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DEVELOPPEMENT DU
SYSTEME RESPIRATOIRE,
DU COU, ET DE LA FACE



...survol du développement :

e du systeme respiratoire (endoderme) :

larynx
trachée
bronches

poumons : étapes de la maturation tissulaire (barriere air-sang)

e de la cavité thoracique et du diaphragme

e ducou etde la face, a partir de 2 éléments :

1. les arcs branchiaux (ou pharyngiens) (endo- et ectoderme) :
e poches branchiales (endoderme du pharynx)
e sillons branchiaux (ectoderme de la peau)

2. la proéminence frontonasale (ectoderme)

RAPPEL : il y a toujours du mésoderme (tissus conjonctifs, vaisseaux, muscles...) et
de l'ectoderme (innervation)



lere partie

développement du systeme respiratoire

développement de la cavité thoracique et du
diaphragme



développement du systeme respiratoire

formation d'une évagination de la ligne médiane ventrale du pharynx,
|la gouttiere laryngo-trachéale, puis du diverticule respiratoire
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L'épithélium du systeme respiratoire dérive de I'endoderme



le diverticule respiratoire (4e sem.)

forme le bourgeon trachéal
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Les cellules progénitrices de la trachée, bronches et poumons sont spécifiées

collectivement dans I'endoderme de l'intestin antérieur par activation de la voie de

signalisation « Wnt / B-caténine ».

Ensuite, le mésoderme de l'intestin antérieur (dérivé du més. latéral splanchnique) produit
localement du Fgf10, qui induit I’'expression du récepteur Fgfr2 dans 'endoderme du

bourgeon trachéal ; la liaison de Fgf10 au récepteur Fgfr2 est nécessaire pour le

maintien des dichotomies et la formation des poumons.

Le més. latéral splanchnique formera la paroi de la plévre collée aux poumons.

RAPPEL : Fgf10 et Tbx4 et 5 sont aussi impliqués dans le développement des membres !!!

La perte du gene Fgfr2 chez la souris n'empéche pas
la formation de la trachée, mais déclenche une agénésie pulmonaire




FIGURE 5.7 THE AIRWAY AT 4 TO 7 WEEKS
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Le diverticule laryngo-tracheal grandit ventralement a partir I'intestin antérieur et commence
les dichotomies des la 4e sem. Il comprend la splanchnopleure et 'endoderme. En tout il y

aura une vingtaine de divisions dichotomiques (22°, comme les bourgeons urétériques).
La 1é& division est a I'origine des poumons; la 2& forme les bourgeons des lobes pulmonaires, etc.



formation des lobes pulmonaires

14 - 33

la 1ére division forme

les bourgeons bronchiques
(les 2 bronches principales
ou souches)

la 2é division forme les bourgeons des lobes pulmonaires
(3 bronches lobaires a droite et 2 br. lobaires a gauche)

bronche principale droite

lobe pulmonaire supérieur droit
lobe pulmonaire moyen

lobe pulmonaire inférieur droit
bronche principale gauche

lobe pulmonaire supérieur gauche
lobe pulmonaire inférieur gauche

NoOOoah~hwiNh—

la 3é division forme les bourgeons
des segments bronchopulmonaires
(bronches segmentaires)

(chaque lobe pulmonaire est divisé
en plusieurs segments pulmonaires)
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développement pulmonaire

e Stade embryonnaire (4™ 3 8™ semaine) — bronchioles
e Stade pseudoglandulaire (5°™¢ & 17°™¢ semaine) — bronchioles terminales
e Stade canaliculaire (16™¢ a 26°™¢ semaine) —  bronchioles respiratoires : différenciation épithéliale ;
« barriére air-sang »
e Stade sacculaire (24 semaine a la naissance) — canaux alvéolaires : expansion alvéolaire ;
surfactant
e Stade alvéolaire (36°™ sem. au 18°™¢ mois post-partum) — sacs alvéolaires et alvéoles

e Stade de la maturation micro-vasculaire (naissance jusqu'a la 2-3¢™¢ année)
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tissu pulmonaire
au «stade pseudoglandulaire»
(bronchioles terminales)

1 mésenchyme pulmonaire
2 pneumocytes de type Il
3 capillaires

(58™me 3 17°™Me semaine)




tissu pulmonaire au «stade canaliculaire»
(bronchioles respiratoires)

1. pneumocytes de type |

(cellules aplaties)
2. pneumocytes de type l|
3. capillaires

différenciation épithéliale ;
début de formation de la
« barriére air-sang »

(16°™e 3 26°™ semaine)




tissu pulmonaire au «stade sacculaire»
(Canaux a/Vé()/aires) (24°me semaine a la naissance)

