
ligament commissural, les autres correspondant aux ptéripyles. La 
disposition est la même pour les éminences intermédiaires posté­
rieures, mais les fibres y sont très courtes. Enfin, les ligaments 
exocardiques des éminences terminales sont toujours grêles el 
allongés, comme chez Epeira (pl. Il, fig. 5, 6). 

Dans la majorité des Aranéides, on voit donc, surtout apl't~s une 
injection qui a pénétré à leur intérieur, au moins trois paires de 
pr,Olongements latéraux, grêles, du péricarde et du cœur (pl. n, fig. 5, 
6,7,12) (ligaments exocardiques moyens, postérieurs et terminaux.). 
Ce sont eux qui, avec le ligament terminal, ont été pris souvent pour 
des artères, ou plus généralement pour les muscles en ailes, et plus 
récemment, décrits par SCHNEIDER, comme les sept muscles ali­
j'ormes de Tegena1'ia. 

Quant aux ligaments hypocardiques, je les ai trouvés disposés de 
la même manière partout. 

Le rôle de ces ligaments a été diversement apprécié. Les ligaments 
exocardiques ont été souvent considérés comme des artères latérales; 
je reviendrai plus tard sur ce sujet. Même parmi les auteurs qui les 
onL considérés comme contractiles, il existe de grandes divergences 
de vues. 

s 
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BLANCHARD (19, p. 1081) expliquant comment le sang peut 
remonter des poumons au cœur, indique un modo !l'action des 
ligaments hypocardiques qu'il décrit de la façon suivallto: « Les 
» organes respiratoires sont recouverts par une membrane assm: 
» solide qui se rétrécit entre chacun d'eux, et se prolonge en avant 
» et en arrière sous forme d'un large vaisseau recevan L le sang 
» veineux. Chaque poche pulmonaire est alternativement soulovl3e 
» ou pressée par un ligament double ou triple <lui monto perpendi­
» culairement et s'attache au péricarde. Celto disposition montre de 
» suite que les mouvements du cœur doivent agir SUI' los poches 
}) respiratoires. En effet, en meltant 11 nu Ulle portion du cœur, 011 

» remarque que ks battements du CŒur so font senLir sur les Iiga­
» ments contractiles el déterminent une pression sur los poeltos 
» pulmonaires qui fait aussitôt refluer le sang dans lm; vais~Hlaux 
}) pulmono-cardiaques ». 

SCHIMKEWI'l'SCH (26, p. 70) a classé les ligament.s do l'Epnil'o (\11 

deux catégories. Pour lui, ceux qu'il appelle les !ttiseea:l.tm ('onti'rlc­
tiles latéraux et supll1-ieul's, correspondent 11 !lnu PI'<'l:-; il l'apJlltreil 
de soutien (Befestigungsappa?'at) décrit par OnAHlm. chez los 
Insectes. Les muscles aliformes joueraient aussi le InÔltlO l'Mo qlH3 

chez les Insectes; en se contractant, ils abaissoraitmllo CŒur, il on 
résulterait sur les organes abdominaux uno pression fahmnt sortir 
le sang des lacunes interorganiques. 

CARL VOGT (28, p. 234) se borne à diro que« le cenll!' est 
» maintenu en place par des brides musculaires, ou mnselos 
» aliformes, qui servent aussi à sa dilatation et à sa contraetion ». 

Que ces muscles, si muscles il y avait, insôrtSs (l'une parI. HUI' le 
cœur et par leur autre exlrémité sur les téguments, puissent servir 
par leur propre contraction à la dilatation du co:mr, cela soraÏL 
possible; mais qu'ils aident à la contraction du cœur, cela est 
inadmissible; ils travailleraient alors par leur extension. 

Enfin SCHNEIDER (30, p.151 - S'W' lepounwn dèS AmilJruh!s), 
montre que les deux premières paires de ligaments hypocardiques 
allant du cœur aux poumons, font qne les III ou vamonts du cœur 
doivent relentir sur les organes respiratoires. 

Admettant cette dernière manière do voir pour los ligamonts 
hypocardiques, je ne m'occuperai que des autres. TouL d'abord, leur 
nature essentiellement conjonctive exclut loule possibilH!'l de COll-
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traction; je ne puis donc considérer tout leur ensemble que cQmme 
un appareil de soutien destiné à maintenir le cœur en place. Il suffit, 
du reste, d'examiner une jeune Araignée vivante, comme je l'ai 
indiqué dans la première partie de ce travail, pour être fixé sur ce 
point. Il est facile de voir qu~ les contractions du cœur s'effectuent 
principalement dans les régions comprises entre les éminences du 
cœur, c'est-à-dire précisément là où il n'y a pas de muscles en ailes. 
Au niveau des pylocardes, le diamètre du cœur change très peu; 
donc ces prétendus muscles ne jouent aucun rôle actif. Mais leurs 
relations avec le sac conjonctif abdominal nous conduisent à une 
conclusion intéressante. On observe que, par leur intermédiaire, les 
contractions du cœur retentissent sur tout le sac abdominal qui, se 
trouvant tiré vers la région dorsale, comprime les organes abdo­
minaux. Le résultat de cette compression doit être celui qu'indique 
SCHIMKEWITSCH: la sortie des lacunes interorganiques du sang, qui 
se rassemblerait alors dans les grands sinus abdominaux dont il sera 
question plus loin. Mais, à l'inverse dé ce qui se passe chez les 
Insectes, et que SCIIIMKEWITSCH avait supposé exister chez les 
Araignées, les ligaments exocardiques ne joueraient là qu'un rôle 
absolument passif, de même, du reste, que le sac abdominal tout 
entier. C'est donc, d'après ceUe manière de voir, le cœur lui-même 
qui non seulement pousserait dans les artères le sang artériel, mais 
déterminerait encore indirectement dans une certaine mesure la 
la marche du sang veineux. 

§ 3. La circulation périphérique dans l'abdomen. 

Le cœur, par ses contractions rythmiques, pousse le sang artériel 
dans tout le corps par l'intermédiaire d'un certain nombre de vais­
seaux qu'on peut diviser en deux groupes: 10 l'aorte qui, issue de la 
partie antérieure du cœur forme la base du systéme artériel cépha­
lothoracique; 20 les artères abdominales. L'aorte et ses ramifications 
feront l'objet d'un chapitre spécial. 

La question de l'existence des artères issues du cœur des Ara­
néides a été fort embrouillée jusqu'à ces dernières années. Certains 
auteurs en ont nié complètement l'existence; d'autres, tout en les 
décr'ivant, ont commis des erreurs considérables en prenant pour des 
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vaisseaux ce qui n'en était pas, ou en interprétant faussement leur 
rôle. Je vais d'abord passer en revue l'opinion de ces auteurs, en 

suivant l'ordre chronologique. 

'fRÉVIRANUS (1 et 2) reconnaît des vaisseaux; il décrit chez 
l'Epeire une aorte antérieure, des paires antérieures de vaisseaux 
qu'il nomme vaisseaux branchiaux (Kiemenegefâsse), puis quatre 
paires d'artères latérales, et enfin un groupe de sept vaisseaux 
prenant naissance au bout postérieur et élargi du cœur. 

DUGÈs (5, p. 181) reconnaît que du cœur partent des vaisseaux; 
il s'en est rendu compte, ajoute-t-il, en les coupant sur cles sujets 
durcis. Il a même quelquefois réussi à injecter ceux qui vont aux 
poumons. Il pense qu'il ne part du cœur que des artères, et pas de 
veines, « si ce n'est peut-être (p. 182) pour les poumons, auxquels la 
» deuxième paire de vaisseaux paraît appartenir, comme la 
» première ». 

Peu après, s~s idées se modifient. Il étudie la Mygale aviculaire, 
et (6, p. 358) il constate que« de la partie antérieure du cœur partent 
» deux gros vaisseaux, ou du moins certainement un pour chaque 
» poumon » ..... 11 a remarqué aussi que « ces vaisseaux s'ouvrent 
» dans le cœur entre deux lèvres transversales constituees par des 
JO plis ou des étranglements dont il n'avait pas bien apprécié la nature 
» ni la disposition ». Il reconnaît la même disposition pour les 
vaisseaux qui s'enfoncent plus en arrière dans la masse cIe l'abdomen. 
Sa conclusion est celle-ci: (p. 359) « Ce sont évidemment des 
» vaisseaux afférents, amenant d'une part le sang oxygéné par les 
» poumons, de l'autre le sang chargé des principes nutritifs fournis 
'II par le canal digestif. En effet, les deux lèvres qui bordent et 
» masquent leurs orifices doivent permettre l'arrivée du fluide 
'II pendant la diastole, ct empêcher sa rétrogression pendant la 
)} systole ». 

Puisque le sang entre dans le cœur, il doit en sortir; aussi, DUGÈs 

a vu des artères, qu'il décrit de la manière suivante chez l'Epeire 
. cornue, de WALCIŒNAER. La peau peu colorée de cette Araignée, 
lui a permis de voir (6, p. 359) « l'abdomen transversalement et 
» obliquement vergeté de ramifications vasculaires très superficielles 
» partant de toute la longueur des bords latéraux et superficiels du 
» cœuretdeson extrémité postérieure ... Ces innombrables vaisseaux 
» trop minces et trop pellucides pOUl' être disséqués, se recourbent" 
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» en dessous en avançanL vers les poumons; ils s'élargissent et 
» semblent se confondre, à mesure qu'ils s'en approchent, comme 
» pour constituer une lacune parallèle aux grands muscles longitu­
» dinaux de la. région inférieure du ventre ». 

Dans l'Edition illustrée du Règne animal, DUGÈs a figuré (Pl. III, 

fig. 11) le cœur de la Mygale avec des prolongements latéraux; 
puis Pl. IV, le cœur de Clotho Dumndi (fig. 1) pour montrer l'inser­
tion des vaisseaux, et celui de la Lycose (fig. 2) montrant également 
les vaisseaux latéraux, qu'il considérait comme afférents. 

PAPPENHEIM (16, p. 159) conclut de recherches dirigées sur un 
grand nonbre d'espèces quo « le cœur cles Araignées nG porte 
» aucune trace do rameaux la Léraux ; il est envoloppé d'un péricarde 
» membraneux n'offrant aucun indice de perforation latérale ». Il 
attribue l'erreur de ses prédéces~eul's à ce que ceux-ci n'ayant pas 
isolé le cœur de son enveloppe, ils lui ont attribué la forme de la 
tache colorée qui lui correspond SUl' la face dorsale de l'abdomen. 
L'explication est peu convaincante; car DUGÈs avait certainement 
iso16 le cœur des Araignées qu'il avail injectées. Il aurait éLé intéres­
sant de savoir comment PAPPJ~NHEIM concevait la circulation avec 
un cœur tel qu'il l'a décrit; mais son mémoire est muet sur ce 
point. 

BLANCHARD (1 '7) entreprenant un travail d'ensemble sur l'appareil 
cil'culatoire et les organes de la respiration chez los Arachnides, 
groupe les faits observés avant lui, et en ajoute de noureaux, fruits 
de ses propres recherches. Il a étudié principalement l'Epeire, dont 
il a représenté l'appareil circulatoire dans ses Pl. VI et VII. Il a 
employé les injections. 

llne parle pas d'artères abdominales, mais seulement de l'aorte. 
A cette époque, du reste, il croyait à un appareil circulatoiro fort 
incomplet chez les Araignées. Il insiste surtout sur le chemin quo 
sllit le sang pour revenir des poumons au cœur. Il a revu les 
innombrables 1Jaisseaux de la surface abdominale, décrits par 
DUGÈs; plus heureux que cC' dernier, il a même réussi à les injecter 
en« dirigeant l'injection vers chacun d'eux isolément ». Mais an 
point de vuo de leur r6le physiologique, il est en complet désaccord 
avec son prédécesseur. POUl' lui, ce ne sont pas des artères, mais 
des vaisseaux pulmono-cardiaques; la fig., '1 de sa Pl. VII les 
représente venant aboutir directement an poumon. Illour figure des 
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rnmifications qui sembleraient indiquer que lIu sang non artériaIisé 
reviendrait directement par ces vaisseaux de la profondeur des 

organes au cœur. 
Quelques années après, ses idées se modifient aussi. Il a pu étudier 

une grande Mygale, et il en conclut à la présence de ramifications 
artérielles très développées; chaque chambre du coeur fOUl'llit une 
paire d'artères volumineuses dont les rameaux se distribuent au foie 
et à l'intestin. Quant aux vaisseaux pulmono-,cilrdiaques, ils sont 
maintenant (19, p. 403) « en rwmbre égal à celui des orifices auriculo~ 
» ventriculaires du cœur, auxquels ils viennent aboutir ». Il a 
représenté (21, Pl. xv) ces vaisseaux do la Mygale; je reviendrai 
sur ce sujet en traitant des Araignées LéLrapneumones. 

LEYDIG (22) ne tranche pas la question de l'aorte arüèrieure chez la 
Lycose, et, au lieu des vaisseaux pulmonaires, il figure dos orifices 
dans la paroi du cœur. 

CLAPARÈDE (23 et 23his) ne se prononce pas catégoriquement SUI' 

l'existence des artères latérales; il l'admet cependant, mais sans 
preuves positives. 

Avec SCHIMIŒwrrscH (25 et 26), nous nous rapprochons de la 
vérité. Il admet une aorte antérieure, une aorte postérieure, eL 
quatre l1aires de vaisseaux latéraux. Les Irois premières paires 
prennent naissance près des éminences du cœur; la quatrième no 
correspondant ni à une éminence ni à un orifice auriculo~veIlLri­
culaire, est regardée par lui comme une ramification de l'aorte 
postérieure. Les autre13 vaisseaux latéraux présentent un prolongo­
ment de la paroi du cœur, et prenllent naissance « un pen plus haut, 
» et en avant des orifices auriculo - ventriculaires. Ce sont sans 
p doute des artères ». Il reconnaît que l'aorte postérieure se termine, 
comme le décrit CLAPARÈDE, dans une lacune pygidiale. Il avoue que 
ses recherches sur la disposition des vaisseaux sont fort incomplètes; 
Hne pouvait du rcste guère en être autl'emellL, toutes ses observa­
tions ayant été faites par la méthode des coupes, bien peu favorable 
pour suivre les vaisseaux dans leur trajet. 

CARL VOGT (28) a aussi étudié l'Epeire, après injection. Il 
reconnaît (p. 234) que « l'étude du système circulatoire présente 
» beaucoup cIe difficultés, surtout dans l'ahdomen, ail les vaisseaux, 
» à parois très délicates, se perdent dans les tissus mous des organes, 
» ou forment des sinus spacieux mal dclimités ». Ce qu'il en a 
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reconnu est assez incomplet. «Il est difficile de suivre ces vaisseaux, 
» dont on compte trois ou quatre paires, parce qu'ils sont très ténus, 
» s'engagent immédiatement entre les lobules du foie bl'l1nâtre et 
» se perdent probablement dans les lacunes. L'extrémité postérieure 
» du c~ur se dissout, pour ainsi dire, en un pinceau de petits 
» vaisseaux, lesquels partent sous des angles aigus, à. différents 
» niveaux, pour se rendre vers les filières et la poche stercorale. 
» Entre ces fines branches, la pointe médiane du cœur présente 
» un orifice, par lequel le sang est projeté dans une lacune située à. 
» la base dorsale du mamelon anal ». 

Il a vu les veines pulmonaires; mais il décrit aussi deux autres 
canaux « asse;:r la?"ges qui naissent de l'aorte près de sa comburo, 
» suivent le contour du tégument et se déversent dans de vastes 
» sinus, lesquels entourent le poumon ». Ces vaisseaux, qu'il ne 
désigne pas autrement, ct qui seraient de véritables artères pulmo­
naires sont ici décrits pOUl' la première fois. 

SCHNEIDER (30), a repris récemment cette étude et a élucidé d'une 
façon complète la question des artères issues du cœur. Les recherches 
que j'ai entreprises SUI' do nombreuses Aranéides appartenant à des 
groupes très divers, m'ont fourni des résultats qui ont confirmé les 
siens. Aussi, je vais décrire cotte partie de l'appareil circulatoire 
d'après ses propres travaux, en indiquant les quelques particularités 
que j'ai à y ajouter. 

Les artères partant du cœur sont au nombre de six; une aorte 
antél'ieure, conduisant le sang au céphaluthorax, une artère posté­
rieure impaire qu'on peut appeler l'artère caudale, et six artères 
latérales, groupées en trois paires; les artères latemles qnte1'ieures, 
les artères latemles moyennes et les artères latèrales postè'ieul'cs. 
SCHNElDER les a représentées chez Tegeneria (pl. xv et pl. XVI, 

fig. 4). J'en donne ici ùeux dessins pris chez Agelena labYl·inthica. 
La fig. 3 de la pl. III représente l'ensemble de ces vaisseaux et de 
leurs ramifications vu d'en haut; la fig. 4, même pl., les repré­
sente, vus de profil. 

Ces six artères se ramifient abtmdamment et s'injectent très faci­
lement; il est dès lors facile d'en suivre le trajet à la loupe. Il est 
étonnant que certains auteurs qui, conllue CARL VOG'l', prétendent 
avoir bien réussi leurs injections, ne les aient pas aperçus. Loin 
d'être des vaisseaux très ténus, comllle dit C. VOGT, ce sont des 
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vaisseaux d'assez grand diamètre, suffisamment résistants pour se 
prêter il la dissection. Chaque paire naît à la face inférieure du cœur: 
les artères antérieures (ar.l. a, fig. 3, 4, pl. III,) entre les pylocardes 
moyens, chacune d'elles au-dessous du ligamenl exocardique corros­
pondant; les artères moyennes (ar. l. m) ont la même position par 
rapport aux pylocarcles moyens; enfin les postérieures (w'. l. p) 
naissent au-dessous des ligaments exocal'diques des éminences 
terminales. Leur position véritable est donc complètoment différente 
de celle que leur assigne SCI-IIMKEWITSCH : plus haut et en avant des 
orifices auriculo-venlriculaires. 

SCHNEIDER considère les artères moyennes comme de beœucou,p 
les pIns développées. Je ne suis pas complètement (10 son avis. Pas 
plus chez la Tégénaire que chez les autres Aranéides, la différence 
n'est très sensible; du reste, dans ses dessins, SCIINEIDlm Ile los a 
pas représentées plus grosses que les autres. Il n'a pas <h\cl'iL le 
trajet des nombreuses ramifications de ces al'ttlres . .le n'cn forai rien 
non plus, une telle description n'offrant aucun intérêt. Les Hg. 301,1 
de la pl. III, oil les mêmes chiffres désigllent les mûmes rameaux, 
suffisent pour en faire comprendre la distribution. Celle-ci vado <lu 
reste d'un genro à l'autre, tout en conservant le même plan fonda­
mental, dont voici les grandes lignes .. 

Généralement, l'artère latérale antérieure fournit une grosse 
branche (i, fig. 3, 4), qui irrigue la portion antérieure du foio j 

un peu plus bas, le vaisseau se partage en deux autres: l'un (6') se 
distribue à la région latérale et profonde du foie; l'autre (5) 
s'enfonçant plus ou moins· verticalement est destiné à la région 
médiane de la partie antérieure de l'abdomen. 

Ainsi que SCHNEIDER l'a indiqué, l'artère moyenne est surtout 
réservée à la face inférieure de l'abdomen; mais je ne trouve pas 
que, comme il le dit, elle contourne le flanc do l'animal; .] 'ai 
toujours remarque qu'elle s'enfonce à peu près ver(,jcalomont on ne 
donnant que quelques branches sallS importance; aussi, son diamillre 
ne paraît-il pas diminuer. Ce n'est qu'à une profondeur aSROZ grande 
qu'elle détache en avant une ramification assez forte (1') destinée à 
la regionlatéro-inférieure du foie; puis arrivant à la face inférieure 
du corps, elle se bifurque en une branche anlérieure et Ulle posté­
rieure. 
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Chez Clotho, tout en conservant sa marche habituelle, l'arL(~re 

moyenne se ramifie davantage dans la profondeur des organ~s. 

Enfin, chez les Tbomisidœ, mais lil seulement, cette artère se dirige 
plus latéralement qu'il l'ordinaire et contourne véritablement le 
ilanc do l'abdomen, tout en étant cependant enfouie sous une certaine 
épaisseur du foie. 

Les artères latérales postérieures ont un trajet assez variable; 
elles contribuent pour une grande part- à l'irrigatioIl de la face 
infèrieure du corps dans la partie postérieure. Je ferai seulement 
remarquer qu'elles envoient en avant d'assez fortos ran'lifications 
(2", 3", fig. 3,1, pl. III), destinées aux rogions dorsales et lalorales, 
oü elles remplacent là les rameaux du l'artère moyenné. Cette sorle 
do suppleallce n'a, sulon moi, pas eté assez indiquée par SCHNElDEn. 

dans sus fig. 1 et 2, Pl. xv, ot. fig. 4, Pl. XVI. 

Il est bon d'l,jouter du roste, que si le plan général est le mÙI1l8 il 
dl'oito eomme à gauche, Un '.Y a pas du tout sym()LI'ie parfaite enl.re 
les deux côtés; des lobules hépatiques, par exemple, sonL parfaite­
ment irrigu6s par des artérioles dérivant d'un vaisseau ÙU C(lL!) 
opposé. 

J'insÎst8 l'lUI' l'origine des artoros à la face infél'o-latérale dn cœur; 
cette parliculul'ité permet de comprendre quo loules, on général, 
s'enfoncenL dès lenr naissance; elles sont ainsi c:achées plus ou 
moins prnfonclément. C'est pour celte raison que: la crilique de 
SCHNEIDER au sujel. des vaisseaux aff8rents laléraux que DLANCHARD 

a décrits chez l'Epeire el. CLAPAr..iwE supposés dwz la Lycose, tombe 
d'elle-môme. Lv presence dB ces vaisseaux f.uperficiels seraiL 
parfaitemen L compaLible avec celle des al'lQ!'es qui, elles, sont pins 
profondes. 

Les arlères latérales posterieures ne naissent cependant. pas 
toujours il la face inférieure du cœur. Dans certains cas, celui-ci est. 
très effilô, ct il Cil l'llsnIte quelques modifications dans l'origine de 
ces artères. Ainsi, eltez Chii'Clcanthium, elles sonl. certainemoll t 
sitnées moins profondément qU'il l'ordinaire; chez Phlegra, elles 
émorgent vraiment des clÎles momes dn cœUl', elles sont superli­
ciolles, cL, lorsclu'ellos l'olll'niss811L dos branohes profondes impor­
t.alltns, elles sonL 01lcore contilluées 1da sud'Hee par cles l'êlllliflcntions 
notablos. Dans ces doux cas, los artbl'es latérales postérieures 
pourraient au premier abord êtro pri::;os pOUl' dos ramitlcations do 
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l'artère caudale; mais à leur point. d'origine, se trouve nue paire rIe 
ligaments exocardiques, comme d'ordinaire. Dans le genre J))'as­
sodes, également, les artères moyennf:\s ont une position hien plus 
latérale à leur origine (al'. l. m, fig. 5, pl. III) : les pylocardos corres­
pondants étant très petits, et le CŒur très étroit en cet endl'oil., cos 
artères paraissent encore des ramifications de l'artère caurlale.Elles 
sont, du reste, peLI enfoncées à leur origine; aussi, dOllnent-ellos il 
la surface dorsale' un pen pIns de rameaux que d'ordinaire. 
Cependant, elles-mêmes et leurs gros rameaux sont toujOtlI·s cachès 
dans le foie. 

Ces divcrscs artères ne communÏfruont ordinairemellt pas Oltl.l·C 

elles par cles branches de quolqno importallcc. SCHNfo:lIl1Œ Il'a 
trouvé de cos commllnications quo chez les J)//sdeJ·ùlw. Il l'aut 
cependant faire aussi Ulle exception pour Plwlu'U8. DmlH ce gUlIl'O, il 
pen de distance rIe leur origine sur le emur', los deux ul'Lèll'ÜS (l'UlIO 

même paire sonl réunies par une anastomose Lransvel'snlo qlli ('\ftlot 
elle-même par sa face inférieure un eL môme deux l'anwall.x .• Te tl'ai 
jamais observé que dans ce genre cette disposition, l'0!ll'(\sent.éodaIls 
la fig. 6 de la pl. III. 

