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 Généralités 
« Lors des révisions, s’entraîner à refaire les schémas » 

I. Mise en place 

L’appareil cardiovasculaire comprend 2 systèmes : Le système sanguin et le système lympha que. Le système sanguin est 
cons tué d’une pompe : le cœur et de vaisseaux sanguins : capillaires, artères et veines. Le système lympha que est cons tué de 
vaisseaux et de nœuds (ganglions) mais absent dans certains organes.  

a. Système sanguin 

La grande circula on (=circula on systémique et nourricière) permet l’oxygéna on des ssus et le 
transport des métabolites. La grande circula on se situe dans tout le corps. 

La pe te circula on permet d’oxygéner le sang et rejeter le CO2 : circula on fonc onnelle. Elle 
permet de se fait l’hématose du sang. La pe te circula on est intra-thoracique.  

Ces deux circula ons sont disposées en série.  

b. Système lympha que 

Il n’y a pas de « circula on » du liquide lympha que, pas de « pompe ». Pas de circuit fermé avec 
une éjec on et un retour : un seul retour lympha que.  

Elle permet le main en du volume et de la pression artérielle.   

II. Le poumon fœtal : le placenta 

Lors de la vie fœtale, la circula on sanguine va se faire via 
le placenta. La veine ombilicale va drainer le sang oxygéné 
jusqu’à la circula on dans le fœtus pour passer ensuite par 
l’atrium droit puis le foramen ovale jusqu’à l’oreille e 
gauche pour être redirigé vers le placenta. 

Le ligament artériel passe de l’artère pulmonaire à l’aorte et 
est la « cicatrice » canal artériel (collatérale de l’artère 
pulmonaire). 

III. Le cœur 
a. Généralité  

Tout ce qui part du cœur est une artère et tout ce qui rentre est une veine. Cela ne veut pas 
dire que tout ce qui sort est oxygéné et tout ce qui rentre est 
désoxygéné. Le code couleur donne le niveau d’oxygéna on du 
sang mais ne dit pas s’il s’agit d’une artère ou d’une veine.   

Le cœur est un muscle creux et c’est l’organe central de la 
circula on. Il est interposé entre la grande et la pe te circula on. Il 
a 4 cavités : 2 atriums et 2 
ventricules et pèse 250 à 300g. CD 
300 > CD 260cc Le cœur droit 
con ent le sang désoxygéné (des 
organes vers les poumons) et le 

cœur gauche con ent le sang oxygéné (des poumons vers les organes).  

De manière non pathologique, le cœur droit est séparé du cœur gauche.  
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b. Le contenu du thorax  

Le médias n peut être divisé en plusieurs compar ments. Pour cela on u lise la trachée : 

- Médias n antérieur  En avant de la trachée 
- Médias n moyen  La trachée 
- Médias n postérieur  En arrière de la trachée 

Mais aussi : 

- Médias n supérieur  Crânial à la crosse de l’aorte 
- Moyen  Entre le bord supérieur de la crosse de l’aorte et la carène 
- Inférieur  Caudal à la carène  

Le cœur se situe dans le médias n inférieur antérieur entre T5 et T8. (Voir III. e.) 

c. Axes du cœur et configura on externe 

Il est oblique en bas, en devant et à gauche : 

40° par rapport à l’horizontale et 2/3 du cœur est situé à 
gauche.  

Le cœur a 3 faces et une base (Voir III. e.) :  

- Face 
sterno-costale 

- Face pulmonaire  
- Face diaphragma que  
- Base (« arrière » du cœur) 

 

Il est contenu dans le sac fibreux.  