« barriére air-sang »

(24%me sem. 1 pneumocytes de type | 1 pneumocytes de type |

2 pneumocytes de type |l 2 espace sacculaire

3 capillaires 3 pneumocytes de type |l

4 membrane basale de voies respiratoires
5 membrane basale des capillaires

6 endothélium des capillaires

a naissance)

Les pneumocytes de type Il commencent
a sécréter le surfactant




le surfactant

e =surface active agent.

e composeé de glycérophospholipides, de
protéines spécifiques, de graisses neutres et
de cholestérol.

e || recouvre la surface alvéolaire et réduit la
tension superficielle, empéchant les alvéoles
de collaber (=s’affaisser) lors de |'expiration,
au moment de |la naissance.



détresse respiratoire
du nouveau-né

Difficulté respiratoire qui survient rapidement, dans
les heures qui suivent la naissance.

Appelée aussi « maladie des membranes hyalines ».

2% des nouveaux nés ; surtout prématurés
(80% a moins de 28 semaines, 60% entre 28 et 30
semaines, 30% a 31-32 semaines).

Responsable de 30% des problemes néonataux :

deéficience en surfactant, p.ex. par immaturité
des poumons.



«stade alvéolaire» avant la naissance
(sacs alvéolaires; a la naissance: alvéoles distinctes)

Before birth

(dés la 365™e sem.)
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1 canal alvéolaire

2 septa primaires

3 sacs alvéolaires

4 pneumocytes de type |
5 pneumocytes de type |l
6 capillaires




«stade alvéolaire» apres la naissance

After birth

1 canal alvéolaire

2 septa primaires

3 alvéoles

4 pneumocytes de type |
5 pneumocytes de type |l
6 capillaires

(formation de nouvelles alvéoles: jusqu’au 18°™¢ - 24 mois post-partum)
(maturation alvéolaire micro-vasculaire: plusieurs années)



Altération de la séparation du bourgeon pulmonaire et de I'cesophage :

fistules laryngotrachéales

1.trachée 2. cesophage

A. Atrésie de I'cesophage B. Atrésie de I'cesophage

avec fistule non
communicante

C. Atrésie de I'cesophage
avec fistule de sa partie
inférieure avec la trachée

D. Atrésie de |I’cesophage
avec fistule de sa partie
supérieure avec la trachée

RAPPEL Trachea and lungs movie — from 2°10”




le développement des poumons affecte

le cloisonnement du célome intraembryonnaire (en fer-a-cheval)
Neural tube | cayitg péritonéale primitive (double)

Dorsal aortae

canal péricardio-péritonéal
(double)
diverticule respiratoire l

1

Communication

pharynx between
intraembryonic
Stomodeum coelom and
extraembryonic
cavité -\ E coelom
péricardique \~)\)
primitive
(simple) :
\
Septum
tranversum

Les ébauches des poumons se forment au niveau du passage

entre la partie antérieure du coelome, la cavité péricardique primitive,
et la partie postérieure, c.-a-d. la future cavité peritonéale (double) :
les canaux péricardio-péritonéaux (canal double).

lls se trouvent au niveau du diaphragme (septum transversum).




Pericardioperitoneal

canals

Septum
transversum

Foregut

| —

les poumons grandissent
au niveau des

Lung bud o . s . ’
Canaux perica rd lIope ritoneaux
Primitive
pericardial
cavity
cavité péricardique
(sans le cceur)
pharynx
Arrow in
peritoneal trachée
cavity canal

péricardiopéritonéal

cavité plevrale : (cété gauche)

avec splanchnoplevre
(=plevre viscérale, accolée
aux poumons)

cavité pléevrale

future

cavité péritonéale
(coté gauche)

et somatoplevre
(=plevre pariétale,
contre paroi thoracique)

(communications

septum transverse avec le coelome
i extraembryonnaire)
(futur diaphragme)

(6e sem.; ccelome, vue ventrale)



division du célome intraembryonnaire

e membranes pleuropéricardiques (péricarde fibreux : cavité péricardique)

e membranes pleuropéritonéales (partie postérieure —dorsale, du diaphragme :
bloquent les canaux péricardiopéritonéaux)

tous les deux (replis pleuropéricardiques et pleuropéritonéaux)
sont dérivés de la somatopleure (=mésoderme latéral somatique)



membranes (replis) pleuropéricardiques
(= péricarde fibreux)

| Sections A |

Primitive peritoneal cavity

Neural tube
Dorsal aortae

Left pericardioperitoneal canal

Lung bud

Communication

Foregut between
intraembryonic
Stomodeum coelom and

extraembryonic
coelom

Primitive
pericardial
cavity

Septum
tranversum



Différence entre Péricarde et Péricarde Fibreux :

ePéricarde (Global) : Il s'agit de I'enveloppe compléte (le sac) composée de deux
parties : le péricarde fibreux (externe) et le péricarde séreux (interne).