Mais les communications entre les fines ramificatiolls (le cos 
artères abdominales latérales sont nombreuses. Quanrl J'injce.lioll 
est bien réussie, la surface du foie est reconVf'l't.e (l'Ull rtlso<lll (lu 
vaisseaux sanguins très élegant, fOl'manL des mailles pIns ou moills 
serrees et que SCHNEIDER a décrit eL figul'o 10 premior. Los fins 
vaisseaux qui circonscrivent ainsi les lobules hépatiques sont fOI'In("S 
par les ramifications ultimes des artères latérales. COJlllllulIiquant 
les uns avec les autres, ils forment un vaslo plexus qui, non soulo­
ment recouvre la face externe du foie, mais enveloppe chac!,lo 
lobule htipatique, même dans la profondeur de l'organe. SCHNlmllŒ 

a figuré (30, Pl. xv, fig. 1,3), ce résoau chez 'PCiJMUtt'ia; j'en 
représente un frag:ment chez Agelena dalls la fig. :3 (pl. lll). Il a (lu 
reste le mêllle aspect dans tous les genres. 

SCHNEIDER a montré aussi comment de cos mailles superficielles 
se détachent de nombreuses artérioles dirigées vors l'illt(\dtlUI', 
11 pense quo bien pen de ces vaisseaux s'ouvrent il la sUl'face 
même du foie. Je ne suis .pas tout, h fait de son avis' J' 0 cl'ois 

A , 

meme que cette communication doit êlre aSHez frequ CJJl Le. En 
effet., on troLlve parfois à la surface du foie des taches [lI'o<luite!:l pu!' 
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l'injection sans communication avec d'autres taches, qui ne 
peuvent être fournies par consequent que par les vaisseaux supor­
ficiels du foie. 

Quoi qu'il en soit, les arlères abdominales se ramifient donc abon­
damment; ces artûrioles sont bien des vaisseaux et non des lacunes; 
il est facile, comme SCHNEIDER l'a montré, de mettre cn évidence par 
une impregnation d'argent, l'endothélium à cellules crénelées qui 
les tapisse et (lui, d'après VIGNAL (1), caractérise les vaisseaux 
sanguins des Invertébres. Il suffit du reste d'examiner au microscope 
ces vaisseaux bien injectés à l'encre de Chine: leur calibre bien 
rL\gulier, la masso injectée divisée en tronçons par le retrait et 
laissant apercevoir une paroi bien neUe, ne pt:lUvent laisser allcun 
cloute, surtout si l'on compare ces vaisseanx avec les masses d'encre 
irrégnlieres, s'effritant facilement, qui remplissent les tines lacunes 
CIl continuite avec cei'l vaisseaux. Ceux-ci sont, en effet., continués 
par des lacunes dont. le diamètre va en augmontant constamment, et 
qni, se reunissant de proche en proche les unes avec les autres, 
finissent par forlller, clans tous les genres que j'ai étudiés, trois gros 
troncs lacuneux de chaque côté. En gén6ral, la première paire de 
cos troncs est situee en face des insertions des piliers dorso-ventraux 
antérieurs, mais exterieurement 11 eux; la deuxième paire est 
souvunt accolée aux piliers abdominaux postérieurs; clItin, la troi­
sième est placée près de l'arrière. Ces troncs lacuneux se déversent 
dans deux grandes lacunes ventrales, plus ou moins confondues et 
situées clans le voisinage des muscles longitudinaux de l'abdomen. 

L'oncre qui a pénètré dans les lacunes abdominales dessine à la 
surface de l'intestin d'élégants réseaux qu'on croirait d'abord formés 
par des vaisseaux; il n'en est rien; l'encL'e qui les forme s'effrite, 
n'étant maiutonue par aucune paroi. On peut admettre (lue cos 
lacunes ténues indiquent les voies d'absorption des matil~res éla­
borées clans le tube digestif. 

Enfin, il est remarquable que, dans leur trajet, les ramifications 
des artères latéralcs SOllt accompagnées par celles des tubes üe 
Malpighi, et même ces ramHications de deux ordres différents se 
correspollclenL par lenr importanco, les gros troncs artériels étant 

(1) \V. V!UNAL. - Sur j'ondothélium do la paroi interno des vuisseaux dos Inver­
tébrés (Culllples-I'Mdll;' €le l'Ac. daO' Sc., Vol. 102, 1886). 



44 CAUSARD. 

accompagnés de gros troncs excréteurs. La couloUl' blanche des 
tubes de Malpighi, qui les rend très visihle~, permet mÔllle de 
retrouver à coup sûr les ramifications nrtol'iellcs sur une Araigllée 

non inj celée. 
L'artère caudale se détache de la pointe posLôl'ieul'e (lu cm11r au­

dessous du ligament termillal. Géneralemonl., COHlme los autres 
artères, cille s'enfonce immédiatement, faisHnL avec la dit'odion gOIl(I. 
l'ale de la partie post(jrieure du cœur un angle plus uu lllOins obtus, 
et se trouve ainsi cachée à une aSSHZ grande jll'oCOlH1ÜUl' (al'. n, lig. 
1,2, 4, pl. II; 4, pl. Ill). Il exir-:te cependant il ce slljet (los variatio!ls 
considérables. Ainsi, fort souvent l'ol'igine de cette arL<'lre est recou­
verte (Lycose) pal' quelques lobules ll<:ipatiques f[ui clissimuleliL 
môme la pointe du cœur. Chez Dr'aggodes (m'. n. fig. r), pl. m), 
l'artlJrc caudale est siLnlÎo clans le prolongel1lon L Illenue d Il cmuI', u L 
Il'ost recouyorte que par ullolrèil mince concho cio roi,). ClIO:'. 1)!lIIlcl,6s 
(al'. c. fig. 3, pl. II), elle est complètement supel'Jlciollo à SOIl origine, 
reste ainsi sur une longuour assez grande, puis :-;'ollfoTlcU ollsttiLo. 
Enlin chez toutes les AUidœ, l'artl~l'G candule l'osto c()mpl(~\tOltlOJlt 

snrperficielle, comme la partie postérielll'O (lu cœur, dont 0110 ost 10 
prolongement. Dans tous los cas, cetto artère viont toujours gagller 
la face dorsale de la poche ste?"corale (p. 8.) qu'ollo suit jusquo 
dans le voisinago de l'anus. On conçoit sans poinu quo la J'orIllo 
générale de l'abdomen, ainsi que le développement pIns ou moills 
gmnd do ]a poche stercorale, cO!HluisonL à cles val'iatiolls dans ]n 
situation plus ou moins profondo de cette artèro. 

Un fait remarquable, c'est que cetle artère n'cImet. jamais cIo 
ramii1calions (du moins chez les Al'aigllées diplleulllolles qll.i seulos 
nous occupent en ce moment). Arrivèe dans le voisinago tIo l'anus, 
l'artère sc bifurque toujours et sos deux branches, dWicil.os il suivl'o, 
se recourbent en dessous, et se déversen L soit dalls la lacnno 
pygidiale, qui entoure l'anus et les iilières, soit (lil'eelolllOnt, clans los 
lacunes longitudinales ventmlcs. J'ai cependant, [lU apercevoir clans 
cello région, clwz Angelena LabY?'intltica, quol(IUeS rarnificaLioJls 
que j'ai représentées dmls la fig. 3 (pl. Ill). Du point de bifurca­
tion se détache en arrière un tronc impair, grôlc (a), qni sn 
trifurquo plus loin, de chaque partie reoollrhee so st'\pare en 
aniere un rameau b qui so dirige vers les i1lièms posttSl'ieures, 
heaucoup plus grandes dans (;0 genre que les quatro autros; 
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en avant, on ohserve une aulre hranche grêle c qui se dirigo 
en dessous, et qui est sans doute destinée aux filit\res lllédianes et 
antérieures. 

Tel est le système artériel abdominal des Aranéides ordinaires, 
qui est conlinué par un système veinoux lacunaire beaucoup pIns 
difficile à etudiAr. On connaît depuis longtemps les deux grandes 
lacunes longitudinales ventrales qui accompagnent les muscles 
longitudinaux ventraux, et que CLAPARÈDE a décrites chez la 
Lycose. rrout le sang veineux de l'ahdomen se trouve ainsi rassemblé 
clans ces deux grands sinus ventraux, conduit par eux dans les vastes 
sinus dont les espaces illtermembranlllail'es des feuillets pulmo­
naires ne sont que des dépendances. Le sang, artérialise dans ces 
espaces, est ensuite conduit par les veines pulmonaires au péricarde. 

Il est cependant une autre lacune qui a bien son importance, et 
dont personne n'a parlé jusqu'alors. Lorsqu'on injecte une Araignée 
par les lacunes veütrales, on voit la matière se répandre sous les 
téguments ct la dissection montre qu'elle a pénétré autour rIes fibres 
du sac ahdominal. COlllme je l'ai montré précédemment, l'existence 
de ceLLe lacune ne fait aucun doute chez les jeunes Araignées, oü 
l'on voit les globulos sanguins se mouvoir au-dessous cles téguments 
dans les régions latérales de l'ahdomen. Cette lacune se prolongo 
au-dessous du péricarde, lui-même dépendance de la couche 
conjonctive abdominale, et même au-dessus de lui lorsqu'il est 
recouvert par le foie. Elle constitue dans cc dernier cas la lacune 
décrite par SCHIMIŒ\YITSCH et CARL VOG'l' comme entourant le 
pericarde chez l'Epeire. Cette vasle lacune périphérique reçoit le 
sang venant du foie, soit directement des espaces lacunaires de la 
glande, soit dos vaisseaux arLériels que je suppose venir s'ouvrir à 
sa surface. Les faisceaux conjonctifs du sac abdominal étant reliés 
aux muscles loilgitudinaux de l'ahdomen, la laimne on question esL 
aussi en communication avec les sinus longitudinaux ventraux. 

Ici, se pose une question, que j'ai déjà eue à résoudre pour les 
jeünes Araignées. Le cœur ne reçoit-il que du sang artérialisé par 
son passage dans l'appareil respiraloire, ou bien UIle partie du sang 
veineux revient-ello direclement an cœur saBS avoir suhi l'hématose., 
J'ai montré que chez lesjeuncs Araignées, il ne peut y avoir aucun 
doute à ce sujet, puisqu'on aperçoit manif(~stement des glohules 
sanguins qui viennen~ se jeter clans le péricarde en suivant les 
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dépressions situées à la surface du foie, en face des pylocardes moyens 
et postérieurs. Ces dépressions, remarquons-le, correspondent aux 
ligaments exocardiques. Il importait do rechercher si los mêmes 
phénomènes se produisent. choz les animaux adultes. Quelques 
l'emarques m'ont conduit il l'admettre. Los ligaments suspenseurs 
du cœur, principalemenL les épicardiques et les e:s.ocal'lliques sont, 
en somme, des prolongemonls creux clu péricarde, plus ou ltloins 
oblitérés pal' les fibres qu'ils l'enferment. L'injection qui remplit le 
péricarde, pénètre, comme je l'ai (lit, dans ces prolongements. N'y 
aurail-il pas communication entre ceux··ci et la lacune sons-tégu­
men laire, comme chez les jeunes? .J'ai dû chercher longtemps avant 
d'arriver à me former une opinion sur ce sujet; ni les <lissecLions 
minutieuses ni les coupes fines ne m'ont permis de cOllclure d'uIle 
façon certaine; mais les injectiolls m'onL fourni la réponso. Si les 
ligaments s'injectent bien il partir du péricarde, il peuvent s'ÎlljecLer 
aussi il partir de leur extrémité distale. Il m'est parfois arrivé, plus 
souvent que je le désirais, en injectant une Araignée par les sinus 
longitudinaux ventraux, de ne pas réussir l'injection. J'entonds pnr 
là que la matière injectée ne pénétrait que peu ou !Joinl; dans le 
cœur el les artères; elle s'épanchait alors sous les téguments, 
remplissant la lacune sons-tégumentaire. Eh bien! dans ce cas, j'ai 
souvent tl'ouvé l'extrémité distale des ligaments, surtout des exocar­
cliques, injectée, alors quo leur extrémité proximale reslait incolol'O. 
La matière qui les colorait ne pouvait évidemment pas provenir 
du pericarde qui n'en avait pas reçu; elle venait de la lacune sous­
tégumentaire et s'ôtait infiltrée entre les fibrilles constituant le 
ligament à leur point d'attache sur les téguments. Ce qui explique 
la possibilité d'une telle infiltration, c'est que l'injection pénètre 
aussi de la même façon entre les fibres des piliers clorso-ver::.traux. 
Quand la lacune sous-tégumentaire a oté remplie d'encre, ces piliers 
sont noircis SUI' une certaine longueur il partir Je leur insertion, et 
l'examen microscopique montre que des traînées irrégulières se sont 
glissées entre les fibres. Ou doit clone admettre que tlu sang non oxy­
géné peut revenir au cœur par ces voies. Il n'y a évidemment pas là de 
communication sous forme de canal largement ouvert; les obslacles 
à la circulation étant là assez grands, la quantitè do sang qui snit 
ces voies de retour est assurèmenl très faible; mais il était, en tout 
cas, intéressa nt de démontrer la possibilité ù'un tel fait. 
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MaintenanL que l'appareil circulatoire abdominal nous est com­
plètement connu, il me scmble <Iu'il y a intérêt à rcprendre les 
diverses opinions émises précédemment sur ce sr0et, et de recher­
cher quelles ont pu être les parties décrites à tort comme des art!'lI'es, 
ollmême temps que l'origine des erreurs cOlllmises. 

Il est facile de voir que généralement les auteurs qui ont décrit 
des artères latérales, ont pris pOUI' elles les ligaments exocardiques. 
C'est évidemment l'erreur dans laquelle est tombé 'l'RÈVIRANUS. 

Quant aux sept vaisseaux qui. d'après lui seraient insérés à la 
partie postérieure du cœur, ce doivent être les ligalllents exocal'­
cliques de cette région, plus ou moills dilacèl:és par la dissection, 
qu'il a pris pOUl' des artères. Du reste, un cœur d'Araignée, extrait 
de l'abdomen sans grande précaution prète facilement au premier 
abord à cette illusion. DUGÈs a fait de même; les vaisseaux latéraux 
qu'il représente (7, Pl. m, fig. 1) chez la Mygale sont bien los 
ligaments latéraux; du l'este, leur mode de terminaison entre les 
lèvres des orifices du cœur ne saurait laisser aucun Joute à cc sl~et. 

Quant aux innombrables vaisseaux qu'il decrit chez Epeim 
comme des artères, il est facile Je sn rendre compte de leur véri­
table nature. L'Epeira cliadema, bien que cOllsidérée par lui 
comIlle peu favorable à l'étllne de ces organes, permet cependant cIe 
les voir aisement pal' transparence à travers les téguments; un 
séjour un peu prolongé dans l'alcool les remi beaucoup plus appa­
rents. Ce ne sont pas autre chose que les faisceaux conjonctifs du 
sac abdominal, qui, ainsi qu'il a été dit précédemment, sont dissociés 
dans ce type, et convergent vers les points d'insertion dGS ligaments 
cxocardiques SUl' les téguments dorsaux (pl.u, fig. 17). Ces prétendus 
vaisseaux paraissent en effet reliés au cœur pal' les ligaments 
exocardiques correspondants. 

Les vaisseaux pulmono-carrliaques de BLANCHARD ne sout pas 
autre chose non plus que ces faisceaux conjonctifs; une n011velle 
preuve à l'appui de cette opinion est tirée des ramifications qu'il leur 
suppose; celles-ci, dirigées en divergeant vers la région inférieure 
du corps, suivent parfaitement l'allure des ramifications des faisceaux 
conjonctifs. Mais BLANCHARD est allé plus loin que DuGES : il a in je clé 
ces prétendus vaisseaux, avec des precautions part.iculières. La 
mat.ière injectée dans le cœur ne pénélrant pas dans leur intérieur, 
à cause d'une yalvule qu'il suppose fermer leur orifice, il a dû 
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diriger l'injection « vers chacun d'eux isolément ». Cette dmplo 
explication ne permet pas de savoir exactement comment l'injection 
a été faite; cependant, si la canule était placée, comme il est probable, 
clans ll~ voisinago immédiat du cœur, c'est-à-dire, par conséquent, 
da'ns le ligament exocarclique, le fait que la matilll'e injecttie est 
sortie de ce ligament pour suivre les faisceaux du sac conjonctif )Ie 
vient-il pas ajouter plus de certitude il J'hypothèse (l'une communi­
calion oulre la chambre pél'icarclique et la lacune sons-tégumentaire? 
Ces organes, décrits par BLANCHARD comme des vaisseanx affL\l'ents 
(Ill cœm' inrliqueraient bien des voies de retour (lu sang311 cnmr, ÙU 

ll10ins dans quelqnes-unes ae leurs parties, mais sans aucune commu­
nicatioll directe avec les poumons. Sa Pl. vu, (lue SCIINEIDlm 
(30 p. 185) qualifie d'un« modèle d'injection très fantaisiste, » 
pourrait ainsi s'expliquer, dans une certaine mesure. 

Il est plus difficile d'expliquer les erreurs rl.e CAlU, VOGT qui a 
injecté soignensemen t des Epeires; la raison en serait peut-êtro plus 
facile il saisir, s'il avait fait connaître le procédé employé ponr ses 
injeclions; lllais après avoir proltlis (S8, p. 203) d'indiquer « en 
» pm'lanL de la circulation, les pl'océù6s d'injection », il oublie tle le 
faire. Il ne paraît pas avoir vu les artères latérales; cal' il n'est pas 
fixé sur leur nombre, et la ténuité qu'il leur prêle confirme dans 
cette idée. Comme ill1e dit rien de leur origine, il est hien difficile 
de deviner ce qu'il a décrit sous ce nom; ne seraient-ce pas les 
ligaments hypocardiques? Le lllême doute existe pOUl' les {( denx 
»canaux assez larges» qui ùe l'origine de l'aorte, vont aux poumons. 
11 ll'y a absolument rien de semblable; on pourrait supposer qu'il a 
vlllà les deux ligaments hypocardiques antérieurs qni vont bien do 
l'orIgine de l'aorte aux poumons. et dans lesquels l'injection aurai!. 
pénétré; mais leur ténuité ne permet cependant pas de les considérer 
comme des «canaux assez larges ». Quant à ]'extrl~mité post61'ieure 
du cœur, qui « se dissout, pour ainsi dire, en un pinceau de petits 
» vaisseaux, »il faut y voir UI1 accident de préparation, dû àla (lila­
cération des ligaments de cette région. L'orifice de la pointe du cœur 
l'este pour moi inexplicable. Ne serait- ce pas quo C. VOG'l' a voulu 
retrouver la terminaison du cœur d6crite par CLAPAUÈDE clwz la 
Lyeose? L'exactitude avec laquelle ce~ auteu!' a suivi Cr,APAUiwg 
pOUl' la description de la circulation dans le poumon, permet 
d'ômeUre cette hypothèse. 
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Le dernier travail sur ce sujet est celui de WAGNER (31), qui a 
étudié la circulation sur l'animal vivant. Il a choisi le Sparassus 
t,ir'cscens, CL. qui, paraît-il est suffisamment tramlparent pour ce 
genre d'études . .Je ne connais pas ceUe Aranéide; mais la difliculté 
qu'on l'encontre pour obsorver la circulation chez les jeunes Arai­
gnées encore quelque peu transparentes me fait douter qu'une telle 
étude soit bien facile sur une Araignée adulte. Je laisse de côté ce 
que WAGNER appelle l'activité du cœur, qui fait l'objet de son 
travail, et qui, j'en conviens, peut-être observée àssez facilement; il 
est nombre d'Araignées dont les téguments dorsaux de l'abdomen 
sont assez transparents pour permettre d'apercevoir au-dessous 
d'eux les contractions du cœur. Ce que je critique, dans le travail 
en question, c'est la position des artères abdominales. WAGNER 

figure trois paires d'artères laterales, une aorte antérieure, et une . 
aorte postérieure. Il ne dit pas comment il a reconnu leur qualité 
d'artères; a-t-il vu des globules sanguins s'y introduire en sortant 
du cœur? Il se borne à les figurer. Chose curieuse, toutes ces artères, 
sauf l'aorte, seraient superficielles sur une assez grande étendue; 
la deuxième paire se bifurquerait presque aussitôt, et l'aorte posté­
rieure émettrait des ramificat.ions latérales. Je JI'ai jamais, je le 
répète, disséqué Ile Sparass'us virescens ; mais même chez les 
Araignées les plus voisines de ce type que j'ai pu étudier, je n'ai 
rien vu de pareil. Je crois donc que les prétendues artères latérales 
de vV AGNER ne sont. pas autre chose que les ligaments exocardiques ; 
les ramifications de l'aorte postérieure ne seraient que les derniers 
de ces ligaments représentés un peu plus en arrière; l'auteur ajoute, 
du reste, que ce sont là les vaisseaux que GLAPARÈDE supposait être 
des artères, et au sujet desquels je me suis déjà expliqué. On 
comprend aisément qu'à travers les téguments dorsaux, si transpa­
rents soient ils, ils n'est pas facile de voir nettement les relations 
entre ces ligameuts et le cœur. 

Malgré ses observations, WAGNER reste dans le doute au sujet du 
retour du sang du cœur aux poumons. Il sait bien que les auteurs 
ont décrit des veines pulmonaires ayant cet usage; mais, ignorant 
sans doute leur position, il croit que ces veines sont ce qu'il décrit 
conllue la première paire d'artères latérales; il remarque alors (31, 

p. 313) que «le lumen de la veine supposée pulmonaire est si petit 
» que la quantité de sang qu'elle ramène ne peut suffire, même 

4 
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» pour remplir l'aorte, et cependant., co sang, après la contraction 
» du cœur, fournit du sang non seulement à l'aorte, mais encore à 
» deux paires de vaisseaux latéraux eL à l'aorte postél'Ïeure!» 
Aussi, afin de concevoir une affluence plus grande de sang au cœur, 
il est séduit par les vaisseaux pulmono-cardiaques do BLANCHARD; 
malheureusement, il trouve cette manière de voir «en discordance 
»complète avec l'observation de la cir'culation du sang chez un 
»individu vivant». Il est vrai que BLANCHARD ayait éLudié l'Epeire, 
et. que les faisceaux conjonctifs du Sparasus virescens sont proba­
blement disposés aut.rement que ceux de l'Epeire. 

Quoi qu'il en soit, WAGNER laisse la question en sm:pens, et n'y 
attache aucune import.ance pOUl' le sujet. qu'iltraito. Les obsorvations 
auxquelles il s'est livré ont pu lui fournir dos renseignetnflnts sur 
la rapidité plus ou moins grande des contractions du CŒur, mais les 
données anatomiques qu'il en a déduites sont radicalement faussos. 

Enfin, tout récemment, KOWALgWSKY, injectant avee précaution 
dans la cavite générale de l'animal vivant des liquides colorés, a pu 
mettre en évidence chez les Arachnides el particulièrement choz les 
Scorpions des groupes de cellules jouant le rôle d'organes d'élimi­
nation par phagocytose, véritables glandes sanguines. Je n'ai pu 
jusqu'alors me procurer le mémoire de KOWALEWSKY; mais, 
pourvu seulement des quelques indications quo m'a fournies 
M. le Professeur MARION, j'ai commencé la recherche do ces organes 
chez les Araignées. Ces observations nécessiteront un Lemps assez 
long; je me propose d'en faire le sujet ù'un travail special. 

§ 4. La circulation dans le céphalothorax. 

La circulation céphalothoracique des Araignées a été beaucoup 
moins étudiée que la circulation abdominale. Comme les vaisseaux de 
l'abdomen, ceux du céphalothorax, assez peLits et remplis ùe sang 

. incolore, ne peuvent être mis en évidence qu'à l'aide d'injections bien 
réussies. Un certain nombre d'auteurs s'en sont cependant occupés. 

DUGÉs (5) n'a vu que l'origine de ce système. Il dit seulement: 
(8, t. II, p. 446): « Le cœur se continue en avant sous la forme d'une 
» grosse artère qui traverse le pédicule et entre dans le corselet, Ol! 
» je l'ai vue s'élargir, sans doute pour se diviser >. 



CIRCULATION DES ARANÉIDES. 51 

BRANDT (9) a bien vu l'aorle et ses deux ramifications; mais il les 
décrit comme le <! système nerveux intestinal ». 