L’apex est à l’opposé de la base : la pointe du 
cœur. L’apex appar ent au ventricule gauche. 
On divise le cœur en 4 cavités qui vont être 
repérés par 2 sillons principaux : 

- Sillon coronaire : Atrium/ventricule 
- Sillon circonféren el/longitudinal : Cœur droit/ cœur gauche (=inter-atrial + interventriculaire) 

 

C’est une pyramide triangulaire qui peut se voir sous 5 vues différentes :  

- Vue sterno-costale 
- Vue latérale gauche 
- Vue latérale droite 
- Vue diaphragma que 
- Vue médias nale 

 

 

Face 
diaphragma qu
e (en caudal) 

Médias n 

Sillon atrio-
ventriculaire 
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d. Les différentes vues externes 

« Il faut savoir ce que l’on voit en fonc on des faces » 

1) Vue sterno-costale : face antérieure  
- Segment ventriculaire  

o Zone artérielle :  
 Sillon atrio-ventriculaire  
 Orifice aor que  
 Orifice artère pulmonaire  

o Zone ventriculaire :  
 Sillon interventriculaire  
 Ventricules droit et gauche  

- Segment atrial :  
o Auricules droite et gauche  
o Os um de la veine cave supérieur 

Auricule = Prolongement creux de la par e antérieure de 
chacune des oreille es du cœur 

 

2) Vue latérale droite : face pulmonaire droite 
 

- Sillon atrio-ventriculaire 
o Artère coronaire droite  

- Segment atrial :  
o Atrium droit (ancien sinus veineux) avec le  

Sulcus terminalis cordis  
o Auricule droite  

- Segment ventriculaire  
o Ventricule droit 

 

3) Vue latérale gauche  

On voit plus de surface du cœur car on a accès à la face pulmonaire du cœur.  

- Segment ventriculaire :  
o Ventricule gauche  
o Sillon atrioventriculaire, artère circonflexe (ACG)  

- Segment atrial :  
o Auricule et atrium gauche 
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4) Vue inférieure : face diaphragma que 
- Segment ventriculaire  

o Sillon interventriculaire inférieur  
o Branche terminale de l’interventriculaire   

- Segment atrial  
o Sillon inter-atrial  
o Orifice de la v. cave inférieure  
o Sinus coronaire 

 

 

 

 

5) Vue postérieure : base du cœur  
- Face postérieure des atriums 
- Sinus veineux primi f  
- Os um des veines pulmonaires (SD, SG, ID, IG) 

 

 

  

 

 

 

 

e. Structure  
1) Contenu du thorax : 
- Médias n antérieur :  

o Cœur  
o Gros vaisseaux nés du cœur (aorte artère pulmonaire)  
o Thymus  

- Médias n moyen :  
o Trachée  
o Bifurca on trachéale  
o Pédicules pulmonaires  
o Eléments de passage :  

 Crosse de l'aorte  
 Crosse de la veine azygos  

- Médias n postérieur :  
o Œsophage  
o Aorte thoracique descendante  
o Système veineux azygos  
o Conduit thoracique  
o Chaîne sympathique et nerf 

 
2) Rapports : 
- En avant : espace cellulo-adipeux, thymus  
- En arrière : le médias n postérieur 
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- Latéralement : les cavités peuro-pulmonaires 
 

3) Les 4 faces : 

Face antérieure : 

- Rapports :  
o Plèvre et poumon droit  
o Thymus/ves ges  
o Vaisseaux thoraciques internes  
o Sternum/muscles thoraciques/ ligament stérnopéricardique 

Face pulmonaire gauche : 

- VG/AG  
- Rapports  

o Nerf phrénique gauche, Vaisseaux péricardo-phréniques 
(péricarde fibreux)  

o Poumon et plèvre médias nale gauche 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Base :  

- Œsophage +++  
- Nerfs vagues / plexus oesophagiens  
- Aorte descendante  
- Conduit thoracique  
- Veine azygos 

 

 

 

 

Diaphragme 
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Face diaphragma que : 

- Diaphragme  
- Cavité abdominale 

 

 

IV. Applica ons cliniques 
a. Anatomie cardiaque  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Ausculta on 

 

 

 

 

 

 

 
 