ePéricarde Fibreux : C'est la couche externe, rigide, épaisse et inextensible qui protege
le coeur, le fixe dans le médiastin et I'empéche de trop se dilater.

ePéricarde Séreux : La couche interne, divisée en un feuillet pariétal (tapissant le
péricarde fibreux) et un feuillet viscéral (I'épicarde), séparés par un liquide lubrifiant.

Qu'est-ce que I'Epicarde ?

eDéfinition : L'épicarde est le feuillet viscéral du péricarde séreux.

eLocalisation : C'est la couche la plus superficielle de la paroi cardiaque, recouvrant
directement le muscle cardiague (myocarde).

eFonction : Il forme la paroi externe du coeur et contient les vaisseaux coronaires ainsi
que des graisses.



Pharynx

Sections A

Pericardioperitoneal canal I

Epicardium
Endocardium

Common
cardinal vein

Ventral
mesocardium
(disparait quasi

instantanément)

He

art
Pericardial
coelom

Truncus
artenosus

= péricarde
fibreux

Phrenic
nerve

partir des replis pleuropéricardiques, eux mémes dérivés de la somatopleure.



membranes (replis) pleuropéritonéales
(forment la partie postérieure du diaphragme)

I Sections B I

Primitive peritoneal cavity

Dorsal aortae

Neural tube

Left pericardioperitoneal canal

Lung bud
: Communication
Foregut \Kk . between
intraembryonic
Stomodeum - coelom and
: extraembryonic
Primitive (- : coB10Mm
pericardial U .
cavity

Septum
tranversum

(primordium du tendon
central du diaphragme)



Section

s B

Muscle de la
paroi dorsale du corps

Reoli Aorte
epli
pleuropéritonéal ‘ Canal
\, péricardiopéritonéal
O {8 N Veine cave inf.

Oesophage -

Septum transverse

Tendon central
du diaphragme

Membranes
pleuropéritonéales

a ce niveau, le mésoderme somatique forme les replis pleuropéritonéaux,
qui ferment les canaux péricardiopéritonéaux gauche et droit




RAPPEL

hernie diaphragmatique congénitale

défaut de formation de la membrane pleuropéritonéale
(le plus souvent a gauche)
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Celome movie (up to diaphragm)




2éme partie

développement du cou et de la face :

face, cavités buccale et nasale, yeux, oreilles



les arcs branchiaux et le pharynx

pharynx : partie rostrale de l'intestin primitif antérieur ( = endoderme)

limité latéralement et ventralement par cing paires de colonnes
mésodermiques qui se rejoignent ventralement: les arcs branchiaux
(correspondent aux somites dans région antérieure du corps)

Encéphale

Placode arcs branchiaux (=pharyngés)

otique

Placode optique

pharynx

Placode nasale

28émejour Stomodeum Coeur

RAPPEL




arcs branchiaux

— Les somites se développent entre le
mésencéphale et la partie caudale du
tube neural. Au-dessus, entre la
membrane oropharyngée et le cceur,
se développent les arcs branchiaux.

Stage 14
32 day 4
35 somite

— Chez les mammiferes il y a 6 paires
d'arcs branchiaux, mais les paires 5¢
et 6e fusionnent et sont
rudimentaires. Seul 4 paires sont
visibles a l'extérieur.




Les arcs branchiaux et une partie de ses dérivés
(p.e. quelgques éléments squelettiques de la face, bouche et cou)
sont formés avec la contribution
de cellules en provenance des crétes neurales




Un arc branchial est délimité par 2 poches et 2 sillons branchiaux,

et contient des cellules des cretes neurales (non différenciées, formant un

. - mésenchyme)

poches et sillons fusionnent chez les poissons,
pour former les fentes branchiales (= branchies)




arcs branchiaux

— Les somites se développent depuis le mésencéphale jusqu’a la partie
caudale du tube neural. Au-dessus, se développent les arcs
branchiaux.

— Chez les mammiferes il y a 5 paires d'arcs branchiaux.

— Chaque arc fournit des dérivés cutanés, musculaires et osseux. Les
éléments squelettiques des arcs branchiaux dérivent des crétes
neurales ; le mésoderme latéral forme les vaisseaux, et le m. paraxial
forme la musculature.