BBANCHABD (1'7, p. 324) a, le premier, décrit l'appareil circulatoire 
de l'Epeire, et l'a représenté dans sa Pl. VI et la fig. 1 de sa Pl. Vil. 

Comme pour les vaisseaux abdominaux, il cst tombé ici dans de 
graves erreurs que j'indiquerai en décrivant ces vaisseaux. Il avait 
conclu de ses recherches que les artères se ramifiaient fort peu, et 
que, par conséquent, les capillaires et les veines n'existaient pas. 
~ 

Quelques années plus tard, il revient complètement sur cette 
première idée, et, après avoir injecté une grande Mygale, il déclare 
(19, p. 403), que « tous ces vaisseaux présentent un nombre de 
» branches et de rameaux qui n'est pas inférieur à celui qu'on 
» observe en général chez les animaux vertébrés ». Il représente 
dans son « Organisation du Règne animal» l'appareil circulatoire de 
la Mygale avec un luxe considérable d'artérioles. 

CLAPARÈDE (23 et 23bi8) a connu de ce système de vaisseaux ce 
que j'en ai exposé précédemment. 

SCHIMIŒWI'l'SCH (26) n'a guère vu de la circulation céphalothora­
cique que les lacunes oculaires. 

CARL VOGT (28), à raide d'injections est, arrivé à voir ce système 
en grande partie, mais cependant incomplètement; il a, du reste, 
commis quelques erreurs. 

Enfin SCHNEIDER (30) a décrit à peu près complètement 
l'ensemble des vaisseaux du céphalothorax; cependant certains 
points, en particulier les artères de la masse nerveuse ont été 
imparfaitement vus parlui. Je m'appesantirai spécialement sur ces 
points, en ajoutant du resto, sur la distribution des artères les 
résultats que m'a fournis l'étude d'Araignées appartenant à des 
formes très différentes. 

Afin de rendre plus facile à suivre la description que je ferai, je 
vais rappeler rapidement la situation des principaux organes dans. 
le céphalothorax. 

Vers le milieu de la face dorsale, le tégumellt des Araignées 
présente un enfoncement qui constitue à l'intérieur de la carapace 
une sorte d'apodème que SCHNEIDER appelle l'apophyse carènale, ou 
la carène dorsàle. Cet apodème donne attache à des muscles divers, 
entre autres à deux muscles verticaux, élargis dans le sens antéro-
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postérieur, assez aplatis latéralement, et qui vont de la face supé­
rieure du jabot à cette apophyse carénale (m.d.j, fig. 7, 8, pl. III; 
fig. 1, 5, 6, pl. IV). Ce sont les clilatateurs supérieurs du jabot, de 
SCHNEIDER, et le nO 55 de SCHIMIŒWITSCH qui, (lans son Lravail a 
désigné les muscles simplement par des numéros. De part (lI. d'autre 
de ces muscles, deux autres s'insèrent sur les parties latérales de 
l'apodème; ils se dirigent obliquement en bas et en dehors, et se 
fixent, par leur extrémité inférieure à l'un des prolongemenls de ,la 
lame de consistance chitineuse qui s'étend sous le jabot, loquel "y 
repose comme dans unA coupe ou dans un bouclier à concavité 
supérieure; cette lame a été désignée sous les noms de lame apone­
vro#que, thalamus chitinetlx (SCHEIDER), ou do selle turcique 
(1. ap, fig. 8, pl. III; fig. 1, 5, pl. IV). SCHNEIDER a nonllné cei'l 
muscles les clo1"So-thalamiens (nO 2g de SCHIMKEWITSCII (rndt, 
fig. 7, 8,pl. III). D'autres muscles vont du pédicule aux téguments 
dorsaux voisins. Tout le reste du céphalothorax est rempli (h~ 

masses musculaires s'insérant supérieurement sur les tégumenls 
dorsaux et parmi lesquelles nous devons en distinguer quolques­
unes. A la partie antérieure du corps, sur la ligne médiane est un 
muscle aplati latéralement, en forme d'éventail, dont l'extrémité 
inférieure s'insère au sommet du pharynx: c'est l'élévateur du 
pharynx (m ep, fig. 7,8, pl. III; fig. 1,5,6, pl. IV). Les muscles 
qui l'environnent, et sur lesquels paraissent posés les yeux, sont 
les muscles moteurs des chélicères (M' mêmes fig.). En arrière, nous 
distinguons quatre muscles, disposés à peu près en convorgeant 
vers l'apodème dorsal, aplal.is dans le sens antéro-postérieur, et 
correspondant aux intervalles des membres. Ces muscles se rétré­
cissent à leur extrémité inférieUl'e, qui s'insère sur un des prolon­
gements latéraux de la lame aponévrotique; l'antérieur est divisé 
en plusieurs lobes. A cause de leur forme, SCHNEIDER leur a donné 
le nom de muscles ali/m'mes, qu'on peut leur conserver. Il y Il 

donc des aliformes ante1'ieurs, intermédiaires, moyens et posté­
rieurs (m. al. a, m. al. i, m. al. m, m. al. p, fig. 7, 8, pllII; fig. 6, 
pl. IV). SCHIMIŒWITSCH les avait désignés par le nO 34. Les masses 
musculaires qui sont intercalées entre les aliformes sont les muscles 
moteurs des appendices; je les désigne, en allant d'avant, en arri<)re, 
par Mi' M2 , Ma, M4. fig. 7, pl, III). Ces dispositions étant connues, 
il est maintenant facile de comprendre la distribution des artères. 
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L'aorte, que nous avons vue précédemment continuer la partie 
antérieure du cœur, traverse le pédicule, placée immédiatement 
au-dessus du tube digestif. Comme l'a montre SCHNEIDER, elle est 
munie dans ce trajet d'une sorte de valvule sygmoïde unique, qui 
pend de sa paroi supérieure, et qui, mobile d'arrière en avant, 
permet au sang de passer dans le céphalothorax, mais vient appli­
quer son bord libre contre la paroi inferieure de l'artère si le sang 
tend à refluer vers le cœur. L'aorte volumineuse (ao, fig. 8, pl. III ; 
fig. 1,5, pl. IV), qui entre dans le cephalothorax est situee au-dessous 
clos muscles de cette région, enfouie, pour ainsi dier, entre deux 
muscles qni vont du pedicule à la lame aponevrotique, lespédiculo­
thalamien8, de SCHNEIDER. Dans ce trajet, elle donne deux grêles 
artères latérales, nommées par SCHNEIDER les propèdiculaires 
(ap, mêmes fig.), et qui se distribuent aux muscles environnants. 
Arrivée à la pal'tie posLérieure du jabot, l'aode se divise en cleux 
grosses branches qui contournent le jabot en se dirigeant en avant, 
el, que SCHNEIDER a nommées les pél'istomacales, oupèrigastriques 
(pst, fig. 8, pl. III; fig. 1, 5, pl. IV). Ces aortes secondaires sont 
rocouvertes par les cleux prolongements longitudinaux cl' oit naissent 
los cœcums latéraux et dorsaux de l'estomac. Ces cleux grosses 
artères dùllnent quelques ramifications. Ainsi, à une faible distance 
de son origine, chacune d'elles émet une forte branche destinée anx 
muscles de celte région. SCHNEIDER a donné à ces deux artères le 
nom de tergales. Je leur conserve cette dénomination, mais, comme 
il existe en général trois paires d'artères qui, comme celles-ci se 
distribuent aux muscles de la région dorsale, je les désigne sous 
le nom de tergales poste?'ieures (tp, fig. 7, 8, pl. III; fig. 1,5. 7, 
pl. IV). Ce sont des vaisseaux d'assez gros diamètre qui, presque 
aussitôt après leur origine, envoient une branche au dilatateur 
supérieur du jabot, tandis que la portion principale sert à irriguer 
surtout les muscles moteurs des troisième et quatrième paUes, 
ainsi que los aliformes moyen et postérieur. La fig. 8 (pl. III) en 
roprésente la distribution _chez Agelena labyrinthica. Le tronc 
principal donne une ramification imporLanLe pour chacune des quatre 
masses musculaires qu'il irrigue. Je ferai, à ce sujet, une remarque 
qui, à ma connaissance, n'a jamais été faite. En général, clans le 
voisinage de leur origine, les tergales ne clonnent, que quelques 
fortes branches; celles-ci montent assez rapidement et le plus 
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souvent verticalement vers la face dorsale, mais sans se diviser; 
elles se réfléchissent alors vers l'extérieur, et redescendent vers les 
régions latérales du corps, mais cette fois en donnant de nombreux 
rameaux. Ce mode do distribution n'est pas particulier aux tergales 
postérieures qui nous occupont ; on l'observe aussi pour les tergales 
moyennes et antérieures. La fîg. 9 de la pl. III représente cette 
particularité pour les tergales moyennes chez Agelena labyrinthica. 

Ce fait est absolument général dans tous les groupes d'Aranéides. 
La seule remarque que j'ai pu faire au sujet (10 ces tergales poslé~ 
rieures, c'est que chez les LycosidŒl, au lieu de naître inrlupendum­
ment l'une de l'autre, sur les péristomacales, elles ont une origine 
commune sur l'aorte impaire, très peu avant sa bifurcnlÎon. Elles 
constituent alors un tronc unique, court, (lérivant rie la face dorsale 
de l'aorte, et qui se bifurque aussitôt (fig. 2, pl. IV). 

Un peu plus en avant, chaque p6rist.ornacale ùonne pHI' sa face 
supérieure un rameau qui se l'and soulement nu muscle clilatateul' 
supérieur du jabot; c'est l'a?'tè7'e dpigastrique de SCHNElDIŒ (m'. ep, 
fîg. 8, pL III; fig. 1, 5, pl. IV). Pur sa face inférieure, elle donno uno, 
ou plus généralement plusieurs artères grêles se distribuant aux 
muscles qui vont des parois latérales du jahot aux honls de la lame 
aponévl'otique, les dilatateurs latéraux du jabot; ces artérioles 
irriguent aussi les masses musculaires plus ou moins importantes qui 
séparent dans certaines formes la face inférieure ùu jabot lIn thalamus 
dans lequel il repose. SCHNEIDER leur a donné le nom d'artore.s 
hypogastriques. 

Ce sont là les seules artères que donnent les purist.omacales. 
BLANCHARD (17, p. 324), a décrit ces artères chez l'Epeire, sa Pl. VI 

et la fîg. 1 de sa Pl. VII les représentent. Dans cette dernière, 
les pèristomacales sont dessinées, hien à tort, au-dessus de l'anneau 
stomacal; il s'en détache bien quelques fînes ramificaLions pour le 
dilaLateur supérieur du jabot; mais ce qui a surtout frappé BLAN­

CHARD, ce sont les branches qu'elles fournissent « il chaque diverti~ 
culum de l'estomac ». Il représente, naissant de chaque coté, tout 
près de la bifurcation de l'aorte, une artère assez grêle, longeant 
la faco supérieure des régions latérales do l'estomac, et delachanL 
en effet sur chaque diverticulurn une artère qui 10 suiL jusqu'à son 
extrumité. « Ces branches, dit-il, offrent à peine quelques ramiilca­
tions ». 
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CARL VOGT (28), n'a pas décrit ces artères, mais il parle cepen­
dant de certaines ramifications, issues de la sous-œsophagienne, qui 
se distribueraient aux cœcums intestinaux ventraux. 

SCI-INEIDER (30, p. 189) a déjà montré que ces artères des 
cœcums n'existent nullement. Pas plus chez l'Epeire que chez les 
autres Aranéides, je n'ai pu en trouver trace. Il faut cependant 
faire une exception pour le cœcum dorsal des Atticlœ, ainsi qu'il 
sera dit plus loin. Qu'est-ce qui a bien pu fournir à BLANCHARD 
l'occasion de tomber dans une telle erreur? Je ne puis m'en rendre 
compte. Il a bien injecte la couche conjonctive du sac abdominal; 
peut-être ici l'injection a-t-elle tout simplement sali la face dorsale 
des cœcums stomacaux en produisant des traînées plus ou moins 
régulières. 

Arrivée à la face postérieure des ganglions cérébroïdes, chaque 
péristomacale détache en avant une artère assez volumineuse qui 
la continue, pour ainsi dire, et qui, conduisant le sang aux yeux, 
aux chèlieères et aux musc1es vOÎ!'lÏns, a été désignée sous les noms 
d'artère céphalique et d'artère mandibulo-céphalique (mdc, fig, 
8, pl. III; fig. 1, 5, pl. IV; fig. 1, pL V); je lui conserverai cette 
dernière dénomination, et j'étudierai pIns loin en détail son trajet et 
ses ramifications. Chaque aorte secondaire se recourbe ensuite vors 
le has en formant une so1't8 de crosse, qui, arrivée au contact de la 
face supérieure de la masse nerveuse sous-œsophagienne, se ramifie 
en cinq branches pour donner les artères des appendices (ml).xilli­
pèdes et pattes ambulatoires), de manière à former de chaque côté 
une sorte de patte ù'oie (fig. 3, 4, 5, pl. IV; fig. 1, pl. v). SCHNEIDER 
avait donné à cette portion descendante le nom de sternale (30, 
pl. 91, Système stornato gast}Oique des Aranéides). Depuis, il paraît 
avoir abandonné cette dénomination, qu'il avait appliquée, du reste, 
à d'autres artères chez le Scorpion, et qu'il a aussi employée depuis 
dans le même cas chez les Aranéides. Ce trajet est connu depuis 
longtemps; jA ne le rappelle que pour mémoire. 

Revenons maintenant aux artères mandibulo - céphaliques. 
BLANCHARD (17) les décril comme les artères optiques, et chose 
curieuse, il commot là encore une erreur grossière en les faisant 
passer au-dessus des cœcums dorsaux; c'est ainsi flu'il les repré­
sente (Pl. VI), et il n'indique pas qu'elles se ramifient dans les 
muscles des chélicères. 
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CARL VOGT (28, p. 235), les a décrites succinctement, en 
indiquant qu'elles « nourrissent le rostre, les mâchoires et les chéli­
cères» ; il ajouLe aussi que certaineR de leurs ramifications se rendent 
jusque dans le voisinage des yeux. 

SCHNEIDER (30), a surtout décrit certaineR ramifications des 
branches mandihulaires; il ne dit rien de l'artère ophtalmique, mais 
a représenté la plupa~t de ses rameaux dans sa PI.xx. 

Chaque mandibulo-céphalique contourrie latéralement les gan­
glions optiques (mdc, fig. 8, pl. III; fig. 1,5,7,8, pl. IV; fig. '1, pl. V); 
elle n'est jamais, comme l'a représentée SCHNEIDER dans sa pl. XXIX, 

chez la Tegénaire, placée au-dessus d'eux; elle leur est étroitoment 
accolée, si bien que leur partie supérieure la déborde légèrement. 
Je ferai remarquer par la même occasion que dans la figure on 
quesLion, l'auteur a exagéré beaucoup le calibro de cetle al'lère ; 
elle ne fournil le sang qu'aux yeux, aux chélicèros eL au lalJl'(.l, üt 
elle est représentée comme aussi importante que la c!'osse nOl'tiqtlo 
corresponrlante qui cependant, irrigue cinq appendices. Ce 1.1 0 Ol'l'O\lI' 

est oncore bien mieux accentuée dans la pl. XXX, tPnclis (!UO la 
pl. XXVIII est plus près de la vérité. 

L'artère mandibulo ·céphalique donne au cerveau plusiours 
branches que je décrirai à propos des arLères de la masse nerveuso, 
En face du milieu de la longueur des ganglions optiques, il s'en 
détache extérieurement une forLe ramification; c'est le nO 9 (le la 
pl. xxx de SCHNEIDER; je la désigne sous le nom d'arL('\l'e tergale 
moyenne (tm, fig. 8, pl. III; fig. 1, 5,7,8, pl. IV; fig. '1,2, pl. v). 
Elle se divise presque immédiatement en deux branchos; l'lIne, anté­
rieure, se distribue aux muscles du maxillipède et à l'aliforme anté­
rieur; l'autre, montant verticalement le long de la face antc'lrieure 
du muscle N[i, lui fournit un rameau qui se divise en redescendant 
vers les parties latérales, comme il a d~jà été dit; le resto de l'artère 
traverse les muscles .Mi dans leur partie supérieure, eL se distribue, 
toujours suivaut le même mode, à l'aliforme intermédiaire eL à la 
masse musculairo M2 • La fig. 9 (Pl. III) représente ces ramifications 
chez Agelena. 
Le~ artères mandibulo - céphaliques, dépassant 10 cOl'veau, 80 

rapprochent alors l'une de l'autre; chacune d'elles émet hientôt uno 
branche un peu moins forte que la précédente, l'artère tergale 
antérieure (ta, fig. 8, pl. III; fig. 1,5,7, 8, pl. IV). Celle·ci fournit 
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quelques ramifications ascendantes au muscle élévateur du pharynx; 
mais elle donne surtout une branche importante qui, se dirigeant en 
haut et vers l'extérieur, gagne la face inférieure de la glande 
vénénifique, la contourne extérieurement et se distribue à sa surface 
dans la régionpostèrieure; on pourrait la nommer l'artèTe [Jlan­
clulaiTe posterietwe. Notons que sur cette glande, les ramifications 
artérielles sont souvent disposées suivant les spires qui forment les 
fibres musculaires de cet organe. 

Peu après avoir :donné la tergale antérieure, chaque mandibulo­
cephalique se divise en deux branches: l'artère ophtalmiqne (op), et 
l'artère mandibulaire (md, fig. 8, pl. III; fig. 5, 8, pl. IV), destinée à 
la chélicère. 

L'artère ophtalmique (fig. 5, pl. IV), prend immédiatement une 
rlirection sensiblement verticale jusqu'à ce qn'elle arrive près des 
tôgnments dorsaux. Dans cc Irajot ascendant, elh~ a d'abord fourni 
quelques branches assez faibles au muscle élévateur du pharynx 
contre lequel elle est accolée, et aux muscles voisins; puis, près de 
la courbure supérieure, il s'en détache une branche qui se distribue 
à une partie des mURcles moteurs de la chélicère, et dont une ramifi­
cation irrigue partiellement la glande vénènifique. Dans ce trajet 
ascendant, les deux ophtalmiques ne sont séparées que par la faible 
épaisseur du muscle élévateur du pharynx; leurs ramifications s'anas­
tomosent-elles à l'intérieur df\ ce muscle? Dans quelques cas, il m'a 
bien semblé en effet apercevoir de telles communications j je pense 
-qu'elles existent partout, mais sans avoir pu les retrouver toujours. 
Peut-être es~-ce à l'imperfection des injections qu'est dû mon insuccès. 

Arrivée près des téguments dorsaux, l'artère ophtalmique se 
recourbe vers l'avant en formant presque un angle droit avec sa 
direction primitive, et tout en continuant à longer l'élévateur du 
pharynx. Elle distribue à la partie supérieure de ce muscle plusieurs 
branches très grêles qui, débouchant à la surface supérieure, forment 
ainsi une sorte de lacune tergale. Peu après son inflexion, l'ophtal­
mique fournit une branche importante (a, fig. 5, pl. IV) qui, comme 
les tergales, se ramifie en descendant, et se distribue aux muscles 
qui occupent la partie antérieure du corps. 

Le reste de l'artère arrive aux yeux, détache un rameau h l'œil 
médian postérieur (fig. 8, pl. m), passe ensuite en avant de celui-ci, 
puis en arrière ou au-dessous des yeux antèrieurs et de l'œil posLè-
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rieur latéral, à chacun desquels il fournit une artériole. Mais l'artère 
ne se termine pas là, ainsi qu'on l'a représenté jusqu'alors; elle 
contourne le bord antérieur de la carapace cèphalothoracique, 
revient sur le côté de la tète, al! elle s'éparpille en se divisant en 
plusieurs bran(~hes grêles qui se perdent dans les rilUscles; il se 
forme ainsi une sorte d'artère mar·ginale. Chaque ramification 
artArielle qui se rend à un œil débouche clans une lacune qui entoure 
cet organe. 

Le mode de distribution de l'artère ophtalmique qui vient d'être 
décrit est celui qu'on observe chez Agelena. Il esl; sensibloment le 
môme chez toutes les A?'aneœ ~,eT'œ, chez losquelles les yeux sont 
loujOUl'R égaux ou presque égaux. Copendant, 10 modo de groupe­
ment des yeux coïncide parfois avec quelques dispositions spéciales. 
A.insi, chez Pholcus, les deux yeux médians antèrioul's sont places 
près l'un (le l'autre, sur le bord antériour de la tôte ; les trois autros 
yeux d'un même côte sont connivents, formont un seul groupe, 
placé plus en arrière et à une cert line distance de la ligne llHîdiane. 
Dans ce type, le muscle élévateur du pharynx et los muselos voisins 
sont surtout irrigués par la tergale antérieure; l'oplüalmiqllo monLe 
moins haut que d'ordinaire, donne un seul tronc au groupe do trois 
yeux, puis un autre pelit à l'œil médian antérienr, et, continnant il 
se diriger en avant, irrigue, sous fOI'llle d'artère marginale, 10 
bandeau oculaire, très développé ici. 

Dans le sous-ordre des Oculatœ, les yeux éLant Lrès inégaux, ce 
mode de, distribution est quelque peu changé. La différence n' est pas 
encore bien grande chez les Lycosidœ; mais, dans la famille des 
Attidœ, l'organisation de la région antérieure du céphalothorax est 
tellement spéciale, qu'elle mérite bien une description particulière. 
Je prondrai pour type Menemuru8 semilz'mbalus (fig. G, 7, 8, pl. IV). 
Les yeux, comme chez toutes les Attidœ, sont disposés sur trois 
rangs. Le premier rang occupe le bord antérieur du céphalothorax; 
il est composé de quatre yeux; les deux médians (y), rapprochés 

. l'un de l'autre, sont les plus gros. Le second rang comprend deux 
très petits yeux placés latéralement (y"); les deux yeux du troisième 
rang (y"') situés en arrière des précedents, sont gros. L'aire ocu­
laire est dOJlC très developpée. L'espace compris enlre C0S yeux 
n'est pas, comme dans le cas géneral, occupé pal' dos lllnseles, mais 
par un vaste sac aplati de bas en haut (C, fig. 6), à surface mamo-
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lonnée, et qui n'est autre chose qu'un grand cœcum stomacal dorsal 
formé par la réunion de ùeux branches qui prennent naissance sur 
l'anneau stomacal dans le voisinage de sa partie postérieure. Cette 
disposition est déjà indiquée chez les jeunes, où le cœcum dorsal 
s'avance jusqu'à la partie antérieure du céphalothorax (fig. 5, pl. r). 
Ce grand cœcnm présente en avant un prolongement (C', fig. 7, pl. IV) 
qui descend verticalemeut entre les yeux médians antérieurs, au 
contact du banrleau, s'élargit ensuite au-dessous d'eux, et vient se 
terminer en avant du pharynx. 

Les muscles moteurs des chélicères (.Ll!!', fig. 5, pl. IV) sont insérés 
sur les côtés du céphalothorax, en dehors du cœcum dorsal et rle 
l'aire oculaire. Le muscle élévateur du pharynx, au lieu d'être aplati 
latéralement et di~posé en évenlail, est divisé en deux parties, et 
forme deux rubans assez étroits se dirigeant obliquement de l'inté­
rieur vers l'extérieur à partir du pharynx, et venant s'insérer sur 
les téguments rlorsaux en arrière des yeux postérieurs (m. e. p, fig. 
6,7,8, pl. IV). Cntte disposition particulière doit évidemment changer 
le mode de ramification dA l'artère ophtalmique. 

Les yeux sont entourés d'une couche violacée. Les postérieurs 
(/J''', fig. 45), presque sphériques sont posés sur les parties latérales 
des gros ganglions optiques; les antél'ieurs médians (y) ont la forme 
de deux gros cylindres violacés presque horizontaux, dont la partie 
postérieure vient aussi au contact du cerveau; les antérieurs latéraux 
(y') sont plus petits et accolés aux précédents; enfin, les inter­
médiaires (y"), très petits, sont placés près des postérieurs. Les 
nerfs optiques sont donc d'une brièveté romarquable. L'artère 
mandibulo-céphalique (mdc, fig. 8, pl. IV), après avoir contourné le 
cerveau comme à l'ordinaire, croise en dehors le muscle élévateur 
du pharynx, puis se divise en mandibulaire (md) et en ophtalmique 
(op). Celle-ci s'élève d'aborèl fort peu, contrairement au cas général; 
elle fourniL d'abord une artère qui, penétrant dans le ganglion 
optique, s'y ramifie en plusieurs branches; les unes, destinées à 
l'œil postérieur, yont se déverser dans la lacune qui entoure cet 
œil ; les autres, ressortant du g!lnglion, gagnent la région dorsalfl, 
rampent sur les parois du cœcum dorsal, et viennent s'ouvrir soit 
dans la lacune clorsale, soit dans les lacunes qui entourent les yeux 
médians antérieurs. L'ophtalmique s'élève ensuito, passe an-dessous 
des yeux postérieurs, donne une branche grêle aux yeux interme-
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cliaires, puis d'autres il. la face dorsale (cœcum et muscles), et aux 
yeux antérieurs dans le voisinage desquels elle se' tel'mine en se 

ramifiant. 
Les parois du cœCllm dorsal sont clonc chez les Attidœ, parcoUI'ues 

par défl vaisseaux sanguins. C'osL le seul exemple que je connaisse 
dans l'ordre des Aranéides, où il en soit ainsi. 

Telle est la disposition des ramifications ne l'artère ophtalmique. 
On voit que dans tous les cas, ce vaisseau irrigue non seulementle~ 
yeux, mais une partie des muscles voisins. 

Revenons maintenant il. l'artère mandibulaire, qui se l'end à la 
chélicère. Elle se dirige en avant au-dessous de la glande il vellin, il. 
laquelle elle donne au moins une branche, el. de son canal oxcrlltieUl'; 
pnis, arrivant il. la base de l'appoIlllico, elle sc (liviso cn deux 
branches qui se ramifient il. l'intérieur des muscles l'omplissallL 
l'article basilaire, puis s'ouvrenL bientôt dans les laCllllos. A vanl. 
d'atteindre la chèlicère, elle clonne, ainsi fIue l'a montré SCIINElDlm, 

ulle branche récurrente qui, se dirigeant en arrièro en suivant la 
face inférieure du norf mandibulaire, fournil les arltlres <les lèv!'us 
antér'Ïeure el postérieure, c'est-à-dire los artères labiales antd­
?"ieure (ar.lb. a) et posterieures (ar. lb. p. fig. 1 et 5 pl. IV). Ici, 
comme SCHNEIDER,j 'aiobservô tous les modosde rlislriblltion possihles: 
chaque artère recurrenle donnant une labialo antérieure et une 
labiale postérieuro à peu près équivalentes, ou l'une des artères 
ne donnant que la labiale antôrieuro, l'autre que la labiale posté­
rieure; d'autres fois, la récurrente qui forme seule la labiale posl;é­
rioure, donne encore un faible rameau à la lèvre antérieuro. En 
somme, il n'y a là l'ion de général; le plan fon(lamental, qui 
comporte évidemment deux labiales antér18ures ot deux lahiales 
postérieures est le rJus souvent altéré, et il s'(\tablit une sarto 
de division de travail, de spécialisation enlre les deux artères 
récml'en tes. 

SCHNEIDER a indiqué chez l'Epeire uno parLicularité tout à fait 
curieuse, la disparition de lu labiale poslc'riellre el son l'elllplacoment 
par la sous-œsophagienne qui, au lieu de l'es LoI.' enfermée clans la 
masse 'norveuse, se prolonge en avant ot vient Î!'l'iguer la lùvre posté­
rieure. J'ai pu voir que celte disposition existe non-seulement chez 
Epeil'a, mais chez toutes les li.-peir'idœ. Los Araignées de ceLLe 
famille, déjà distinctes des autres par leur cœur complètement 



CIRCULATION DES ARANÉIDES. 61 

recouverl par le foie, s'en distingueraient donc encore par le mode 
de vascularisation de leur lèvre postérieure. SCHNEIDER a pensé que 
chez. les autres Aranéides, la liaison entre la sous-œsophagienne el 
]a ou les labiales postérieures est représentée pHI' un cordon qu'il 
considère comme un vaisseau oblitère. Je n'ai pas été plus IWUI'eux 
que lui, je n'ai jamais pu injecter ledit cordon. 

Les artères issues des deux crosses aortiques vont mainL@ant nous 
occuper (fig. 3, pl. IV). Pendant longtemps, on a (lécrit deux racines 
issues de la partie postérieure de chaque patte-d'oie, formant par leur 
réunion une sorte d'anastomose supra-gangliollnaire donnant nais­
sance a une artère longitudinale, dirigée en arrière el CJccupant la 
face dorsale de' la masse nerveuse. SCHNEIDER a donne a CAtte artère 
le nom de sus-nervienne (a. s. n). Il a montre également qu'en avant 
de cette anastomose il en existe cinq autres; il Y en a donc six cn 
tout, que cet auteur qualifie de « grêles, délicates ». Cela ost vrai 
pour les cinq antérieures; mais on ne peut accepter ces qualificatifs 
pour la dernière, qui a un diamètre notable. Du reste, l'artère sus­
nervienne est d'assez gros calibre; comment pourrait.-elle être 
alimentée par deux racines si grêles? Cette dernière est souvent, 
comme ill'inrlique, incomplète, la sus-nervienne naissant alors d'une 
seule racine, tantôt la droite, tantôt la gauche. Quand elle ost com­
plète, cette annstomose a la forme d'un V ouvert en avant. 

Ces anastomoses supra-ganglionnaires sont plus ou moins visibles, 
suiyant que le8 deux crosses aortiques sont plus ou moins espacèes. 
Ainsi, chez les Lycosz'dœ, les deux crosses citant assez Cloignces 
l'une de l'autre, les anastomoses ont une certaine longueur et sont 
faciles à observer; elles sont parfois incomplètes; la fig. 4 de la pl. IV 

en représente une disposition anormale chez une Lycose: du côté 
droit, il existe bien six anastomoses, mais le nombre en est réduit 
a ciDq du côté gauche. 

L'anastomose antérieure (fig. 3, pl. rv) a la forme d'un V ouvert 
en arrière; elle se trouve immédiatement au-dessous de l'œsophage 
et forme en avant une artère grêle qui longe la face inférieure de 
l'œsophage; c'est la sous-œsophagienne (s. œ, fig. 3, pl. IV et fig. 3, 
pl. v). Les quatre anastom08es suivantes sont rectilignAs et four­
nissent chacune un vaisseau qui prend naissance au milieu de leur 
face inférieùre et qui traverse la masse nerveuse de part en part, 
jusqu'a la face· ventrale. SCHNEIDER a nommé ces artères les Cé1'é-. 
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betleuses medianes, comme il l'a fait pour le Scorpion, je préf~~re 
les désigner sous le liom de ganglionnaires mèclianes (al'. fl, fig. 1, (1, 

pl. IV). L'artère sus-nervienne en émet elle-mùllle en arrièro un cer­
tain nombre, de plus en plus COlletes, la promière eOI'l'ospoIldnn(, 11 
SOll origine même, et par conséquent il la sixil\lne anastomosé snprn­
ganglionnaire. J'ai pu obsorver aussi sept ou huit de ces arll.\res 
médianes issues de la sus-nervionlle, ce qui en porle le llombre tolal 
à 12 ou 13. SCHNEIDER n'en fait que ceUe com'Le descriplion (30, 

p. 190): elles « traversent de part en part Id lIlasso Jlorveuso inf6-
» rieure dans le plan médian». Il les représento, chez 'l'ef}Cna?'ia 
et chez Epeù'a, comme à peu près rectilignes, et en tont eas, non 
ramifiées. Cette description est incomplète, chaque gUIlgliollllairo 
médiane, au lieu d'être rectiligne, a la forme d'nne ligne hrisôo 
formée de quelques segments, et des anglos do laquollo se M\I,adlOll~ 
de courtes branches (a1'. g, fig. 9, pl. IV), dont la tOl'minaiHoll sora 
indiquée plus loin. Ces artères peuvent, du reille, il'anaslollJosol' los 
unes avec les autres (fig. 1, pl. IV) ; mais, ce que SCIINglJ)JŒ no mell­
tionne pas, c'est que toutes viennent débonchor il la faco vonl;l'alo cie 
la masse nerveuse, dans une lacune longitudinale qui en occupo le 
milieu, et que j'ai déjà indiquée choz les jeunos. 

J'ai laissé de côté la plus antérieure de ces ganglionnairos 
médianes, la sous-œsophagienne qui, olle, a un trajot rectiligne; 
je l'ai cependant vue donner quelques fines ramifications, sur[,ou~ 

dans le plan vertical; quoi qu'il en soH, elle laisse toujours ('lchapper 
de la matière injectée qui se répand autonr do l'œsophage; 
elle s'ouvre donc au moins en partie en cet endroit; Juais Oll ]leut la 
suivre jusqu'à la face antérieure de la masse nerveuse, oit oUo se 
termine comme les autres. 

La sus-nervienne donne d'abord de faibles l'umificalions qui se 
disséminent à la surface supérieure du ganglioll postérieul'; puis, par 
sa face inférieure, une branche assez impol'lante (a[J. p, fig. 1, pl. IV), 
qui avant d'arriver à la face sternale de la masse nervenso, se bifurque 
en une artère qui dirigée en arrière forme une YGl'iLable sous­
ne?'vienne, et une artère antérieure qui se 1ifurquo elle-lUême; l'une 
de ses branches se jette directement clans la lacune s[,oI'lIalB III (Hlian G; 

l'autre s'anastomose avec la treizième ganglionnaire mudiano. Cot.t;e 
artère pourrait être considérée comme une quatorzième ganglioIl~ 

naire médiane par sa situation; mais elle est boaucoup plus éloignée 
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des précedentes que celles-ci ne le sont entre elles. SCHNEIDER, en 
comparant les trieze ganglionnaires médianes des Araignées il. celles 
du Scorpion, rappelle que dans ce dernier type, il ex.iste dix artères, 
correspondant aux dix ganglion:.: qui par leur fusion constituent la 
masse nerveuse sous-œsophagienne, mais qu'il reste trois ganglions 
non fusionnés dans le pré-abdomen. Chez les Araignees, 011 trouve 
donc la trace du passage de ces trois ganglions dans la masse 
nerveuse centrale. de n'en infère pas, dit-il (p. 191), que l'Aranéide 
» ne possède pas de ganglions répondant à ceux du post-abdomen du 
» Scorpion ;je dis seulement que par les indications fournies par le 
» système vasculaire, je n'arrive qu'à ce chiffre ». Or, cette quator­
zième ganglionnaire médiane ne pourrait-elle pas précisément 
combler la lacune indiquée? Ne correspondrait-elle pas elle-même à 
ces ganglions post-abdominaux concentrés aussi dans le céphalotho­
rax? Son calibre plus fort que celui des autres ganglionnaires 
médianes s'expliquerait très bien par cette hypothèse: elle résulte­
rait de la coalescence de plusieurs artères dont il est, par cc moyen 
du moins, impossible de déterminer le nombre. 

Un peu plus en arrière, mais en des points différents, la sus­
nervienne émet, par sa face supérieure, deux ramifications latérales 
(a, b, fig. 3, 5, pl.rv) qui, contournant l'une à droite, l'autre à gauche, 
le cordon nerveux, lui fournissent des artérioles, ainsi qu'aux 
muscles voisins. Peu en arrière du point oh naît la branche b, 
l'artère sus-nervienne s'infléchit doucement entre les neux moitiés 
du corclon nerveux (fig. 1, pl. IV), devient sous-nel'vienne, traverse 
le pédicule, puis se divise en deux artères abdominales qui se 
ramifient dans les muscles de ceUe région, mais demeurent courtes. 
Lorsqu'elle est pour apparaître à la face inférieure du cordon ner­
veux, la sus-nervienne émet, par sa face inférieure une branche 
plus forte que les pl écédentes, la sternale postérieure, dont les fig. 
1 et 5 de la pl. IV représentent le trajet; ses ramifications se disLri­
buent aux muscles voisins et au tissu adipeux qui separe la masse 
nerveuse des téguments sternaux. 

CARL VOGT avait des idées cornplètement errooées sur les artères 
de la masse nerveuse sous-œsophagienne. «Les différentes 
» branches, dit-il (28, p. 235), dont nous venons de voir le cours, 
» ne nourrissent pas le ganglion sous-œsophagien. Ce dernier 
» organe reçoit ~on sang d'un canal unique, lequel dépend de 
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» l'aorte et est appelé aorte récurrente (Voir sa fig. 93). Son cours 
» est longitudinal; elle est placée exactement. sur le miliou du 
» ganglion sous-œsophagien. De sa face ventrale partont plusieurs 
» l~ranchcs, lesquelles s'enfoncent clans la substancp 1l0l'VOUSi\ oL s'y 
» ramiJienLen pénélrant rlans les Glaisons dorso-ventrales. L'artère 
» se poursuit antérieuroment dans un caIlal; lecluol s'engage sous 
» l'œsophage pour venir se ramifier dans la lèvre postérioure et 
» dans les cœcurns intestinaux ventraux ». 

Il a dOllc vu la sous-œsophagienne, mais sans se reneIro compte de 
SOIl origine. Il a vu de même les ganglionnail'os nll'Hlianes et ImlI'S 

ramifications, mais sans apercevoir non plus los anastomoses 
transverses qui les fournissent. Quant au prolongement postérieur 
de la sous-œsophl1gienne qui irait ~o greller ~llr l'ao1'lo, il aurait rIft 
nous dire 011 quel point ce vaisseau s'on dôl.ac11O; UlHlI111e il ne l'a 
figuro nulle part, on se demande ce (illi a bien pu l'ilUlnil"D ici on 
orreur. Il a distinguo aussi la sous-œsoplwgionne il'l'iguant la H:lYl'e 
postérieure, ainsi que SCIINElmm l'a décri!, aussi depuiR clans 
l'Epeire, 

Comme il a été dit précédemment, chaque Cl'OSSO aortique, en 
s'épanouissant, donne cinq artères; la premit))·o, la llWÎlIS grosso, 
nait souvent par un tronc commun avec la secollcle ; commo elle se 
distribue au palpe et à son lohe maxillaire, c'est.l'ut'tèl·O 11UWJillaùoe 

(a. rnx, fig. 3,5, pl. IV; fig. 1, pl. v); les quatr'o autres, plus grosses 
ot à peu près égales entro elles sc rendent aux patles; ce sont les 
artères pédieuses (a, pd, mômes fig.). Chacune d'ellos est acnolée à 
la face supérieure du ganglion correspondant, ltlais plus près du bord 
postérieur que du hord antérieur. Elles émettent plusieurs ramifi­
cations grêles rio nt les unes, issues de lafac<3 supl]riellrl', se distri­
huent aux muscles moteurs dos paltes pIaees au-clessus d'elles, 
tandis que les autres, dirigées latéralement, rampent il la surfaeo rIos 
ganglions. Mais, je le répète, ces bt'anches sont très fin os et no sont 
visibles que lorsque l'injection est très hien réussio. Il n'on est pas 
de même d'une ramification importante, SUI' laquello on n'a pas 
jusqu'à present aLtiré l'attention. Chacune de ces cirHI arlb'os émot, 
presque aussitôt après son origine, par sa paroi antérieure, une 
branche assez grosse (bs, fig. 3, 5,9, pl. IV; iig, G, pl. V) qui, se (Eri­
geant en avant, oontourne le ganglion corl'oRpoudant, aLLoinL la 
cloison con jonc live qui le sépare du ganglion précédont eL se ramifie 
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dans cette cloison en envoyant des rameaux dans tous les sens. Cer­
taines de ces ramifications sont manifestement en rapport avec les 
branches issues des ganglionnaires médianes, tandis que les autres 
viennent déboucher dans un sillon transversal qui, a la face infé­
rieure, marque la séparation des ganglions. La fig. 9 de la pl. IV montre 
la disposition schématique de ces rameaux artériels. Qu'on se reporte 
maintenant il ce qui a été dit plus haut au suiet des jeunes Araignées. 
Chaque pédieuse olllet près de son origine une courte branche qui 
s'ouvre dans la lacune ~ternale transverse correspondante. N'en 
est-il pas de même chez l'adulte? L'artère que je signale tout parti­
culièrement, ici n'est pas autre chose que la branche sternale de la 
pedieuse ou de la maxillaire; seulement elle a acquis des ramifica­
tions qui n'existaient pas aussitôt après l'éclosion; le système vascù­
laire, la comme ailleurs, s'est compliqué avec l'âge; mais le résuItaL 
final est le même; le sang' de cette branche sternale se déverse dans 
la lacune sternale transverse. Comme d'autre part chaque ganglion­
naire médiane débouche dans la lacune sternale médiane, il en 
résulte qne les deux sternales des pédieuses d'une même paire, 
continuees par la lacune sternale transverse correspondante forment 
au-dessous de la masse nerveuse une sorte d'anse dont le milieu est 
réuni par la ganglionnaire médiane il l'anastomose supra-ganglion­
naire (fig. 9, pl. IV). SCHNEIDER (30. p. 171) a décrit chez le Scorpion 
une disposition semblable, surtout. visible au niveau ([es troisième et 
quatrième paires de pattes. Cet arc transverse, inférieur au système 
nerveux est ce qu'il nomme le sous-pied, qui reçoit en son milieu ln 
cérébelleuse médiane ; celle-ci établit donc une communication 
entre l'anastomose transverse supra-ganglionnaire eL cette autre 
anastomose transverse infra-ganglionnaire. De plus, ces vaisseaux 
s'anastomosent avec la sous-nerYienne plus ou moins continue qui 
règne le long de la ligne médio-ventrale de la masse nerveuse. Il 
est très facile d'établir un rapprochement parfait entre cette dispo­
sit.ion et celle qu'on observe chez les Aranéides; seulement, dans cc 
dernier cas, le sous-pied, au lieu d'être formé complétem~nt par un 
vaisseau parfait, comprend une partie lacunaire, la lacune sternale 
transverse; de plus, cette anastomose infra-gang1ionnaire n'est plus 
formée par un seul vaisseau, car la branche sternale se ramifie. 
Cette disparition partielle des vaisseaux n'est pas faite pour nuire à 
la comparaison, puisque chez le Scorpion lui-même, en avant de la 

5 
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troisième paire de pattes, les sous-pieds sontincomplets et n'existent 
que théoriquement. Il est probable que chez le Scorpion aussi, ils 
sont complétés dans ce cas par des lacunes sternales. Enfin il existe 
encore une différence: chez le Scorpion, la branche sternale 
contourne en aJ°dè1oe le ganglion correspondant, tandis que chez les 
Aranéides, elle le contourne en avant. 

SCHNEIDER a-t-il étudié complètement ces anastomoses? Il les 
représente d'une façon th60rique dans sa Pl. xxx, d'abord dans la 
fig. 1, Schéma génér'al de la cir'ctûalion du cèphalothom[l), puis 
dans la fig. 3, où il représente les crosses dorsales et les sous-pieds. 
Mais nulle part dans le texte, il n'en est question, sauf cepolldant 
p. 173, où à propos d'un rapport entre une cérébelleuse mèdiane et le 
sous-pied des maxillaires chez le Scorpion, il dit que ce rapport est 
visible surtout chez les Aranéides. Sans cela, on pourrait supposür 
qu'il a établi ses figures surtout d'après des considérations théoriques. 
Quoi qu'il en soit, il faut noter que ces figures l'epl'Gsentent les SOl1S­

pieds comme des vaisseaux continus en communication sedlement 
par leur milieu avec la ganglionnaire médiane, ce qui est absolument 
contraire à la vérité. SCHNEIDER n'a pas vu les ramifications qui les 
réunissent à l'intérieur de la masse nerveuse. 

Le névrilème forme, en se prolongeant à l'intérieur de la masse 
ganglionnaire des cloisons qui séparent les ganglions. Entre le 
quatrième ganglion pédieux et le ganglion postérieur unique, il 
existe aussi une de ces cloisons, correspondant à la dernière lacune 
sternale transverse. Elle est irriguée absolument de la même façon 
que les autres. La quatrième artère pédieuse émet en effet deux 
branches sternales: l'uno, qui se dirige en avant et se comporte 
Comme il vient d'être dit; l'autre (b s p, fig. 3, pl. IV), qui se dirige 
en arrière et se distribue de la même façon entre le dernier ganglion 
pédieux et le ganglion postérieur. 

Si nous examinons la face inférieure de la masse nerveuse après 
injection, et après avoir enlevé le plastron et le tissu adipeux, nous 
observons les lacunos sternales transverses ct longitudinale dont 
il vient d'être question. La fig. 10 de la pl. IV représenLe cet aspect 
chez Agelena. Que l'on compare cette figure avec l'une des fig. 2, 4., 
8 ou 10 de la pl. I, et l'on est frappé de la ressemblance qu'elles 
présentent. 
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Le SHng amené par les ganglionnaires médianes et les branches 
sternales des artères appendiculaires, doit, comme chez les jeunes, 
soit couler en arrière, dans la lacune longitudinale, soü se déverser 
sur les côtes pour former ces deux courants latéraux qu'on voit si 
nettoment dans le jeune âge. On peut du reste mettre en évidence 
l'existence de ces couranfs de la façon suivante. On injecte avec 
precaution dans les sinus ventraux de l'Araignée vivante une petite 
quantité de matière colorée (je me suis servi avec succès de carmin 
boraté). Malgré la présence de cette matière, l'animal continue h 
vivre, et le carmin est transporté peu à peu par le Rang. Si l'on 
sacrifie l'Araignée au bout de quelques jours, on trouve sur les côtés 
du céphalothorax deux longues traînées colorées qui indiquent 
nettement ces courants. C'est aussi dans ces courants quo vient 
finalement se déverser le sang des artères tergales; les dernières 
ramifications de ces artères s'ouvrent en effet dans des espaces 
lacunaires, à l'intérieur des muscles; il n'existe donc pas de ramifica­
tions très développées, un système capillaire abondant, comme 
BLANCHARD l'a décrit (19, p. 403). Les nombreux vaisseaux 
capillaires qu'il représElnte (21, Pl. XVI, fig. 3) comme existànt. au­
dessous des téguments dorsaux du céphalothorax chez la Mygale, 
ne peuvent être dus qu'à l'infiltration de la matière injectée entre 
les fibres musculaires. On obtient en effet cet aspect lorsque l'injec­
tion a rempli les lacunes. 

Il me reste maintenant, pour en finir avec le céphalothorax, à 
étudier les vaisseaux du cerveau. C'est là un sujet peu connu. Le 
seul auteur qui, à ma connaissance, s'en soit occupé, est SCHNEIDER, 
qui s'exprime ainsi (30, p. 195): «Je n'ai pas pu très bien étudier 
» les vaisseaux du cerveau proprement clit. Cependant, j'ai vu des 
» vestiges de deux cérébrales; j'ai même représenté l'inférieure 
~) pour l'Epeire, Pl. XXVIII, sans la colorer en rouge; on la voit 
» directement au-dessus de l'œsophage, formant ainsi une œsopha­
» gienne supérieure, analogue à celle du Scorpion. Il y a aussi deux 
» œsophagiennes latérales, issues de la crosse maxillaire, comme 
» dans le Scorpion ». Ces quelques lignes représentent complète­
ment l'état de la science sur la question. 

Comme dans la masse nerveuse sous-œsophagienne, les ganglions 
cèrébroïdes sont séparés les uns des autres par des cloisons conjonc­
tives, dèpendancesdu névrilème: au-dessous des ganglions optiques, 
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règne une de ces cloisons, qui les sépare des ganglions des chéli­
cèros, de même que ceux-ci sont au-dessus d'une cloison semblable 
placée entre eux et les ganglions maxillaires. Dans cette dernière, se 
ramifie la branche sternale de l'artère maxillaire; j'y revienrlrai 
plus tard. Les artères cérébrales se disLribuent aussi principalement. 
dans ces cloisons conjonctives; nous aurons donc à examiner deux 
groupes de ces artères cerébrales : eelles qui se distribuent à la face 
supérieul'e du eerveau, et celles qui se ramifient principalement 
entre les ganglions optiques et ceux des chélicères .. Te prendrai, 
comme préeedemment, pOUl' type l'Agelena labyrinlhica; je ferai 
connaître plus tard les rares variations observees dans quelques 

formes. 