— A chaque arc correspond un nerf cranien:

1°" arc nerf trijumeau (V), | {O‘"““’/A ﬂ | \\f/\ I
] (/ / { ‘;‘ “\ ‘}‘ q ‘ ) Opthue
Zeme arc nerf faCial (VI I), ” I Oct:lfm?teu\r N = 2 Lis /ﬁ
A &/ N Truumeau 1er arc

IV Trochléalre & T
3eme arc nerf glossopharyngien (1X), VI }

Abducens N
| B N

ame VI \ F’wW VI 28me
4 arC nerf Vague (X), i AUdmf — f'v_'\ P Gldssopharynglen IX 3eme

5€me X”\: Hypoglosse ,A = = l“\ w7/
5¢me arc nerf hypoglosse (XII). XI\\ (IR 1Y X
230\ /6 ///,“'.'{

Accessoire



arcs branchiaux

Les somites se développent depuis le mésencéphale jusqu’a la partie
caudale du tube neural. Au-dessus, se développent les arcs
branchiaux.

Chez les mammiferes il y a en principe 5 paires d'arcs branchiaux.

Chaque arc fournit des dérivés cutanés, musculaires et osseux. Les
éléments squelettiques des arcs branchiaux dérivent des crétes
neurales ; le mésoderme latéral forme les vaisseaux, et le m. paraxial
forme la musculature.

A chaque arc correspond un nerf cranien:
1¢" arc nerf trijumeau (V), 2¢™¢ arc nerf facial (VI1), 3™ arc nerf glossopharyngien (IX),

4¢me arc nerf vague (X), 5™ arc nerf hypoglosse (XII).

A chaque arc branchial correspond une artere: les arcs aortiques. On
en distingue 6 (le dernier arc aortique chemine en arriere du
cinquieme arc branchial).
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Embryo at 4 to 5 weeks

Ventral view

Sagittal section

Hypothalamus
of brain

Frontal
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Nasal placode

pharynx embryonnaire

Plane of sagittal section shown in sagittal section
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Y
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(of 1st arch)

Oropharyngeal membrane

1st pharyngeal arch (disintegrating)

2nd pharyngeal arch
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— — Infundibulum (posterior lobe)
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s R
pharynx

Pituitary gland
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membrane
(disintegrating)

Pharynx

Laryngotracheal
ridge or groove
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’ Esophagus

Bronchial bud

4

Stomodeum
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Gl Thyroid diverticulum



pharynx

Q
PHARYNX embryonnaire : partie rostrale (= antérieure, craniale) §
de l'intestin primitif (= tube digestif primitif) antérieur (= endoderme) 3
T
N L
n i <«—— nasopharynx S
(@)
Nasal Cavity N " -
‘ .. «—— oropharynx N,
s 4 \\ ; /‘, J S
l Palate \ \ S
e ? Jaw
2 Oral Cawty.} Choanes = laryngopharynx
/ Pharynx
- Epiglottis
" Larynx opening
V€ D Praryie pharynx + larynx = GORGE
\\ i \‘\
Larynx <\ Esophagus PHARYNX adulte :

carrefour aéro-digestif entre les voies aériennes (de la cavité nasale au larynx) et les voies digestives (de la
cavité buccale a I'cesophage). On rencontre aussi a ce niveau l'ouverture de la trompe d’eustache (tube
auditif), qui le met en communication avec |'oreille moyenne au niveau de la caisse du tympan.

ectoderme)

(



Cou et pharynx

prominence sinus

section montrée
enDetE

Pharyngeal

Maxillary Maxillary LM
cleft 1

prominence prominence

Eye

Pharyngeal
cleft 1
Pharyngeal
arch 2

Pharyngeal
cleft 2

Mandibular
prominence

A 24 days B 27 days C 31 days

sillon branchial
Neural canal

of brain

Arch cartilage
Arch cranial nerve

Arch artery

Entrance to
esophagus

Spinal neural
tube

Dorsal side
29 days

plancher du pharynx



les arcs branchiaux et le pharynx

Entre deux arcs branchiaux successifs ainsi que derriere le dernier arc,

s'évagine pour former une
A la surface de I'embryon, I'ectoderme s’invagine (forme des dépressions) en regard

des poches formées par I'endoderme: les sillons branchiaux.

diverticule thyroidien

poches branchiales bourgeons de la langue
(endoderme) \ | (plancher des arcs I et Il])

Stage 14 : -
32 day A

35 somite 7

nerf cranien

. cartilage
artere
(arc aortique)

' arcs branchiaux
sillons branchiaux A (1-VI)
-
(ectoderme)
gouttiere

* 14
la coupe concerne laryngo-trachéale

le processus mandibulaire du 1¢" arc .
(coupe coronale, 4e sem.)