Les ganglions cél'ébroïdes étant contournes des deux côtés pal' les 
artères mandibulo-céphaliques, c'est de ces arlereH qu'ils reçoi"elll 
des ramifications vasculaires. Non loin de l'extl'émUé antérieure du 
cerveau, chaque mandibulo-cephalique émet en cleS8t61i' une branche 
qui, s'enfonçant très légèrement au-dessous de la surfaee du eervoau, 
passe par-dessus l'origine des nerfs opliques (a. G, s, fig. 1, 2, q, 
pl. V). Je la désigne sous le nom d'a?,tb'e dr'ebrale stl)JdTieu?'e. 
Arrivée en c (mêmes fig.), elle se hifurque; l'une des branches 
continue à contourner l'extrémité des ganglions opLiqlles, et se ter­
mine comme il sera dit plus loin. La branche b est cello qui irl'igno 
p1'illcipalement la face supérieure des ganglions cerébroïdes. Elle 
se dirige vers l'arrière et vers la ligne médiano, en donnant quelclues 
rameaux. Au point e (fig. 1, 2, pl. v), elle s'anastomose avec une aull'o 
artère a venne de la région antérieure. Ce point e, est, du l'esle, un 
centre important, car il en part des vaisseaux assez nombreux, non 
seulement pour la surface du cerveau, mais quelques-uns y ont lour 
origine, s'enfoncent et se ramifient dans la profondeur même du 
ganglion optique, D'auti'e part, cert.aines de ces branches viennent 
manifestement s'ouvrir à la surface cle ,la masse ner'veuse. La mandi­
bulo-cèphalique dunne hien parfois quelques autres branches très 
grêles qui se distribuent à la face supel'ieure du cerveau; mais 
celles-ci sont très peu importanles. 

Par sa face infél'Hmre, la rnandibulo-céphalique donne an cerveau 
(leux ramifieations : l'une (a. c. i. p, fig. i, 3, pl. v), se (létache nllIl 
loin de l'I)rigine do l'artère; je la dôsigne sous le nmn d' lI,?"tè?"e Géré­
bmle infëro-posté?'ieU1'8 ; l'autre, (a. c. i. a, fig.i, 8, 4, pl. v), prend 
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naissance en avant, au-clessous de l'origine de la cérèbralesupè­
rieure; c'est l'ar'tèr'e cerebrale inféro-anté?"ieur'e. Occupons-nous 
d'abord de cette dernière. Elle contourne en dessm~s l'extrémité 
des ganglions optiques, au-dessus des ganglions des chélicères; elle 
forme avec sa symétrique une sorto de sous-pied, d'anastomose 
tfansvel'se. C'est dans cette anastomose que vient se terminer par 
deux branches et parfois davantage, la cerébrale supérieure; c'est 
également de cette anastomose que sont issues los cleux artères a 
signalées précédemment (fig. 1, 2, 4, pl. v). Du point de renCOlJtre 
de la cérébrale inféro-antérieure avec le plan mèdian du cerveau, 
part une artère qui, se Lenant dans ce plan médian, se dirige en 
arrière et en haut en se ramifiant (m, mêmes fig.), et vient s'ouvrir 
à la surface supérieure; ses ramifications s'anastomusent a\'ec 
cnnes des artères a. Du même point se détache aussi un autre rameau 
qui, dirigé vors le bas, se termine dans le voisinage de l'œsophage 
(fig. 4, pl. v). 

La cérébrale inféro-antérieure donne encore à l'intérieur du 
cerveau un certain nombre de ramifications qui se distribuent à la 
cloison de sôparation des ganglions optiques et des ganglions chéli· 
cériens, et qui communiquent aussi avec l'artère qui vient d'être 
signalée. 

La cérébrale inféra-postérieure s'enfonce rapidement dans la 
masse nerveuse, et se ramifie aussi principalement entre les gan­
glions optiques et les ganglions chèlicériens. Lij, fig. 3 de la pl. v 
monlre qu'elle fournit des branches principalemerrt. en avant et n'on 
donne quo peu en arrière. Ces branches s'anastomosent avec les 
ramifications de la cérébrale infero-antérieure et avec celles de deux 
autres artères qu'il me reste a étudier, les œsophagiennes latèmles 
(œ.l, fig. 3, pl. v). Ces dernières sont deux vaisseaux grêles qui 
naissent soit des racines de la sous-œsophagienne, formant la pre­
mière anastomose supra-ganglionnaire, soit des crosses aortiques 
elles-mêmes, très près des racines de la sous-œsophagienne. J'ai 
observè d'une façon certaine ces deux dispositions. Ces deux artères 
se dirigent en avant, de chaque côté de l'œsophage; elles sont aussi 
siLuées au niveau de la séparation entre les ganglions optiques et les 
ganglions chélicériens; elles sont donc placées un peu plus haut 
que la sous-œsophagienne, qui, elle, correspond à la face inférieure 
des ganglions chélicériens. 
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Comparons maintenant le système arLé~'iel des ganglions céré­
broïdes à celui des ganglions sous-œsophaglOlls. Nous avons vu (lue 
pour chacun de ceux-ci, il existe une artère appc\Ilrlicnlairo (maxil­
laire ou pédieuse), émettant une branche sternale qui se distrilme à 
la face antérieure du ganglion; puis une artère gangliollnaire 
médiane met en communication le milieu de l'anastomoso transverse 
inférieure incomplète avec le milieu d'une anastolllose supérieure 
correspondante. Cherchons s'il Il' est pas possible (10 rotl'OU ver dans 
le cerveau le plan commun aux ganglions infério1ll's. 

D'abord, comme je l'ai fait remarquer déjà, los vaisseaux se 
distribuent à la face supé1'ieuY'e des ganglions ch<ilicél'iens, ot il la 
face supérieure des ganglions optirI118s. Hemnrquolls que ces faces 
sont les homologues de la faco antérieure dos gangliolls snus-mNO­
phagiens, la masse nerveuse cérébJ'alo élmü rolev~\e vors 10 lmnt. 
Les deux ganglions d'un même côté fiont irrigués par urw soule 
artère, la mandibulo-céphaliquo. Les cél't'lhralos supérieur(\s 01; infé­
rieures jouent ici le rÔle des branches sternales dON Ul'Llll'ON appen­
diculaires, mais les inférieures se dirigent cn bas (on al'l'itn'o) ot non 
en haut (en avant). Cette particularité pont s'expli(FLGl'. Pou en 
avant du cerveau, la mandihulo-cépllaliqu(3 so bifurque Oll Hrtère 
mandibulaire et en artère ophtalmique; nous pouvons la cOllsidérer 
théoriquement comme formée par la réunion de ceN (leux al't()re~, 

libres primitivement et naissant st'lparément sur la crosse aortique. 
Rien ne s'oppose dès lors à ce que nous regardions la cérébralo 
supérieure comme la branche sternale (qni ici no va plus à la face 
sternale mais à la face antérieure,· qui en est l'homologue), fle l'artôre 
ophtalmique, tandis que l'artère mandibulaire émettrait non plus 
une, mais deux branches semblables, les cérébrales inférieures. Les 
fig. 5 (pl. IV) et 1 (pl. v), donnent une vue de proJU de la masse 
ganglionnaire av~c les artères telles qu'elles sont 0n r(ialité. La fig. 
6 de la pl. v représente la même chose, mais en supposanL los artères 
mandibulaire et ophtalmique séparées dès leur origine. 

Le plan général pour les branches stel'nalos se trouve (lonc ainsi 
appliqué aux gangliolls cérébroïdes. Il reste main Lenanl; il rechercher 
les vestiges des anastomoses supra-gangliomlUil'DN uL des ganglioll­
naires médianes correspollciantes. 1'0111' los ganglions optiqu!\s, nons 
rencontrons immédiatemenL la gallglionnairo m<Scliallo; l'artère m 
(fig. 1,3,4, pl. v), en possède les rapports par sa IiarLÎo ant<Srienro 
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(sous-ganglionnaire); malheureusement elle se perd à sa partie 
superieure, et il est impossible de retrouver l'anastomose supra­
ganglionnaire corrospondante. Mais cela n'est pas fait pour infirmer 
le plan général; chez le Scorpion, SCHNEIDER n'a-t-il pas montré 
que le plus souvent les anastomoses infra-ganglionnaires (sous-pieds) 
sont incomplètes? Et cela ne l'a pas empêché de les considérer 
comme existant toujours théoriquement. 

Quant à la face supérieure des glallglions chèlicèriens,je ne vois pas 
la possibilité de trouver une ganglionnaire médiane aulrement qu'en 
attribuant cette qualité aux deux œsophagiennes latérales. Celles-ci, 
prenant parfois naissance directement sur les crosses aortiques, 
représenteraient Ulle glanglionnaire m8diane divisée en deux par 
le passage de l'œsophage; l'anastomose supra-ganglionnaire serait ici 
formée de cIeux moitiés qui ne se rejoindraient pas. Les rapports de 
cette double ganglionnaire médiane seraient un peu altérés à l'autre 
exlrémité; car ce n'est pas directement,· mais indirectement, par 
des ramifications, que se fait sa jonction avec l'anastomose infra­
ganglionnaire. La fig. 7 de la pl. v représente schématiquement ces 
anastomoses; la :fig. 8 de la même pl. les représente également, en 
supposant séparées l'artère mandibulaire et l'artèro ophtalmique. 

SCHNEIDER (30, p. 173) écrit à propos du Scorpion: «Je considère 
» la première crosse (anastomose supra - ganglionnaire) comme 
» maxillaire, sans ignorer qu'étant connue l'apparition des chéli-
» cères en arrière de la bouche, on pourrait, on devrait même . 
» cherchcr à en faire une crosse mandibulaire. Je me décide ponr 
» la première solution, à regret, par cette raison que la cérébelleuse 
» médiane (sternale) qui en provient, (c'est ici la sous-œsopha-
» gienne) reçoit, ainsi qu'on le voit surt.out choz lesAranéides, le sous 
» pied des maxillaires.» Il no saurait y avoir aucun doute ici; la sous­
œsophagienne est bien la ganglionnaire médiane correspondant aux 
artères maxillaires; les deux ganglionnaires qui théoriquement 
de\'I'aient se trouver en avant sont incomplètes. 

La disposition des vaisseaux qui se distribuent ainsi au cerveau 
est la mêmG dans toutes les formes que j'ai étudiées. On n'y observe 
que des variations sans importance consistant SUl'to.ut en un nombre 
plus ou moins grand de ramifications; mais le plan fondamental est le 
mClUe. Jo ne feeai de remarque particulière que pour les Attidœ Gt 

. lGS Thomisidœ. 
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Relativement à la première de ces familles, j'ai dQjh indi.qué que 
l'ophtalmique donne un rameau artériel qui se di:,;l.rihue 11 l'interiem 
des ganglions optiques; j'ajouterai qu'il s'en détachc quelquos 
artérioles pour la faee supérieure du cerveau. 

Dans la famille des Thomisidœ, le eerveau, an liell (l'êtrc r1ispose 
de manière à comprendre entre la base des Horfs opti(llW:'; 10 ltluselc 
élévateur du pharynx, est au conlraire pyl'ifonne, lus norfs opLiques 
formant à leur origine une masse compacte cOlllprisll enl1'o les deux 
moitiés de l'élévateur du pharynx. Il résulte Lle lu lu modificalion 
suivante des artères (fig. 5, pl. v). Dn point ([ejonciioll dos cûrôhrales 
infero-antérieures, so c1éLacllG un tronc assez fort qui fOllI'niL en 
arrièro l'artère médiane m, déjà décrite, eL OIl avant nno bl'allche 
importante am' qui sc ramifie tlans la cloison eonjollc!.ivc médiane 
qui sépare les nerfs optiques à leur base. 

La connaissance du mode d'irrigaLion (lu eervean va mo ]lOl'llleU.['O 

d'expliquer maintellantla signification des vaiSSllHIIX. ([IlO j'ai d(\el'iLs 
précédemment comme apparais:mnL rl a 11::; 10 cùVhn!oLhol'ax closjoulle::; 
apI'ès la première mue. 

Qu'on veuille bien se reporLer' à la fig, 11 r1e la pl. l, l'Opl'OSOtltan LIa 
disposition ordiJlaire de ces vaisseaux. . .Je rappollo (lue l'espace dait' 
compris entre les deux rnanrlibulo-cephali(lUeS ['opl'l)::;onto le cel'v(~au, 
Les canaux en question étant situes à un niveau pIn::; tilev(:) que celui 
de ces artères, sont évidemmenL les ramiiieaLiom; artériollos qui se 
distribuent à la face supérieL1re du cervealt, c'O[',[;-il-dil'e los cüré­
braIes supérieures et leurs rameaux. Du reste, pal' SOIl origillo, le 
tronc principal répond bion à cette maniMo do voir: il commellce 
pros de l'origine de l'artère ophtalmique, et sut'loul: pl'l\S rlo oelle de 
cotte branche particulière que CLAPAHi~\JI'; désignait. SOILS 10 nom de 
«branche tergale Lle l'artère du protognatllO». Il osL facile do 
concevoir que cette dernière doit être la cèrt)hl'ale in réro-alltérieure 
qui, se rôunissant avec sa symetrique fournil la cl~)rébralo médialte, 
incomplète ici. Si l'on compare la fig. 11 de ln pl. 1 avoc la fig. 2 de 
la pl. ", on voit sans grand eft'orL qL1e ces canaux dorsaux (lllsjounes 
Araignées représentent, pour ainsi dire, le sclu'nna <los vaissoaux de 
la face supérieure du cerveau chez les adultes. La JaenIle tergalo 
médiane reçoit le sang d'une partie de ees vaisseaux. :M.Gtlle le poinL 
marclué e (mèmes fig,), est r1~jà dans lejoullo tlge un cenl,l'e impol'­
tant; des globules sanguins y apparaissent surgissunL do la pl'OfOll-
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deur du cerveau et inrliquant ainsi des ramifications internes que j'ai 
signalées plus haut. Ces deux al'tèros (bt ct ccl, fig. 1'1) correspon­
dant aux branches sternales des artères appendiculairûs, appa­
raissent clonc, comme ces dernières, dès Je jeuIle àgc. On peuL encore 
invoquer ce fait à l'appui de le111' analogie eL Ile leur importance 
commune plus grande que celle des autres ramifications de ce~ 
arLères, dont le développement. est plus tardif. 

Je n'ai attaché qu'une importance secondaire à la distribution des 
artères maxillaires et pédieuses à l'intérieur de l'appendice où 
chacune d'elles se rend. Toutes ces artères se ramifient plus ou 
moins abondamment ;je n'ai pas noté la position de ces rameaux dont 
le nombre peut varier beaucoup; mais ce qn'il thait important 
d'observer, c'est que leur dissémination est assez vite limitée, les 
dernières branches s'ouvrenl assez rapidement entre les fibres muscu­
laires.Il n'y a donc pas là de capillaires, pas plus qUEl dans le reste (lu 
corps. L'artèro, Ilu reste, peut être suivie jusflu'il. l'oxtrémité distale 
de l'appendico. Nous avons vu chez les jeunes Araignées ie sang 
sortit' de l'art6re appendiculaire pal' cinq orifices. Ceux-ci sont évi­
rlemment les origines de cinq ramifications qui apparaissent plus 
tard; mais celles-ci n'ont pas une importance plus graIlLle fIlle celle 
des autres arlères secondaires . 

. Te mentionnerai seulemeut une ramification de l'artère maxil­
laire. On sait que chez los Scorpions le3 artères pédieuses de la pre­
mière et de la deuxième paires fournissent au lobe maxillaire qui leur 
correspond (douxième et troisième paires de màehoires) un rameau 
spécial, la branche coxopodienne. SCHNEIDER a montre que, malgl'è 
les apparences dues à des anastomoses subséquentes, il en est do 
même pOUT' les mtlChoire3 de la première paire, dépendances des 
palpos maxillaires. Chez les Araignées, ce rapport ef5t constant; le 
lobe maxillait'e cl u palpe reçoit un rameau spécial, détacbé de 
l'artère maxillaire et qui se ramifie à son intérienr'. Il existo 
cependant une clifféren0e avec le Scorpion. Tandis que chez celui-ci, 
la branche coxopodienne est issue non directement (le l'arlùre 
appenrlieulail'o olle-même, mais du rameau ventral (sous-pie(l) qui 
lui correspond, chez les Araignées la brancbe coxopodienne cst 
complùtement distincte oe la branche sternale de la maxillairc, el 
elle ~e détacha de celle-ci il. l'endroit oh cette dernière pénètre dans 
l'appendico (c, fig. 3, .pl. IV). 
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Quant au retour du sang veineux deR appendices au céphalo­
thorax, il s'effectue évidemment dans les espaces intermusculaires. 
BLANCHARD (20, p. 1079) s'est expliqué longuemerlt SUl' ce Sl~j ct. Il 
reconnaît, qu'il n'y a pas de vaisseaux veineux, mais bien « des 
» canaux et quelquefois dei; sinus ... ,. tapisses par une membl'ane 
:> que souvent il n'est pas très difficile de détacher des tissus envi­
» l'onnants. J) Ces canaux à parois propres n'existent pas plus là 
qu'ailleurs. BLANCHARD a décrit dans le même travail une disposition 
particulière des muscles des appendices qui «favorise le passage 
,) du liquide dans un sens et présente un obstacle considérable, 
» quelquefois absolument insurmontable pour le passage clans l'autre 
» sens. » Il ajoute même à l'appui de son observation que si l'on 
injecte un liquide colore dans la cavité générale, on ne peut pas le 
faire pénétrer dans les canaux veineux. Jo ne nie pas qne la dispo­
sition des muscles favorise le conrs du sang dans nn sons plutôt qne 
dans un autre; mais, ce qui est certain, c'est qne maintes fois j'ai 
vu l'encre que j'injectais dans les sinus abdominaux plllléLrel' lllême 
fort loin dans les espaces intermusculaires des pattes, et cc sans que 
j'emploie une pression bien considérable. L' «ohstacle insurmontable» 
de BLANCHARD est donc très facile à vaincre. 

III. 

L'APPAREIL CIRCULATOIRE DANS LA. FAMILLE DES DYSDER1DŒ. 

Les araignées dé la famille des Dysder-ùZœ posséùant, en même 
temps que deux poumons un système de trachées très développé, 
il est intéressant de rechercher si ceLte penetration do l'appareil 
respiratoire dans toutes les parties du corps n'est pas corrélative de 
modifications profondes clans la disposition do l'appareil circulatoire. 
Ces Araignees on t et.é assez peu étudiées sous co rapport. BLANCHAHD 

(1 '7, p. 3:30) a décrit l'appareil circulatoire de Segestria pertida. Il a 
reconnu que la disposition du cœur et des vaissoaux est la même 
que chez les autres Araneides; mais que ces organes sont plus grêles, 
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en partie dégradés. Le l'esultat le plus curieux est celui qui lui 
a permis d'établir, chez les Araignées comme chez les Insectes, sa 
« circulation peritrachéenue ». D'après lui, le sang s'inf1ltrant entre 
deux membranes qui constitueraient la paroi des Lrachées serait 
ainsi dissemine dans tout le corps. L'appareil respiratoire suppléerait 
ainsi le système artériel imparfait. La circulation péritrachéenne que 
BLANCHARD avait admise d'abord chez les Insectes, a été suffisamment 
démontrée fausse depuis, pOUl' qu'il soit inuLile ri'y insistel' d'avan­
tage .. T'ai injecté de nombreuses Ségestries, et jamais je n'ai YU, et 
pour cause, la plus petite trace d'encre pénétrer dans l'épaisseur des 
parois trachéennes. 

SCHNEIDER (30, p. 187) est vraiment le premier qui ait étudié 
sérieusement l'appareil circulatoire de cos Aranéides. Il a représenté 
dans ses pl. XXVI et XXVII le cœur et les artères abdominales de 
Segestrza perfida et de Dysdera e1'ythl'ina. J'ai également étudié 
ces deux types, et je suis arrivé à cles résultats qui, concordant le 
plus souvent avec ceux de SCHNEIDER, en diffèrent cependant sur 
quelques points. 

Dans ces deux formes, les trachées n'ont pas la même importance. 
Celles de Segestria sont extrêmement abondantes. Dès qu'on enlève 
la couche conjonctive abdominale, on arrache un grand nombre de 
trachées qui sont répandues dans la lacune sous-tégumentaire. Celle­
ci joue donc ici un rôle très important; il n'est pas douteux que 
l'hématose s'y accomplisse, comme du reste partout 011 il existe des 
Lrach8es. 

Les trachées de Dysdera sont bien moins abondantes. On en ren­
contre de volumineux paquets dans la partie inférieure de l'abdomen; 
mais c'est seulement dans les régions latéro-inférieures de cette 
partie du corps qu'elles se montrent dans la lacune sous-t(\gumen­
taire. 

Avant de quitter cetLe lacune, je dois signaler une particularité 
queje n'ai rencontrée que dans lés deux types en question. Lorsqu'on 
a enlevé le sac conjonctif abdominal, forme de faisceaux, il l'esté au­
dessous de lui, s'en détachant facilement, une membrane transpa­
rente, ayant le même aspecL que le pericarc1e, et donL il est. très 
facile de dépouiller la surface du foie. Cette membrane est manifes­
tement en continuité avec le péricarde qUI se soude à elle dans ses 
parties latérales. Il est évident que nous retrouvons ici la membrane 
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cléjh signalée précédemment comme accompagnanlles faiseeaux du 
sac conjonctif, comblant leurs interstices, et formallt la majeure 
partie du sac 10rslIue ces faisceaux sont peu nombreux (b)Jeira). 
Seulement, olle est ici facilement separable de ces faisceaux; elle 
paraît servir de support aux nombrcuses trachecs de la lacune S011S­

tegumentaire de Segestl'ia; on la rencontro aussi chez DysdcJ·({', 
bien que les trachées n'en occupent plus qu'uno faible partie. 

Lo cœur, dans ees rleux formes, est situé ilntUlidiatement sous les 
téguments et, comme c'est le cas général dans cette situation, 
rattaché 11 la partie superieure flu péricarde pal' dos brides 
nombl'euses, non rounies en faisucallx. Il présente clans les deux cas 
co cal'actère CO III ll1un t!'êtl'e plus offile qu'ü l'ordinaire (laDS sa partie 
postGI'ieure. Je vais le clocrire successivement dans les deux genl'es. 

Le cœur de 8egesl'r'ia (fig. IJ, pl. v), est COllli' l[llÎ so rapproche 10 
plus de la fOl'me Ol'rlinail'e, Sa partie antc\rieul'e est assez J'ol'temenl. 
courbée, L8s pylocal'des antériours n'Offl'ellt l'ion (10 Plll'Liculior, les 
élllinences inLennr,diaires alllol'ieUl'essontassoz forLe,s, los pylocardes 
moyens sont hien constitués, et même ln l'aphG formé pHI' la réunion 
cles pylocardes est notablement plus saillant 1[110 dan::; beaucoup 
d'autres genres; la même remarque s'appliquo aussi anx pylocarrles 
aIl térieul's. Les éminences intel'médiaires postérieures Oll t (lisparu ; 
les éminences postérieures sont fàibles, mais coprllldant hien 
marquees; elle sont munies (le lours liglllllents; !lIais il In'a étô 
impossible d'apel'covoir los pylocarrles qui Ilcwraiont s'y Ll'ouvol', je 
u'ai pas été plu/l houreux sous ce rappol't (IUO SClINElJ)lm. CeLte 
disparition dela paire postérieure (J'orificos du cmur n'est copellilant 
pas complète; il un reste e11core des vestiges sous la 'COl'lllO (l'Ull 

raphè assez saillant SUI' le plafon!l du cœur; qu'on supposo siniplemeuL 
(le petits odfices, et cette région de l'organe aum complèlLemont la 
sLl'uctul'e normale. Cette partiüuladtè n'(~st pas inrli({lHie pal' 
ScmŒIDlm qui s'es~ borné a roprésenter los ligalll!lllts oxocul'diques, 
sans les cminencos auxquelles ils /l'insèrent (30, pl. XX\'I, lig. :3). 
Eu arrière do cette rcgioll, 10 cœur s'amincit graduellement, et 
passe sans transition 11 l'artère caudale; les OmillOJleCS terminales 
rùxIslerü pas; cependant leur place est enco!'o marqucie par deux 
ligaments dxocarcliques bien visiblcs. Une pal'Liculul'iLé curieuse, 
c'est que le p0ricfmle emcloppo sur nlll) assez g'l'ulltLo lOllgueur 
l'artère caudale, qui est complètement superficiolle. 
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Le cœur de Dysdera (fig. 10, pl. v), est plus profondément 
modifié. Il est d'abord peu courbé il sa partie antérieure; il ne 
possède aussi que des pylocardes antérieurs (py. a), et des pylocardes 
moyens (py. m), construits comme d'ordinaire; les postérieurs ont 
complètement disparu; les éminences int.?rmé(liaires antérieures 
sont très faibles. SCHNEIDER (30), a arllllis qu'en unièl'e des pylo­
cardes, moyens, le cœur se rétrecit de manière à se continuer par 
l'artère caudale sans qu'il soit possible de déterminer la fin du CŒur 

et le commencement de l'aL'tère, puisqu'il hési te sur le point de 
savoir si les artères qu'il décrit dérivent directement du cœm, ou 
sont seulement des ramifications de l'artère caudale. Jè ne saurais 
avoir aucun doute à ce sujet; car, au niveau de l'origine de ces 
artères, le cœur présente deux légères pl'oéminencBs latérales qui, 
p0ur moi, représentent les éminences postérieures, et qni, du reste, 
sont munies chacune d'un ligament exocardique assez long et faci­
lement visible (l. eOJ. p.). Dans ce genre, l'arLère caudale, se ramifie 
abondamment. Cette disposition découverte par SCHNEIDER est 
unique chez les Araignées dipneumones. 

Les artères latérales sont aussi réduites en nombre. La paire ant.é­
rieure manque toujours. Chez Segestr-ia (fig. 9, pl. v), la paire 
moyenne (ar'. l. 'ln), et la paire postérieul'B (ai" l. p), sont bien déve­
loppées; elles restent superficielles, détachant de grosses r::uaifica­
tions surtout à la smface. Tandis que chez les Aranéides ordinaires, 
ces artères ne communiquent entre elles que pal' leurs dernières 
ramifications pour former le réseau qui entoure les lobules hépa­
tiques, ici, bien que ce réseau vascnlairû hépatique soit tout aussi 
bien constitué, ces artères communiquent les unes avec les autres 
par des branches assez grosses. SCHNEIDER a montré que ces anas­
tomoses s'étendent même d'un côté à l'autre, pal' dessous l'artère 
caudale. L'origine de ces artères doit nons occuper. SCHNEIDER (30, 

pl. XXVI et XXVII), les a représentées comme naissant des côtés du 
cœur, dont elles formeraient, pour ainsi dire des ramifications laté­
rales. Il n'en est pas tout à fait ainsi; comme à l'ordinaire, ces artères 
naissent de la face inférieure du cœur; elles sont, du resle, cachées 
à leur origine sous une certaine opaisseur du foie, et elles ne 
deviennent superficielles qu'à quelque distance du cœur. 

Chez Dyscle;>a, SCHNEIDER a admis seulement Ulle paire o'arth'es 
latérales, et encore il ajoute (30, p. '18Î) : « On poul'rait aussi bien 



78 CAUSARD. 

» peut-être (lire qu'il n'en subsiste aucune, et que toute la ramifi­
» cation émane de l'artère caudale ». Et plus loin:« on remarque 
» que les deux premières branches, celles que je regarde commo 
» naissant encore du cœur, se détachent à des niveaux différents 
» d'un côté à l'autre, ce qui permettrait plutôt de les rattacher il la 
» caudale ». J'ai montré précédemment qu'au niveau de leur 
origine, le cœur présente de faibles éminences et des ligaments 
exocardiques; on n8 saurait donc les con:,;idérer que comme des 
artères latérales postérieures (ar. l p, fig. 10, pl. v). Elles naissent, 
rlu reste, non, comme les ramifications de l'artère caudale, sur 
les parties lalérales, mais suivant le mode général, sur la face 
inférieure du cœur. Quant à la différence de situation qui existe 
en1re leurs origine:,;, je n'en ai le plus souvent constaté aucuno, 
et, en tout cas, je n'en ai jamais vu d'aussi grande que SCHNEIDER 

le prétend. 

Ce n'est cependant pas la seule paire d'artères latérales qui existe 
chez Dysclera. Un peu en avant de celles-là, naissont, to~jonrs de 
la face inférieure du cœur, deux artères beaucoup plus faibles 

. (a?'. l. m, fig. 10, pl. v) qui se dirigent en avant, de chaque côte 
du cœur, et se partagent l'irrigation de la partie antérieure de 
l'abdomen avec les rameaux issus des artères suivantes. Ces artères 
peuvent échapper à l'observation si l'on n'apporte pas une très 
grande attention, et cela d'autant plus facilement que, peu après 
lem sortie du cœur, elles reçoivent une branche anastomotique de 
l'artère suivante. Par leur position, ces faibles artères correspondent 
aux artères latérales moyennes qui ne sont pas complètement dispa~ 
rues, comme le croyait SCHNEIDER, mais sont seulement fortement 
réduites. 

Toutes les artères latérales et les ramifications de l'artère eaudale 
s'anastomosent entre elles d'une façon particulière: elles forment 
unTeseau à larges mailles qui l'enferment à leur intérieur le réseau 
beaucoup plus délié de la surface du foie. 

Avant de terminer cet1e description de l'abdomen, je dois citer 
la position toute particulière des piliers abdominaux antérieurs de 
Segestria. Dans ce genre, 'ces piliers, au lieu d'être placés très près 
du cœur et au niveau des pylocardes moyens, sont situes en face des 
éminences intermédiaires antérieures et à une assez grande distance 
du cœur (p. a. a, fig. 9, pl, v). 
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L'appareil circulatoire céphalothoracique est beaucoup plus diffi­
cile à étudier chez les Dysderidœ que chez les autres Aranéides, à 
cause du grand nombre de trachées qui, chez Segestria surtout, se 
di:,;séminent parmi les organes. Il est du reste, construit sur le type 
ordinaire; je citerai seulement les particularités peu nombreuses 
que j'ai pu observer à ce sujet. Bien souvent, les artères sont un peu 
moins fortes que chez les autres Araignées; mais il n'y a pas là un 
signe de dégradation bien manifeste. Le fait le plus remarquable est 
le manque de ramiticalions des ganglionnaires médianes, et le petit 
nombre de ramifications des branches stel'llales des artères appendi­
culaires. CeLte tendance 1:1 la perte des rameaux se manifeste aussi 
dans les artères appendiculaires elles-mêmes. 

En résumé, clans la famille des Dysderidœ, l'appareil circulatoire 
est encore construit sur le plan général; les modifications portent 
sur le cœur qui a perdu ses pylocardes postérieurs ct ses arlères 
latérales antérieures. 

IV. 

L'APPAREIL CIRCULATOIRE DES ARANÉIDES TÉTRAPNEWfONES. 

L'appareil circulatoire des Aranéides tétrapneumones ajusqu'à ce 
jour été fort peu étudié. A ma connaissance, les seuls auteurs qui 
s'en sont occupés sont DUGÈs et EMILE BLANCHARD. Le premier a 
figuré dans l'édition illustrée du Règne animal le cœur de la Mygale 
maçonne (N emesia cœmentaria). Le second a étudié un exemplaire 
d'une grande Mygale aviculaire, Mygale (Theraphosa) Blondii, 
arrivée vivante en France, et après avoir publié sommairement les 
résultats de ses recherches dans les Comptes-1'endus de l'Academie 
des sciences (T. 34), il a représente l'appareil circulat.oire de cette 
Araignée dans son Organisation cht Règne animal (Arachnides, 
Pl. xv et XVI). Malheureusement, cette publication ayant éte 
interrompue, le texte qui devaiL accompagner ces planches n'a 



80 CAUSARD. 

jamais été publié. C'est d'après ces observations que BLANCHARD 

avait conclu a l'existence de ramifications artérielles très étendues, 
continuées par de vrais capillaires. 

N'ayant pu avoir à ma disposition de grandes Mygales américaines, 
j'ai dû me contenter de nos moriestes Mygales maçonnes de Provence 
(Nemesia cœmentaria). .J'ai dejà fait connaître sommairement 
quelques-uns cle mes résultats dans une note à l'Académie des 
Sciences (Comptes-rendus de l'Académie îles Sciences, T. CXVI, 

p. 828, 17 avril 1893). Depuis, j'ai pu les compléter encore. Je vais 
donc décrire rapidement les diverses parties de l'appareil circula­
toire de la Mygale maçonne, en comparant mes résultats à coux 
de BLANCHARD et à ceux que j'ai déjà indiques pour les AranOides 
dipneumones. 

Lorsque SUl' une Mygale injectée on enlève la cuticule nt le sac 
conjonctif abdominal, comme chez la plupart (les ant.res Aranéides, 
on enlève en même temps la partie supérieuro du péricarde, le CŒur 
étant, sauf à :-:a partie tout à fait posterieure, placé immédiatement 
au-dessous des téguments. L'aspect de lu préparai ion est représellté 
dans la fig. 11 de la pl. v. Comparons cette fig. il celle de BLAN~ 
CIIARD (21, pl. xv). Cet auteur admet et figul'e qua\.re paires de veines 
pulmonaires qui contourneraient l'abdomen pour venir se rendre aux 
poumons.Dans la fig. 1, Pl. XVI, il n'en figure plus que deux pail'es. 
BLANCHARD avait, du reste, annoncé déjà (19, p. 4m3), qu'il existe 
quatre paires de vaisseaux pulrnûno-cardiaques, ajoutant qu'ils sont 
« de résistance très faible, et toujourR adhérents à la paroi interne 
» des téguments de l'abdomen ». 

Il suffit d'examiner quelque peu la préparation pour se convaincre 
que les deux première:; paires sont seules de vllriLables veines 
pulmonaires, dépendances du péricarde comme chez les autres 
Aranéides, et correspondant chacune à un poumon. Ce résultat n'a 
rien qui doive étonner: les Araignées dipneumones on\. deux veines 
pulmonaires, les 'l'étrapneumones en onL quatre. Quant aux deux 
dernières paires, ce sont simplement les ligaments exocardiques 
(l. ex, fig. 11, pl. v). 

DUGÈs (6, p. 358) avait déjà constaté que chez la Mygale Llviculaire 
« de la partie antérieure du cœur partaient deux gros vaisseaux, ou 
»du moins un certainement pour chaque poumon» ; et clans le renvoi 
rlu bus de la même page, il ajoute: « Celui des deux qui occupait le 
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» fond de la scissure du foie traversée par eux était plus petit, brillant 
» et opaque cornIlle un muscle; le plus superficiel eL le plus gros 
» était évidemment creux et membraneux, aplati seulement en 
» raison de sa vacuité» . DUGÈs était donc plus près de la vérité que 
BLANCHARD qui, pour la Mygale était tombé dans la même erreur 
que ponr l'Epeire. 

La présence de quatre poumons au lieu de deux conduit à quelques 
modifications dans le cœur. Celui-ci possède à peu près la forme 
ordinaire, et paraît se terminer en se bifurquant, ce qui avait d~jà 
été remarqué par DUGÈs (7, Pl. III, fig. 1). Cependant, sa plus grande 
lal'gtlur ne correspond pas à l'extrémité antérieure, mais aux émi­
nences intermédiaires antérieures. 

Quatre paires d'éminences latérales s'observent sur cet organe 
(fig. 11, pl. v). Les antérieures, qui correspondent à la courbure du 
cœur et aux veines pulmonaires de la première paire sont assez peu 
marquées; les deux paires suivantes sont les plus fortes, tandis que 
les postérieures, placées près de l'extrémité nu cœur le sont beaucoup 
moins. Chacune de ces huit éminences est percée d'un pylocarde; il 
Y 'a dOllC quatre paires de ces orifices, tandis que les Aranéides 
dipneumones n'en possèdent que trois paires At même exceptionnelle­
ment deux paires (Dysclericlœ). Ce nombre quatre a été indiqué par 
BLANCHARD et paraît représenté par DUGÈs (7, pl. III, fig. 11). Les 
orifices antérieurs (py. a, fig, 11, pl. v) sont placés sur les côtés du 
cœur; les intermédiaires (py. i) sont un peu plus avancés sur la face 
dorsale; enfin les moyens (py. m) et les postérieurs (py. p) sont 
presque complètement dorsaux, et alors les deux orifices d'une 
mème paire ne sont plus séparés l'un de l'autre sur la ligne médiane 
que par une largeur assez faible de tissu. Do même que les 
éminences correspondantes, les pylocal'des intermédiaires sont 
beaucoup plus développés que les antérieurs, et surtout que les 
postérieurs. La consLitution des lèvres de ces orifices est exacte­
ment la même que chez les autres Aranéides. 

Les ligaments épicardiques sont disséminés, ainsi. qu'il arrive 
toujours lorsque le cœur est superficiel. Les ligaments 6xocardiques 
ont à peu près la disposition ordinaire j seulement, le faisceau com­
missural est complètement isolé; il forme un ligament enveloppé 
d'une dépendance du péricarde, qui va directement aux téguments; 
il est même séparé par de la substance du foie, des ptéripyles qui se 
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fixent aux téguments à une distance plus ou moins grande du cœur. 
Il faut remarquer ici que les rlbres de ces derniers ligaments sont 
bien plus inclinées que chez les Dipneumones. La fig. 1 de la pl. VI 

montre cettc disposition au niveau des pylocardes moyens, il 
suffit de la comparer à la fig. 13 de ln pl. II pour.i uger de la 

différence. 
Pour les pylocardes des deux premières paires, ces ligaments 

exocar:liques s'insèrent à l'intérieur des veines pulmonaires, comme 
cela a toujours lieu dans Punique paire des vaisseaux pulmono­
cardiaques des Dipneumones. Mais on observe, surtout au niveau 
des pylocardes intermédiaires un faible faisceau qui, prenant 
naissance sur le cœur au-dessous de l'origine de la veine pulmonaire, 
va ~ejoindre celle-ci un peu plus latéralement. Il est probable qUA 

c'est ce faisceau que DUGÈs (6, p. 358) avaiL pris pour le plus 
inférieur des deux vaisseaux qui, d'après lui, se rcmdenL il chaquo 
pOUIllon. Il lui avait du reste trouve l'aspect d'un muscle, aspect 
bien singulier pour un vaisseau et qui ne peul quo confirmer cette 

manière de voir. 
A sa partie postérieure, le cœur présente doux ligaments exocar­

diques constitués encore par un peLit nombre de fibres enveloppées 
par le péricarde, Ces ligaments exocardiques terminaux (li, fig. H, 
pl. v), qui font paraître le cœUl bifurqué, donnent, près de leur 
origine, quelques fibres allant aux téguments dorsaux, et, elltre eux, 
on peut observer difficilement un faible ligament impair terminal. 

La section transversale du cœur n'est pas circulaire, mais présente 
un angle à sa partie inférieure, l'organe ètant comme caréné dans 
cette région. Cette particularité avait déjà été remarquée par DUGÈs 
et représentée par lui dans l'Edition illustrée du Règne animal, de 
CU,VIER, où la fig. 13 de la Pl. III montre la « cavité prismatique du 
cœur ». 

Si nous comparons ce que nous connaissons déjà du cœur des 
Aranéides dipneumones avec le cœur de la Mygale, nous trouvons 
une ressemblance frappante; seulement, l'éminence intermédiaire 
antérieure qui chez les Dipneumones ne possède pas de pylocardes, 
est munie ici d'uIle paire de ces orifices, correspondant aux veines 
pulmonaires postérieures. De plus, les éminences intermédiairer; 
postérieures sont bien faibles, si même elles existent; mais nous 
savons qu'il en est souvent ainsi. 
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Il faut remarquer aussi que tandis que chez les Dipneumones les 
piliers dorso-ventraux antérieurs sont plac~s au voisinage des 
pylocardes moyens, ils occupent, chez la Mygale, la même place par 
l'apport aux pylocardes intermédiaires. Cette connexion pourrait 
porter à considérer ces pylocarrles intermédiaires comme corres­
pondant aux pylocarcles moyens des Dipneumones; mais il faut 
remarquer que chez Segestria, ces piliers sont également placés en 
face des émine.nces intermédiaires; c'est-à-dire dans une position 
correspondante à celles qu'ils occupent chez la Mygale; seulement 
ils n'y sont pas accolôs au cœur, mais bien placés latéralement, à 
une certaine distance de cet organe. 

Comme chez les Dipneumones, le cœur n'est pas divisé en cham­
bres, et un raphé saillant est seulement visible au plafond du cœur, 
entre les deux pylocarcles d'une même paire. Cette dh:position est 
très apparente au niveau des pylocardes intermédiaires et moyens; 
elle est bien atténuée pour les pylocardes antérieurs et surtout pour 
les postérieurs. 

Quant aux vaisseaux issus du cœur, DUGÈs (7, p. 12) se borne à 
dire que le cœur « donne des branches en avant et sur les côtés l>. 

BLANCHARD (19, p. 403) dit que« les chambres du cœur fournissent 
» chacune des deux côtés une volumineuse artère dont les rameaux 
» se distribuent au foie et à l'intestin ». Puisqu'il considère le cœur 
comme divisé en cinq chambres, il admet donc cinq paires d'artères 
latérales; cependant il n'en figure que trois paires (21, Pl. xv).' 

Depuis quo j'ai fait connaître dans une note ~à l'Academie des 
Sciences la disposition de ces artères, j'ai pu compléter mes recher­
ches à ce sujet. Au niveau des pylocardes intermédiaires naît une 
paire d'artères assez grêles dont les ramifications se distribuent à 
la partie antérieure de l'abdomen. Puisque je considère ces pylo­
cardes intermédiaires comme homologues des éminences intermé­
diaires antérieures, les artères en question ne répondent donc à 
aucun vaisseau des Dipneumones. Je les nomme les artères antèro­
abdominales (al". a. a, fig. 3, 4, pl, VI). 

Au-dessous des pylocardes moyens naît une paire d'artères laté­
rales, plus volumineuses que les précédentes et irriguant surtout 
les parties moyennes de l'abdomen. Leur position les désigne comme 
correspondant aux artères latérales antérieures (ar. l. a) des dipneu­
mones. 
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De même, au-dessous cIe chaquo pyla carde postérieur naît une 
altère latérale assez faible (cw.l. m) se divisant principalement en 
trois branches qui, s'enfonçant fort peu, se distribuent à la surface 
de la réo'ion postérieure du foie. Ces vaisseaux sont ovidemment les o . 
artères latérales moyennes. 

Entre les origines de ces deux dernières artères, le cœur omet par 
sa face inférieure un tronc volumineux impair qui se dirige vers le 
bas (c', fig. 2, pl. v). Arrivé dans le voisinage de la partie supé­
rieure cIe la poche stercorale, celui-ci fourniL un fort vaisseau qui 
va vers l'arrière en se mllintenant à une faible distance au-dessus 
de la poche stercorale. Je considère ceLte derniëre art(~re comme 
correspondant à l'artère caudale des autres Aranéides (ar. c, iig. 3, 
4, 5, 6, pl. VI) ; mais ici, comme chez Dysdera, cetLe artère caudale 
se ramifie abondamment, en se distribuant an voisinago de la POdlO 
stercorale. Dans le voisinage des filières, le reste (le celle a1'lo1'e, 
très réduit, se bifurque. Les fig. 3 et 4, enrepresentent les ramifi­
cations. 

Après l'émission de l'artère caudale, 10 tronc impair continue à 
descendre verticalement. A sa rencontre avec l'intestin (lig. 5, G, 
pl. VI), dans l'angle que forme cot organe avec la poche stercoralo, 
il se partage en deux fortes artères, l'une droite, l'autre gauche, qui 
contournent l'intestin et se ramifient ensuite considérablement, 
irriguant l'intestin et les parties profondes de la région postérieure 
de l'abdomen. Je considère ces deux vaisseaux comme représentant 
les artères latèrales postérieures clos DipneumonGs (ar. l. p, fig. 3, 
pl. VI). On ne saurait, en effet, considérer le tronc impair comme 
représentant tout entier l'artère caudale et ses ramifications; car 
jamais, dans le cas ordinaire, cette artère n'irrigue les parties pro­
fondes de l'abdomen, et elle se tient toujours au-dessus de ln poche 
stercorale. 

Les ramifications de ces artères forment, comme d'ordinaire, 
autour des lobules hépatiques, d'élégants réseaux, et le sang veineux 
s'accumule finalement dans les deux grands sinus ventraux qui le 
conduisent aux poumons. 

La distribution des artères clans la céphalothorax esL sensiblement 
la même que chez les Dipneumones. Le réseau capillaire figuré par 
BLANCHARD à la surface des muscles n'existe pas, il est sim!Jlem81ll 
formé par l'injection épanchée entre les fibres musculaires; les 
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artères qu'il a indiquées comme se rendant aux cœcums stomacaux 
n'existent pas non plus. Dans l'explication de la fig. 1 de la pl. XVI 

de l'Organisation clu Règne animal, il fait naître l'artère ophtal­
mique de la « partie inférieure» de l'artère antennaire; chez la 
Mygale, comme chez les autres Ar:anéides, elle se separe bien de la 
face supérieure de la mandibulo-cephalique, et fournit de nombreuses 
branches aux muscles de la partie antérieure du céphalothorax. Les 
artères mandibulaires sont très fortes, et, pénétrant dans les 
chélicères, irriguent non seulement. les muscles puissants qui en 
remplissent l'article basilaire, mais aussi les glandes à venin, complè­
lement cachées dans cet organe. Elles émeLleut des labiales 
antérieures et postérieures, avec toutes les variations précédemmenL 
indiquées. 

Je n'ai observé cIe particularités vraiment intéressantes que ponr 
les artères de la masse nerveuse. Les artères appendiculaire:,; 
(lori vées de:; cleux crosses aortique:;, l'artère sus-norvienne, 10:; 

anastomoses I;ransverses supra-ganglionnairos suivont le type géné­
l'al; los artères des pattes et des palpos émettent aussi une bralluho 
sternale se ramifianL dans la cloison inlerganglionnaire immédiate­
ment antérieure, comme ('l'ordinaire. 

L'artère mandibulo-côphalique donne, non pas une cérébrale :,;upé·­
rieure, mais deux. La cérébrale. s'upèro-poster'ieU?oe (a. c. s.p, fig. 
7,9, pl. VI, naît (le cotte artère peu après sa séparai ion d'avec la 
crosse; olle se maintient à une assez faible distance au-dessous de lu 
surface du cerveau, eL se dirige en avant, non loin de la ligne 
médiane; elle reçoit cles rameaux de la cérébrale supero-antèrieu?'ll 
(a. c. s. a, fig. 7, 8, 9, pl. VI), el, avec rune de ces branches, 
contourne la face antérieure du cerveau. Les deux rameaux airmi 
constitués se l'l'joignent du reste en avant, et fournissent une artère 
médiane (m, fig. 7, 8), qui, remontant vers l'arrière, vient débou­
cher à la face supérieure du cerveau. 

Par sa face inférieure, l'artère manclibulo - cephalique émet 
deux cérébrales inférieures. L'antél'Ïollro (a. c. i. a, fig. 8, 9, pl. VI) 

contourne, comme à l'ordinairo, par en-dessous, la base des nerfs 
optiques, pour sc raccorder avec la céréb['ale supèro-antérioUI'e. Elle 
émet vers le bas nne branche dont les ramifications. s'anastomosant 
avec leurs symétriques, forment autour de l'œsophage le dessin 
représenté dans la fig. 8 de la pl. VI; certains de ces rameaux se 
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déversent dans la lacune qui entoure l'extrémité de l'œsophage; les 
branches 0 et m' qui en résultent pènetrent en arrière dans la masse 

nerveuse pour s'y ramifier. 
La cérébrale in(el'o-posterz'eu?Oe (a. c. i.p, fig. 9, pl. VI), s'enfonce 

profondément et se ramifie entre les ganglions optiques et les gan­
glions chélicériens ; ses ramifications s'anastomosent avec celles de 
l'artère m' dont il vient d'être question. Elle émet du reste tfuelques 
branches qui, revenant non luin de la surface latérale, s'anastomosent 
avec les rameaux de l'artère maxillaire. Celle-ci donne deux 
branches correspondant aux sternales (bs, fig. 10, pl, VI), et dont les 
rameaux se soudent non seulement comme il vient (l'être dit, mais 

encore avec ceux de la branche 0 (fig. 8). 
Les ganglionnaires médianes issues de l'artère sus-nervienne et 

la sous-œsophagienne n'offrent rien de spécial. Il n'en ost pas de 
même de celles qui correspondent anx appendicos. Chacllue do ces 
artères a un trajet rectiligne et n'émet pas de rameaux. comllle chez 
les Dipneumones. Arrivée non loin de la face inférieure cie la musse 
nerveuse, elle fournit, à peu près dans un plan horizontal, quatre 
branches plus ou moins séparées à leur origine, qui s'allastomosellt 
avec les branches voisines et forment ainsi un certain nombro de 
mailles plus ou moins irrégulières (fig. 12, pl. VI). Finalelllent, cos 
canaux infra-ganglionnaires s'ouvrent dans les lacunes sterllales 
transverses où débouchent aussi les ramifications des branches 
sternales. Du l'este, ces canaux bien délimités émettent des rameaux 
qui s'anastomosent avec ceux des branches sternales (fig.H, pl. VI). 
Au-dessous de son point de division la ganglionnaire médiane se 
continue pour venir déboucher dans la lacune sternale médiane; 
mais elle est réduite là à un très petit vaisseau. 

Je n'ai jamais rencontré ces vaisseaux infra-gangliollllaires qlle 
chez les Mygales. n faut sans doute y voir une tendance il un endi­
guement plus complet du liquide sanguin. Ici, le sous-pied sigllalo par 
SCHNEIDER chez le Scorpion, existe réellement à l'état de vaisseau bien 
délimité, cependant, lesmailles formées par les ramifications de ces 
vaisseaux n'ont pas été jusqu'alors rencontrées chez les Scorpions. 

Les artères des appendices fournissent des artérioles quis'ouvrent 
bientôt dans les espaces in termusculaires. L'article hasilaire des 
palpes n'étant pas étalé en mâchoire, l'artère maxillaire ne cloune 
pas la branche coxopoc1ienne que j'ai signalée et qui irrigue le lolle 
maxillaire chez les Dipneumones. 
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Les Mygales ont donc un système artériel répondant dans ses 
grandes lignes au type général, mais qui, par ses ramifications plus 
nombreuses et par certaines particularités, paraît avoir une compli­
cation un peu plus grande que chez les Dipneumones. Néanmoins, 
l'appareil circulatoire n'en reste pas moini'l lacunaire, et l'absence 
do capillaires y est aussi manifeste que chez les autres Aranéides. 

CONCLUSION. 

Certains résultats de ce tl'avail permetLent de mieux préciser 
quelques faits anatomiques ineornplèlement connus jusqu'alors,tels 
que l'absence de cloisons à l'intérieur du cœur, le mode de rami­
fication des artères tergales, etc. i mais il en est de plus importants, 
à l'airle desquels on pout se faire une idée générale de l'appareil 
circulatoire (lcs Aranéides et le comparer à celui des formes voisines. 

D'abord, la question des lacunes est, comme je l'ai déjà dit, 
complètement tranchôe. On ne peut pas mettre en opposition les idées 
de BLANCHARD, admettant un système de capillaires très développe, 
et celles de CLARAPÈDE, pour qui les artères étaient peu nombreuses, 
La différence si grande de leurs résultats tient à la différence des 
sujets qu'ils ont étudiés. L'examen (les jeunes Araignées après la 
première mue montre que la complication rles vaisseaux ne SA fait 
guère attendre. CLARAPÈlm n'avait donc pu voir que les éléments 
fondamentaux du système artériel, le plan, en quelque sorte, de ce 
système qui prend ensuite un développoment de plus en plus consi­
dérable .. J'ai montré que BLANCHARD était tombe dans l'excès 
contraire en prenant souvent pour cles vaisseaux le tissu conjonctif, 
Donc le réseau artériel est assez compliqué (les ramifications des 
artères hépatiques suffisent à le montrer), mais l'appareil circula­
toire, est cependant lacunaire, les artérioles étant prolongées par des 
lacunes veineuses. C'est en employant les methodes mêmes dont 
s'éLaientservis CLARAPimE ct BLANClIAH.D, que j'ai pu montrer que leur 
contradiction n'est qu'apparente, et que l'un et l'autrfl n'ayant YU 

qu'une partie de l'ensemble de l'appareil circulatoire, leurs résultats 
se complètent l'un par l'autre. 
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L'appareil circulatoire des Aranéides est nettement divis() en 
deux parties: ]e système du céphalothorax et celui de l'abdomen, 
réunis par l'aorte. Dans le céphalothorax, la distribution générale 
des artères était connue depuis longtemps; j'ai pu compléter la 
connaissance du mode d'irrigation de la masse nerveuse. CLAPA­
RÈDE avait indique chez les jeunes Araignées une branche sternale 
émise par chaque artère appendic!!laire et venant déboncher dam: 
le sytème de lacunes sternales qu'il avait découvert. J'ni montré 
que ces branches sternales se retrou \'ent, chez les Araignl'les adultes, 
mais avec des ramifications; j'en ai même conc!uà l'existollce d'une 
anastomose sous-ganglionnaire· incomplète permettant de comparer 
les vaisseaux oe la masse nerveuse des Aranl'lides à eeux du 
système nerveux du Scorpion. L'étude aLlentive du systèllle art6riel 
des ganglions cérébroïcles, qui n'avait pas encore 6t('l faiLo jnsqu'à 
présant, m'a permis de retrouver là le plan foudaIllontal des ar!.ores 
des ganglions sous-cesophagiens. 

Le système nerveux cent.ral est concentré Iout en Licr dans le 
céphalothorax; les vaisseaux qui l'irriguent permettent, jusqu'à un 
certain point, de se faire une id6e du nombre des gauglions qui sont 
ainsi fusionnés. SClINEIDER avait retrouv6, à l'aido des ganglionnaiJ'cs 
médianes, les traces de 13 ganglions sous - œsophagious, corres­
pondant à 5 ganglions thoraciques et à 8 ganglions abdoll1inau.x. 01', 
l'embryogénie nous montre qu'à la suite (les quatre premiers 
mérides abdominaux qui, pendant le développement se montrent 
porteurs de quatre paires de membre'l rudimentaires, il oxiste 
au moins six autres segments qui en sont depourvlls. C'est donc 
par la fusion d'au moins 10 segments qu'est constitue l'abdomen. 
SCHNEIDER n'a retrouvé la trace que/de 8 d'entre eux; j'ai montré 
qu'une nouvelle ganglionnaire médiane, située en arrière des aut.res 
pouvait être considéree comme un indice de ces autres ganglions 
fusionnes. 

Si le système nerveux des Aranéides est concentré dans le cépha­
lothorax, l'organe central de l'appareil circulatoire est au contraire 
tout entier renferme clans l'abdomen. J'ai eu pen de chose il (lire du 
cœur lui-même, dont les détails de forme et de structure sont connus 
depuis longtemps; mais c'est surtout l'étude de ses moyens rie fixa­
tion qui m'a fourni des résultats intéressants. J'ai montr6 d'abord 
que ces organes ne sont pas des muscles, mais de simples ligaments 
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conJonctifs, incapables de jouer un rôle actif dans les contractions 
et les dilatations du cœur, et servant simplement à le maintG!1Ïr en 
place. Ces ligaments s'insèrent sur une enveloppe plus ou moins 
complète de l'abdomen, qu'on avait considérée comme musculaire, 
et qui, comme eux n'est composée que de fibres conjonctives; j'ai 
désigné cette enveloppe SOllS le nom de sac conjonctif abdominal, et 
j'ai montré que le péricarde est une dépendance d'une membrane 
qui accompagne toujours les fibres de ceUe couche conjonctive. 

La constitution de chaque ligament. cardiaque qui, quelle que soit sa 
position, est toujours forme par un faisceau de fibres l'enfermé dans 
une dépendance du péricarde, permet de déduire le système artériel 
abdominal d'un plan général. D'abord, la presence de ligaments 
épicarfliques bien développés chez les Epeiridœ et d'autres formes 
(Thomisiclœ, Clotho), tient seulement à J'enfouissement plus ou moins 
profond (lu cœur dans le foie. Dans la majorité des Aranéides, le cœur, 
comme je l'ai montré est relié à la paroi supérieure du péricarde 
et par là aux téguments dorsaux seulemont par un grand nombre 
de fibres isolées. Une telle disposition a du reste étè reconnue par 
ALPH. MILNE-EnwAHns chez la Limule (i). Si le cœur s'enfonce 
dans le foie, soit Reulement dans sa partie antorieure (Clotho)~ 

soit sur touLe sa 101lgueur (Epeiridœ), le péricarde suivant le cœur, 
on conçoit sans peine que les fibrilles épicardiques s'allongent, se 
groupent en faisceaux engaînés dans des prolongements tubulaires 
du péricarde; les faisceaux ainsi formes peuvent être placés irrégu­
lièrement (Clotho), ou se disposer d'une façon parfaitement régulière, 
dans le cas ail le cœur est enfonce au maximum, comme chez 
l'Epeire. 

Le cœur présente en général six paires d'éminences latérales dont 
les intermédiaires pORterieures sont le plus souvent très faibles, et 
chacnne de ces éminences est munie c]'unligament exocardique plus' 
ou moins dévoloppé. Ce nombre six peul. être réduit; il n'est jamais 
dépassé; nous pouvons donc le considérer comme typique. Chaque 
ligament exacardique constitue un véritable prolongement péricar­
dique qui s'élend SUI' nne plus ou moins grande longueur et qui 
renferme à son intérieur les fibres du ligament proprement dit, 

(1) ALi'Il. MlI,NE-EfJWAHDS. - Hüchol'chos sur l'anatomio des Limules (Annùles des 
Sciences natul'olles, 5mo Série, 't, XVII, 187lJ). 
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groupées, en face des pylocardes, en deux ordres. Ces ligaments 
restent creux, assez larges, en face des pylocardes antérieurs, Oll ils 
forment les veines pulmonaires en même temps qu'ils servent 
d'organes fixateurs; les ligaments de Iii seconde paire fonctionnent 
d'une manière identique chez les 'l'étrapneumones. Nous sommes 
donc en droit de considérer tous les ligaments exocardiques comme 
des veines pulmonaires oblitérées, à l'intérieur desquelles les fibres 
des faisceaux conjonctifs s'insèrent encore, mais la veine n'étant 
plus en relation avec un organe respiratoire, sa cavité n'a plus de 
raison d'être; le vaisseau s'oblitère et devient un simple appareil 
fixateur. 

Cette manière de voir est du reste confirmee par ce qu'on observe 
dans certains groupes d'Arthropodes. ALPH. MILNE-EDWARDS, on 
comparant l'organisai ion interne des Limules eL des Scorpiolls, 
CLAUS en comparant les formes extérieures, ont etabli l'affinité (les 
Mérostomacés et des Scorpions. LANKEsTER a soutenu pIns récem­
ment cette opinion, qui est combattue pal' PACICARD et VVILLEMtI<;S­
SUHN, ces derniers s'appuyant sur des faits tirés du developpl~ll1ent 
embryogénique des Limules. Les Scorpions sont donc rapprochés 
des Limules, eL par conséquent des Euryptei'idœ, cos grandes 
formes d'arthropodes aquatiques qui vivaient pendant la pél'iode 
primaire. Ils sont du reste, dans l'état actuel de nos connaissances 
paléontologiques, les Arthropodes à respiraLion aérienne qui 
remontent il la plus haute antiquité. 01', chez les MérosLomacés ct 
les Crustaces, les organes respiratoires sont des dépendances des 
appendices. 

Chez les Scorpions, LAuIUE (1) a montré qne des six pairos (l'appen­
dices rudimentaires qui apparaissent d'abord sur l'abdomen du 
Scorpion, les quatre dernières se transforment en phylloLrachées. 
Les plaques operculaires des poumons des Arachnides dipneumones 
proviennent de la première paire d'appendices abdominaux rudimen­
taires ; la seconde paire disparaît, paraît-il, sans laisser de Ll'aces, 
tandis que les deux dernières paires fournissent les filières. Chez 
les 'l'étrapneumones, peut-être l'étude du développement embryo­
génique montrerait-elle que les opercules pulmonaires de la secondl\ 
paire correspondent aux appendices rudimentaires du second 

(t) LAURIE. - The Embryologio of Il Scorpion, 1890. 
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segment abdominal. Les deux stigmates postérieurs des Dysderidœ 
ei. de l'Argyronète seraient peut-être dans le même cas. Enfin, chez 
les Araignées Dipneumones, les stigmates des trachées étant 
confondus en un seul placé près des filières, peut-être faudrait-il 
voir le rudiment de cette deuxième paire cl'appendices dans le 
cribellum dont sont pourvus certains genres. et que l'on consi(lère 
comme deux filières aplaties, placées, en tous cas, très près de ce 
stigmate unique. . 

Quoi qu'il en soit, chez les Arachnicle~, comme chez les Méros­
tomacés et les Crustacés, les organes respiratoirGs peuvent toujours 
être considérés comme dépendant d'appendices rudimentaires. Nous 
pouvons donc nous représenter un arthropode aquatique typique 
dont chaque anneau porterait une paire de pattes munies d'une paire 
de branchies; nous pouvons admettre aus8i que chaque segment 
renferme une chambre cal'diaque percée (l'une paire de pylocarrles; 
emettantdeuxarLères latérales, et recevant, par unepaire devaisseaux 
afferents, le sang revenant des organes respiratoires correspondants. 
Assurément, !lons ne connaissons aucun arthropode ainsi construit. 
La c1ifl'éI'enciation du corps on céphalothorax et abdomen amène 
une localisatioll des organes respit'atoires et une localisation corres­
pondante clos organes circulatoires. Si les organes respiratoires sont 
portes seulement par 10"; appendices abdominaux, c'est principale­
ment dans l'abdomen que se trouve le cŒur,:et son ô1endue dépend de 
celle de cette partie du corps. Par exemple, très allongé chez les 
Stomatopocles où il présonte treize paires d'orifices et quatorze 
paires d'artères latérales, il est au contraire plus raccourci chez les 
Isopodes (1). Si les organes respiratoires sont localisés sur les 
appendices thoraciques, c'ost principal ement dans 1 e céphalothorax 
qu'est concentré le cœur; et alors aussi, il est très étendu en 
longueur (Arnphipo(les), ou ramasse (Décapodes). Mais, dans tous 
les cas, le sang est ramené de chaque branchie au CŒur par un 
vaisseau correspolldant. 

La même disposiLiol1 s'observe chez les Limules. Le CŒur s'étend 
dans le céphalothorax et dans l'abdomen; il présente huit paires de 
pylocardes, mais les branchies étant des dép(mdances des appendices 

(1) YVgs DgLAUB. - Contrihution ù l'éLudu du l'uppuroil circulaLoiro clos CrusLacés 
éclriophthalmus (Al ch. de Zool. exptfl'im .. l'· séria, t. IX, 1881). 
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alJ(10rninaux, c'est seulement en face des cinq dernières paires de 
pylocardes que viennent déboucher les cinq paires de veines bran­
chiales. ALPII. MILNE-EnwARDs en décrivant les ligaments fixateurs 
du cœur dit: « Les cinq rlernières paires s'appliquent au plancher 
» des vaisseaux branchio-cardiaques et se fixent en dehors à des 
» pièces solides reliant entre eux les apodèmes d'insertion qui 
» dcscendent de la face tergale rlo l'abdomen vers' la base des 
» pattes branchiales ». Il les représente en particulier dans la 
fig. 1 de sa Pl. XIII, et dans l'explication de cette planche, il dit: « on 
" voit le cœur rattachè aux parties voisines pal' des ailes lat6rales 
) qui s'enfoncent dans les canaux branchio-cardiaques ». N'esL-ce 
pas la exactement ce qu'on observe pour les veines pulmonaires 
des Araignées? 

Dans les Arachnides, les organes respiratoires (trachèes ou phylIo­
trachées), sont (les dépendances des appendices rudimentaires de 
l'abdomen. Comme chez les Isopodes, le cœur est l'enfermé aussi dans 
l'abdomen. Le nombre des orifices du cœur est de huit paires, chez les 
Scorpions comme chez les Limules; toutes les éminences latérales on 
possèdent, ot à chaque paire d'orifices correspond une paire d'arLèl'es 
latérales (artères hépatiques). Les quatre paires de phyllotrachéos 
sont portées par des anneaux abdominaux, et d'après BLANCHARD, 
c'est par sept caDaux de chaque côte que le sang revient des poches 
pulmonaires au cœur; mais ce dernier fait aurait besoin d'être vériJié 
a nouveau. Chez les Araneides, le nombre des segments cardiaques 
paraît s'être réduit, puisqu'on ne trouve au maximum que six paires 
d'éminences latérales qu'on peLlt considérer lhéoriquem~nt comme 
percées de six paires d'orifices. Chez une Aranéide typique, il y am'aiL 
alors six paires d'artères latérales et six paires de veines pulmonaires 
amenant le sang de six paires d'organes respiraLoires. Mais cette 
disposition est loin cl'être atteinte. Chez les Tétrapneumones, quatre 
paires d'orifices subsistent, les 11'°, 2c, 3° et 5"; les quatrièmes sont à 
peine représentées par les ligaments exocardiques intermédiaires 
postérieurs, qui sont rudimentaires, et les sixièmes le sont par les liga­
ments exocardiques terminaux. Comme il n'y a que deux paires de 
poumons, aux cleux paires antérieures cl' orifices seules correspondent, 
dos veines pulmonaires; en face des autres pylocardes sont seulement 
cles ligaments exocardiques qui représentent manifestomont des 
vaisseaux oblitérés. Les pylocardes anLérieurs ne correspondent pas 



CIRCULATION DES ARANÉIDES. 93 

11 des artères latérales, comme les trois autres paires; enfin une der­
nière paire d'artères peut être considérée comme correspondant aux 
éminences terminales, mais avec une insertion un peu différente. 

Chez les Dipneumones, une seule paire de poumons ne nécessIte 
plus qu'une paire rie veines pulmonaires; les pylocardes intermé­
diaires disparaissent, ainsi que les veinas pulmonaires qui leur 
correspondaient chez la Mygale, et qui sont réduites ici à l'état d'un 
faible ligament exocardique. Les artères latérales correspondant à ces 
pylocardes ont aussi disparu. 

Chez les Dysd,eddœ, nouvelle réduction; les pylocardes postô­
rieurs, correspondant aux éminences de la cinquième paire dispa­
raissent; ils sont encore représentés par les éminences et les liga­
ments exocardique's chez Segesb'ia, tan clis qu'on n'en voit pas de 
vestiges chez Dysdem. Les artel'es latérales correspondant aux 
pylocardes moyens disparaissent am;si, et chez Dysdem, la paire 
suivante est elle-même réduite. Le cœur est plus effilé 11 sa partie 
postérieure, et, chez Dysdem en particulier, ce rétrécissement est 
si grand que SCHNEIDER a pu émottrs des doutes SUI' l'endroit Ol! se 
termine réellement le cœur pour fail'e place à l'artère cuudale ; j'ui 
montré que ce point est nettement indiqué par la présence de deux 
petits ligaments exocardiques. Le système de trachées s'est déve­
loppé considérablemellt dans ces deux formes; cependant les 
vaisseaux s'y ramifient comme chez les autres Aranéides, avec 
presque autant d'abondance. La remarque de CuvmR sur l'élaL 
rudimentaire du système vasculaire lorsque l'appal'eill'espiratoire 
pénètre toutes les parties du corps n'est donc pas complètement 
vérifiée ici. 

Si nous passons des Aranéides aux Opiliones, la réduction dans le 
nombre des vaisseaux: s'accentue encore; le cœur ne donne plus 
d'artères latérales; il en fournit 11 ses deux extrémités, et les rami­
fications Rn sont peu nombreuses. Le cœur, raccourci, possède 
encore trois paires de pylocardes comme dans la majorité des Ara­
néides dipneumones; il est donc en ce sellS plus complet que celui 
des Dysdet'idœ. L'appareil respiratoire étant entièrement constitué 
par cles trachées, il n'existe plus de veines pulmonaires, et le péri­
carde a disparu, comme chez les Insectes. 

Ces modifications graduelles du cœur rIes Aranéides sont repré­
sentées théoriquemen~ dans les fig. 13, 14, 15, 16, 17 de la pl. VI. 
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Cette réduction du cœur, perdan~ de plus en plus ses m'U'l'es laté­
rales a ~té considérée souvent comme une tendance vers 10 vaisseau 
dorsal des Insectes; SCIINEIDEH a aussi fait cette remarque (30, p. 
187). Cependant, il est bon d'observer que si cetto tendance est 
indiqueepar la diminution du nombre des vaisseaux, le ccnur lui·môme, 
par son raccourcissement et la diminution du nomhre des pylo­
cardes, s'éloigne au contraire du vaisseau dorsal .les Insectes qui, 
avec ses nombreuses chamhres pourvues chacune de doux ol'Îfices~ 
ressemblerait bien plus au cœur du Scorpion. 

Il y a, d'autre parL, une certaine analogie ontro le vaisseau 
dorsal des Insectes et le cœur des Opiliones par' suiLe de l'absonco 
de péricarde. Rappelons à ce sujet que chez los Aranéides, 10 péri­
carde est une dépendance de la cOlwhe mernhl'unouso (lu sac 
conjonctif abdominal. A mesure que des BpeiT'iilœ on passo 
graduellement aux Tegenar'ia, Agelena, etc., le CŒur l'OlllOlltanL 
près de la surface, le péricarde devient moins disLilleL il sa parLi{1 
supérieure. Il suffit de supposer que les voines pulmonaires dis­
paraissant, la partie supérieure du péricardo faiL {le mômo; eelui~ci 
s'ouvre alors sur les côtés, et cesse, pal' cela mêlllo, d'exister 
comme sac distinct. Ce n'est plus qu'une ltlembrane passant au­
dessous du cœur ct allant s'insérer latéralement plus ou Inoius loill 
SUI' les téguments dorsaux. On arrivo ainsi au cœur saIlS péricarde 
des Opiliones et des Insectes, chez lesquels le planchor péricarc1ique 
peut même être complet, comme l'a montré KOWALgWSKY pOUl' les 
Orthoptères (1). Le sang arrive alors aux orifices du cœur directe­
ment des espaces interorganiques, où il s'est hématosé au conlact 
des trachées. 

J'ai montré que chez les jeunes Araignées il est facile d'observer 
qu'une partie du sang revient au cœur sans passer pal' los poumons. 
J'ai indiqué les observations qui m'ont conduit à penser ({ne ehez les 
Araignées adultes, il peuL en être encore de même, les ligaments 
exocardiques en particulier ayant ainsi conservé à lUI faible degré 
leur fonction ancestrale de vaisseaux afférenLs du cœur.' CeLtn 
hypothèse n'a rien qui doive étonner. ALPH. MILNE-EIJWAIUlS a lllontI'll 
que chez les Limules, en avant des cinq paires de veines branchio-

(1) A. KOWALEWSKY. - Sur le cœur de quelques Orthoptèros (Comptes reudus de 
t'Académie des Sciellces, t. CXIX, p. 409). 
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cardiaques, il en existe une autre paire ramenant le sang de l'oper­
cule abdominal, formé comme on le sait, par les appendices abdo­
minaux de la première paire, dépourvus de branchies; ce sang n'est 
donc pas hématosé. Plus en avant encore, une nouvelle paire de 
vaisseaux ramène directement au péricarde le sang des lacunes 
interorganiques. 11 n'est donc pas étonnant que chez les Aranéides 
des vestiges de tels rapports soient conservés, et qu'une faible partie 
du sang puisse revenir directement au cœur sans passer par les 
organes respiratoires. 

En résumé, par leur appareil respiratoire, les Aranéides établissent 
une transition cntre les Scorpions eL les Opiliones. Cette transition 
se faiL, du reste, par degrés, el l'étude comparative de cet appareil 
dans les diverses formes d'Ar'aign<ÎBfl le montre s'éloignant de plus 
en plus de la constitution typique clans cet ordre. Ce sont les 'l'étrap­
neumones qui se rapprochent évidemment le plus, sous ce rapport, 
de la disposition fondamentale que j'ai établie; elles représentent 
donc bien, pal' cet appareil, un type pIns ancien que les Dipneutllones, 
les Scorpions étant encore plus voisins du type commun ancestral de 
la classe entière des Arachnides. 

Aix-en-PrOVOll~e, 10 10)' février 1800. 
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EXPLICATION DES PLANCHES. 

LETTRES Co:IlMUNES A TOUTES LES !fIGURES. 

ABDOM.EN: CÊPHALO'l'I10RAX : 

aorto, C., cœur, 
py., pylocardes, 
l.ex., ligaments exocardiques, 
l.h., ligaments hypocardiqneH, 
l.ep., ligaments épicardiques, 
e.a., éminences antérieures, 
e.m., éminences moyennes, 
e.p., éminences postôrioures, 
e.i.a., éminences intermédiaires anté-

rieUl'es, 
e.i.p., éminences intermédiaires pos-

térieures, 
e.t., êminences terminales, 
lJe ., péricarde, 
P., poumons, 
v.p., veines pulmonaires, 
aa., aorte, 
al'.C., artère caudale, 
al',l.a., artères latérales antérieures, 

aa., 
)J.st., 
t.a., 
l.It/., 

t.p., 
a.Ji., 
mdc., 
nul., 
op., 
1j·C., 
tj·v., 

/J.s., 

a·luZ., 
a.1J/x., 
a.sn., 
l.ap., 
l.s.l., 

artilros péri:;;tomacales, 
artère torgulo antérieuro, 
artùro tergale moyenne, 
artèro tOl'galo postol'iollro, 
1.\rtèI·oH pro}llHliculaiI'os, 
artôro manrlilllllo-côphaliquo, 
Ilrtôl'o mlmdihulairu, 
al'll.iro ophtalmiquu, 
gangliollH eUI'Ôlll'oïdeH, 
mllHi:iO ganglionnlliro 8011::;­

(l.)l:!ophagionllo, 
hrluwhos HtorJlalo:; doi'! al'tÙJ'Oi'! 

ulipontliculaiJ'oH, 
t\l'tèl'OK pûdiou~oH, 
al'tôroH maxillairoH, 
artèro HUI:!-llorvionno, 
lama apon6vrolirlllO, 

ar.l.m., artères latérales moyennes, l.t., 
lacuna f:Jtorllalo longitudinalo, 
laclllloH Htol'naloH trllllS vorHOH, 
al'tiJro HouB-rosollllD.gionllo, 
1lI'tOJ'Oi:j gall glioJluairos 1116-

ar.l.p., 
F, 
p.a.a., 
p.a.p., 

artères latérales postérieuros, 8.œ., 
foie, 1t1'.g, 
pilier abdominal antérieur, 
pilier abdominal postérieur. œ.l., 

E., 

Planche r. 

(lianoH, 
roso]Jhllgionnos latol'Illos, 
crocuml:l stomneaux. 

Fig. 1. - Mica1"iosoma fiavita1"se (LUCAS) (peu de temps après 
l'éclosion). Face dorsale. 

Dans la moitié gauche du céphalothorax, los crocums stoma­
caux sont indiqués en pointillé, et los artôros llrofojuleH HiJUloH 
ont été représontées. 

Fig. 2. - Micariosoma tla'L'itarse (LUCAS) (peu de temps après 
l'éclosion). Face ventrale. 

f, filières; s.l., sinus longitudinaux vontraux; lp., lùvro 
postérieure; mx, mâchoiros ; pmœ, palpo maxillniro ; lti il ltlÎl 
lacunes sternales transverses; l, Il, III, IV, pattos. 
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Fig. 3. - Pardosa hM'tensis (THORELL) (peu de temps après 
l'éclosion). Face dorsale. 

Même remarque que pour la fig. 1. Les flèches en pointillé 
indiquent les courants veineux. 

Fig .. 4. - Pardosa hor·tensis (1'HOREI.L) (peu de temps après 
l'éclosion). Face ventrale. 

LeE? lettres, comme dans la fig'. 2, 

Fig. 5. - Heliophanus (C. KOCH). Jeune: Face dorsale du 
céphalothorax. 

Les flèches indiquant le cours dn sang qui revient des 
lacunes ophtalmiques. Y, yeux; El, cœcum stomacal dorsal. 

Fig. 6. - Heliophanus (C. KOCH). Jeune. Abdomen vu de profil. 

Fig. 7. 

Les llèches indiquent le cours tiu sang'; c.s., courants 
sanguins ramonant au cœur du sang n'ayant pas passé par 
les poumons. 

Xysticus J{ochii (TI-IORELL). Jeune. Face dorsale. 

Fig. 8. - Xysticus J{ochii (THORELL). Jeune. Face ventrale. 

SUl' chacune cles lacunes sternales transverses (ltl à lts) est 
incliqué l'orifice de la branche sternale dans la lacune corres­
pondante. 

Fig. 9. - Pholcus phalangioz'cles (WALCK). Jeune. Face dorsale 
du céphalothorax. 

La moitié gauche montre los artères presque superficielles, 
la moitié' droite, les artères profondes. 

Fig. 10. - Pholcus phalangioides (WALCK). Jeune. Face sternale. 

Fig. 11. Chiracanthiurn Mildei (1 KOCI-I). Après la première 
mue. Face dorsale du cépnalothorax. 

cd, vaisseaux qui apparaissent après la première mue; 
~, point où émergent des globules sanguins. 

Fig. 12. - Clotho Durandi (WALCK). Jeune. Une patte. 
apd, artère pècliouse; 0, orifices de sortie cles globules 

sanguins; b, rudimen,t de ramification artérielle. 
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Planche II. 

Fig. i - Epeù"a diadema (CLIŒCK). Coupo longitudinale 
médiane de l'abdomen. 

py.a, pylocurde antérieur j P1rm, pyl.oe:ll'll~l moyon i PV.p, 
pylocarde postérieur j Ov, ovmre j 1, 1:ttOS!;1JI j p.st, poello 
stercorale j f, tilière~ j J.11, muscleK long'ltudlllanx vontrallX. 

Fig. 2. - Clotho Dur'andi. Coupe longitudinalo ll1édillno de 
l'abdomen. 

Les lettres commo dam; la iig. J. 

Fig. 3. - Pholcus phalangioides. Conpn longU,lldiIwlo cie 
l'abdomen. 

La coupe ost suppos60 passor it g'lInello du eCXllll'. LOH lol.tJ'oH 
comme dans la fig. 1. 

Fig. 4. - Xys#cus cristatus (CL.). Conpe longiLudinalc do 
l'abdomen. 

La coupe est supposée pllssor h g:l1who dn emlll' j l,i,I), pilior 
épicardique j los autros loUros eornmo danH la iig. L 

-Fig. 5. - Lyeosa radia ta (LA'l'R.). Abdomen clépouillé do ses 
téguments. 

Le cœur est enveloppô dans Hon pôrieal'Ilo j lOI:! ôJllinoncos 
latérales sont continuées par 101:1 ligamontt:l oxocardiquoi:l j 

l.ep.t, ligament terminal impair. 

Fig. 6. - Pholeus phalangioides. Abdqmoll depouillô de ses 
téguments. 

Les lettres comme dans la fig. 5. 

Fig. 7. - Epeira diadema. Abdomen dépouillé do sos t<'lgnmonts. 
La subi:ltanco du foie Il été onlovôo aU-dOSi:HIH Ilu wmr 110 

manière 11 montrer los ligaments épical'clilj1IOA 01; oxoeal'diquos. 
Lo cœur ost onveloppé dans le llél'icardo. Los ligament!> 
épicardiquos portent des nombres qui corro::;pondont li COllX de 
la fig. -[; e.i.a, éminence intermédiairo antériouro avoc seH 
ligaments exocarcliques j pt.m, pléripyles moyons j l.o.m, liga­
ment commissural moyen j Ilt.i'lJ, ptél'ipylo inl.ormôc1iairo 
postériour j pt.p, ptél'ipyle postérieur, le.p, Ùgamont commis­
sural postérieur; l.ex.t, ligamonts exocal'lliques terminaux. 
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Flg. 8. - Epeira diadema. Cœur isole, vu en-dessous. 
l.ep.t, ligament êpicardique terminal. 
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Fig. 9. - Agelena labyrinthica (CL.). Cœur isolé, vu en-dessus. 

Fig. 10. - Epeira diadema. Coupe transversale théorique du 
cœur, au niveau des pylocardes moyens. 

On a supposé les faisceaux commissuraux perpendiculaires 
il. l'axe du cœnr. - M, insertion dorsale dos piliers abdominaux 
antérieurs. 

Fig. 11. - Clotho Durandi. Ligaments épicardiques au niveau des 
éminences intermediaires antérieures. 

Fig. 12. - Clotho DU1'andi. Abdomen dépouillé (le ses téguments. 
Danll la partie antérieure, la substance du foie a été enlevée 

pour découvrir le péricarde pe; los' ligaments épicardiquei:l 
sont indiqùès pal' des points. 

Fig. 13. - Agelena labyrinthica. Coupe transversale théorique 
du cœur au niveau des pylocardes moyens. 

Les ligaments commissuraux sont supposés perpendiculairos 
11 l'axe du cœur; pt, ptéripyles; le, ligament commissurul j 

l'ensemble forme le ligament exocardique, l.ex. 

Fig. 14. - A,(jelena labyr'inthica. Coupe transversale théorique 
du cœur au niveau des éminences intermédiaires 
antérieures. 

Fig. 15. - Agelena labyrinthica. Pylocarde moyen. 
Avec ses ptéripyles, pt, ot son ligament commissural, l.c. 

Fig. 16. - Agelena labyr'inthica. Fragment d'une coupe trans­
versale du cœur et des téguments dorsaux. 

Grossissement 100 diam. 0, paroi du cœur; F, foie; cu, 
cuticule; . ch, couche chitinogène j sc, couche de fibres 
conjonctives (sac abdominal); m, fine memhrane située au­
dessous des flhres, et en continuité av~c le péricarde, pe. 

Fig. 17. - Epeira diadema. Abdomen avec sos faisceaux 
conj onctifs. 

Les.nomhros indiquent leB insertions des ligaments ôpicar~ 
(liques. (Voir les fig. 1 ·et 7). Les lettres, comme dans la 
fig. 1. 
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Plancho III. 

Fig. 1. - Epeira diadema. Faisceaux du f.;ac cOlljonctif ab(lo­
minaI et membrane située au-dessous d'eux. 

i,i, pointl:l oil CCl:! faisceaux !:lont l'aLtachô8 aux t.ôgllmentl:l 
abdominaux. 

Fig. 2. - Zoropsis OC1°eata (C. KOCH). Faif.;coullx du sa(\ cOlljonctif 
abdominal. 

La partie inf6riouro de la figure cOJ'J'ei:!p()Il1 [ il la rogioll 
cardiaquo; i, comma duns la fig'. 1. 

Fig. 3. - Agelena. laby?"inthica. Al'tùrns ahdominalos. Face 
supérieure. 

Les chiffres placofl il côtô dos hl'Illtehofl iJllpol'tantoH COJ'l'OI:l­

pondent il ceux (10 la fig. suivante; Il,b,c, l'a\lloaux g'l'ôlOH He 
détuchant (la 1:.1 partio tOl'minalo do l'[(l'till'o eaudalo. Rh., 
réseau artériol do la I:lllrfaco (ln foio. 

Fig. 4. - Agelena labyrinthica. Artèl'es ahdomillalos, vuos (le 
profil. 

L'aorlo, 10 cœnr ot los pylocarrioR sont inlliqllôR on poinl.ill6. 

Fig. 5. - Dmssodes hispanus (1. KOCH). Cmur et artùros 
abdominales. 

Fig. 6. - Pholcus phalangioides. Portion dn cœlll' OJ~fermé dans 
le pérICarde 
et vu en dessous pOUl' montrer l'unaslolllOHO a rrlli OxiHtO ontra 
les deux artèros lat6rales d'uno mêmo pairo, ot los artin'iolo:; 
b qui en dérivant. 

Fig. 7. - Agelena laby?'inthica, Céphalothorax dépouillé de ses 
téguments. 

rn.dj, muscle dilatutelll' flup6riaUl' du jahot; m.d.t, 
müscles dor:;o-tlwlaillions; 11/,./1.]1, Il111Hclo ùlôval.olll' dn 
pharynx; m.at.I.!, m.al.i, m.al.m., iiI.al.}I, lIIUSelO" aliformos 
antérieur, intorlllûcliaÎru, lIluyllll 01. potllù'ÎulIl'; li, gland OH il 
venin; lJ11, m uBclo:; li cs cMlicèl'oS ; 1111. 1112, llI;" 111;', Hl lU:1I.:loi"l 
moteurs des pattos; Y, yeux. 
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Fig. 8. - Agelena labyrinthica. Céphalothorax. 

Les muscles de la fig. précédente sont en partie enlevés; 
du côté droit les cœcums stomacaux E ct la glande à venin G, 
ont été laissés en place; ces organes ont été enlevés du côté 
gaucho, et los mUHcles aliformes détruits presquo complète­
ment. ar. ap, artore épigastrique; p. mx, palpe maxillaire; 
I, Il, III, IV, pattos. LOI> autres lottres comme dans 10. iig. 8. 

Fig. 9. - Agelena labyrinthica. Mode de ramification de l'artùre 
tergale moyenne gauche dans les muscles Ml et 1.112 • 

111i ct .ilf2· Le muscle aliforme intermédiaire qui séparo cos 
doux muscles ost enlevé. 

Planche IV. 

Fig. 1. - Agelena labyrinthica. Coupe longitudinale et médiane 
du céphalothorax. 

Los artères du côté droit sont vues par transparence. 
Œ, œsophage; Ph, pharynx; R, rostre; J, jabot; n. 0, nerfs 
optiques; n. oh, nerfs des chélicères; (w. lb. a, a~ .. lb. p, 
artèros labialos antérioUl'e et postérieuro; ar. s. p, artère 
sternalo postérioUl'o; a.!J. p, Ill'Lèt-e g;anglionnaire postêrieure; 
N, cordon nerveux postérieur; L, tissu g-raistleux et muscles; 
les autres lettres commo dans le,s fig-. 7 et 8 (pl. III). 

Fig. 2. - Lycosa ?"adiata. 

Aorte, ao ; sa division on doux pèristomacalos, p. st; les 
deux artèros tergales postérieuros, t. p, nais sont directement 
de l'aorte par un tl'onc unique. 

Fig. 3. - Agelena labyrinthica. Masse nerveuse sous-œsopha­
gienne. 

La place du cerveau est indiquèe en pointillè. La figure 
mOllire los doux crosses aortiques et leur ramification en patte 
d'oie; b. s.ll, branche sternale postérieure de la quatrième 
artère pédieuHe; c, bl'llnche coxoporlienne de l'artère maxil­
laire; /L, li, rameaux de l'artère su~-norvienne; l. a, lèvre 
antérieure; m(i), lriàchoires; 11. 11lX, palpe maxillaire; /Ln. s, 
anastomosos supra-gang'lionnaircs enLre leI> deux crossos 
aortiques. 
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Fig. 4. - Lycosa radiata. Crosses aortiques et leurs anastomoses 
su pra-ganglionnaires. 

Pal' suite d'une anomalie, il n'oxisto cl'uu oô!:ù quo ri tlllllHto­
mOSOS. Les petits cerclo~ iJlcliquonL l'orig'ino clol> artôres 
ganglionnaires môrlillllOS. 

Fig. 5. - Agelena labyrinthica. Coupe longitudinale !lu céphulo­
thorax passant à gauehe du cervean. 

Mêmes lettres rIllo rlans la ilg-. 1. 

Fig. 6. - Meneme?"uS semilimbah('8 (HAHN). Cliphalothol'Ux 
dépouillé de son tégument dorsal. 

y, yonx m6rliaJls; IJ' , yonx laUlPlIlIX Illl{,c'll'intll'N; 1/" youx 
interm6cliairm;; y''', youx jl(JHLôric!lIl's; C, cweUl1i elm'Hill; 
m. d. J, muselo clilatatol!(' Hupôr[olll' du ,jahoL ; ii1. nt, IlIllHclllH 

aliformes; 111', IllllscleH C10H e]uilicÔI'()H ; m. tlp, 1I1UNCIc.l14 ôlciva­
toms du pharynx. 

Fig. 45. - MenemerU8 semilimbaLus (H.ATfN). COl'vnau ot ramifi­
cations de l'aorte, 

C', prolongoment inflll'ieur du ccocum c101'Hal. 

Fig, 46. - Menemer'/,~s semilimbatu8 (HAHN). Hamif1cations de 
l'artère mandiLulo-céphaliqno. 

a, b, c, ramoaux: de l'artèro ophtalmiquo. 

Fig. 47. - Coupe transversale tMoriqllc de la masse nerveuso 
sous-œsophagienne d'une Aran6iùe. 

On a supposé 108 artèros JlêcliollHOS, a. pd, pOl'Jlollclieulairo:; 
à l'axe du corps; an. s, anastomO~lJ snpra-ganglionnairo. 

Fig. 48. - Agelena labyrinthica . Face sternale cIo la ll1USSO gan­
glionnaire sous-œsophagienne. 

1,0 plal:ltroll oL 10 Lil:lf:!ll gl'aÏtll:lClux Horlt oulovôH ; l. II, lilvl'O 
postérieure; 1110:;, lI1âchoirel:! ; E', CCOCUUll:! SLOlliUWllX, 
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Planche V. 

Fig. 1. - Agelena labyrinthica. Art.ères du cerveau, vues en 
perspective. 

Les nerfs optiques sont coupôs à leur base. a. c. 8, artère 
cérébrale supérieure, a. c. i. a, artère cérébrale inféro-anté­
rieure ; a. c. i.]1, artère cérébrale inféro-postérieure ; m, artère 
m6cliane; a, h, rameaux superficiels; e, leur point de j onction. 

Fig. 2. - Agelena labyrinthica. Cerveau; vaisseaux de la face 
supérieure. 

Les lettres ont la même signification que dans la fig. 1; 
n, norfj,; optiques. 

Fig. 3. - Agelena labyrintMca. Cerveau; les ganglions opli­
ques sont enlevés. 

n. ch, nerf~ dos chélicères; a. c.i. a, a. c. i. p, artères céré-
brales inférieures. . 

Fig. 4. - Agelena labydnthica. Cerveau; face antérieure. 

0]1, base des nerfs optiques; ch, hasc des nerfs chélicériens ; 
Œ, œsophage; les autres lottres comme clans la fig. 1. 

Fig. 5. - Xysticus cristatu8. 

Coupo antéro-postérieure médiano du cerveau pour montrer 
l'artère a.m' qui, détachée de l'artère môdiane m, so distribue 
à la base des nerfs optiques. 

Fig. 6. ~ La masse nerveuse vue de profil. 

On a supposé que l'artère ophtalmique op, et l'artère 
mandibulaire md, sont séparées dès leur origine. 

Fig. 7. - Figl~re schématique représentant les crosses aortiques 
A et leurs ramifications. 

Fig. 8. - La partie antérieure de la' fig. précédente, 

on suppOBaut l'artèro ophtulmiquo op, et l'artèro maudibu­
laire md, séparées dès leur origine. 
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Fig. 9. - Segestria perfida (WALCK). 
Abdomen dépouillè de ses téguments pour montrer le cœur 

et les artères abdominales. 

Fig. '10. - Dysdera m"ythrina (WALCK). 

Ahdomen dépouillé cIe ses téguments pOUl' munU'cI'le uœur 
ct los artères abdominales. 

Fig. i1. -:- Mygale (Nemesia) cœmenta?"Ïa (SAV. et AUD). 

Ahdomen débarrassé de son tégument dorsal. C, cœur, py. 
a, py. i, py. m, py. p, pylocal'des antérieurs, intermédiaires, 
moyens et postérieurs; )Je, pèricardo ; 1. ex, ligaments exocal'­
diques; 'D. p. a, 'D. p. p, veines pulmonaires antérieures ei. 
postérieures; lt, ligaments terminaux; p. a. a, piliur abdomi­
nal antérieur. 

Planche VI. 

i<'ig. 1. - Mygale (Nemesia) cœmentaria (SAV. et AUD.). Coupe 
théorique transversale du cœur au niveau des 
pylocardos moyens. 

pt, ptéripyles; 1. c, ligament commissural, formant un 
faisceau complètement distinct. 

Fig. 2. - Mygale (Nemesia) cœmentaria (SAV. et AUD). Coupe­
théorique transversale du cœur au lliveau des pylo­
cardes postérieurs. 

C', prolongement inférieur du cœur. 

Fig. 3. - Mygale (Nemesia) cœmenta?"Ïa (SAV. et AUD). Cœur 
et artères abdominales, vus de profil. 

C', prolongoment inférieur rlu cœur; ar. c, artère caudale; 
m". a. a, artère antèro-abdominale; m-. 1. a, artère latérale 
"antérieure; al'. 1. 1/1, artère latérale moyenne; ar·. 1. p, artère 
latéralo potltérieuro; p. st, poche tltercoralc ; 1~ intestin. Les 
chiffres correspondent à ceux de lu fig. 4. 
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Fig. 4. - Mygale (Nemesia) cœmentœi'ia(SAv. et Aun). Artères 
abdominales, vues par la face supérieure. 

Les artères latérales postérieures ne sont pas représentées. 
L'artère antéro-abdominale droite a son développement normal. 
Du côté gauche, cette artère, en partie atrophiée est suppléée 
par l'artère latérale antérieure, très développée. La place du 
cœur est indiquée en pointillé. Les lettres comme dans la 
fig. 0. 

Fig. 5. - Mygale (Nemesia) cœmentw'ia (SAV. et AUD). Artères 
latérales postérieures, vues par la face supérieure. 

]J. st, poche stercorale; I, intestin; k[, tubes do Malpighi. 
Los chilIi'os correspondent à ceux de la fig. 6. 

Fig. 6. - J.11ygale (Nemesia) cœmentaria (SAV. et Aun). Artère 
latérale postérieure droite. 

Les lettros et les chiffres correspondent à ceux do la fig. 5. 

Fig. 7. - Mygale (Nemesia) cœmentaria (SAV. et Aun). Artères 
du cerveau; face superieure. 

a. c. s. a, artère cérébrale supéro~antérieure; a. c. s. p, 
artère céréhrale sup6ro-postorionro. Los autres lettreR comma 
dans la fig. 2 (pl. v). 

Fig. 8. - Mygale (Nemesia) cœmenta1"Ïa (SAY. et Aun). Artères 
du cerveau; face antérieure. 

a. c. s. a, artère cérébrale supéro-antérieure; h, m, 0, 

vaisseaux superficiels. Les autres lettres comme dans la 
fig . .4 (pl. v) . 

. Fig. 9. - Nlygale (Nernesia) cœrnenta1"ia (SAV. et Aun.). Cerveau, 
vu de profil. 

bs, branches sternales de l'artère maxillaire a. mx, se 
l'accordant (en pointillé) avec la cérobralo. inféro-postél'lfJure, 
Ct. c. i. p, et l'artère 0 de la fig. précédente. 

Fig. 10. - Mm/ale (Nemesia) cœrnentw'ia (S.w. et AUD.). 

Les al'tèl'ei:\ maxillaires a. mx, et leurs hranches sternales. 
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Fig: 11. - My,qale (Nemesia) cœmenta}'ù~ (S.W. Dl AUD.). Coupe 
transversale théorique do la masse ganglionnaire 
sous-œsophagienne. 

v. i.l/., vaisseaux infra-gnllgliollnairos. LOfl autres lottras 
comma dans ln fig. 0 (pl. IV). 

Fig. 12. - My,qale (Nemesia) cœmentcu'ia (SAV. DL AIJD.). Reseau 
forme par les vaisseaux infra-ganglionnairos. 

Les potits coreloH tracllB Hill' los 1UUIH(,OlllOHOtl (,l'allHVOI'SUS 
indiquont l'insortion clos artèroR g;allgliollnail'OH môdiauos. 

Fig. 13. - Disposition théorique du cœur 01; (los vaisseaux dans 
une Aranéide typiqne. 

Fig. 14. - Disposition théorique du cœur et dos vaisseaux chO/: les 
'l'étrapneumones. 

Fig. 15. - Disposition théorique du cœnr 01, ùos vaisseaux cltozles 
Dipneumones. 

Fig. 16. - Disposition théorique du cmur el dos vaiHsoaux chez 
Se,qestria. 

Fig. '17. - Dispositioll théorique du cœur 01. dos vail:!seuux chez 
D!Jsder-a. 
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