dérivés des poches branchiales et des sillons
b ra n Ch i a ux diverticule thyroidien

bourgeons de la langue

/ (ectodermiques
+ plancher du 3¢ are,
7 / : / endodermique)
& 1¢¢ poche
ere . ey s . S
1°"¢ poche : cavités tympaniques et e eilion

conduit auditif externe,
membrane tympanique
(épithélium externe)

trompes d’Eustache

2¢me - amygdales palatines
le 2¢e arc

s’expand et recouvre

3eme : thymus et parathyroides inf. les 3e-6e arcs

28-4% sillons
forment le
sinus cervical
(structure transitoire,
qui dégénere)

4¢me : narathyroides sup. et
cellules C de la thyroide

(7€ sem.)



Embryo at 4 to 5 weeks

Pharynx (ventral view)

dérivés
des poches
branchiales

Oropharyngeal membrane
(disintegrating)

Stomodeum

+ Thyroid diverticulum

Pharyngeal membrane (endodermal
all of ’nd pharyngeal pouch makes
-t with ectodermal wall
of 2nd phan ngeal cleft)

[~ Laryngotracheal ridge

1 ore : Cavités tym pan i ques et Right bronchial hud\ B T
tro m peS d ’ E u Stach e Splanchnic mesoderm of / - N

ventral foregut (lung stroma)

Esophagus

Pharynx (anterior view of left side) )
1°¢: cavités tympaniques et

trompes d’Eustache

Pharyngeal
cavity

N, Foramen cecum

2¢me - amygdales palatines ( ~ g

28™e : amygdales palatines
Tongue

3éme - thymus et parathyroides inf.

3éme .

parathyroides infé.
Laryngotracheal ridge (future larynx)
et thymus

4eme : parathyroides sup. et , ym
cellules C de la thyroide Thyroid | Right lateral lobe —ES6% , gime .

sland ,
& Isthmus 2 7 parathyroides sup. et

] " cellules C de la thyroide

Trachea , Esophagus
AV




Late 5th <
week

7th week <

dérivés des poches branchiales

Meckel’s cartilage

External auditory meatus
Tubotympanic recess
Reichert’s cartilage
Palatine tonsil

Inferior parathyroid

Superior parathyroid
Thymus
Ultimobranchial body

Superior parathyroid

Inferior parathyroid

Thyroid (from the foramen cecum of the tongue)

Thymus



dérivés des sillons branchiaux :

Sillon 1 - conduit auditif externe, membrane tympanique (épithélium externe)

Sillons I - IV - sinus cervical (structure transitoire, qui dégénere)

dérivés des arcs branchiaux:
le nerf cranien et I'arc aortique correspondant, plus :

Arc | (mandibulaire) - deux des os de |'oreille moyenne : marteau et enclume
- bourgeon mandibulaire (machoire, os temporal) et le processus
maxillaire (vomer, zygomatique et maxillaire)
- musculature de la mastication (masséter, temporal, ptérygoidiens)
- une partie de la musculature hyoidienne (m. mylohyoidien)
- corps de la langue

Arc Il (hyoidien) - troisieme os de l'oreille moyenne : ['étrier
- I'essentiel de I'appareil hyoide (os et muscles)
- muscles cutanés de la téte et du cou

Arc Il - corps et grandes cornes de I'os hyoide
- musculature de la partie antérieure du pharynx; racine de la langue

Arcs IV et V - peu développés. Participent a la formation des cartilages
et de la musculature du larynx



dérivés des arcs branchiaux

Incus

Malleus

. " "a
; Y o y
Meckel s cartilage _ 7 - Styloid process

R4
s K
5

i3
»

i
;

Stylohyoid ligament

-
P

Lesser horn of hyoid bone

Greater horn of hyoid bond

Body of hyoid bone

Thyroid cartilage

Cricoid cartilage

st

Tracheal rings =

Figure 15.9 Definitive structures formed by the cartilaginous components of the vari-
ous pharyngeal arches.



Pharynx

persistance du sinus cervical (sillons 2,3 et 4) : movie
kystes ou fistules cervicaux

(
!
|
{

) ‘@\ = Regionof  ——— ‘
External auditory / j preauricular {(_‘ \\) Tubotympanic
meatus 7 fistulas - S {) / recess
e N I'\.‘.-\__,\ ‘\\ = ,.-2_{4//
8 RO ) Region of { |
S o L lateral cervical . g
. cysts and fistulas / | / Palatine %=
/ / tonsil ~
\k \ Internal
Palatine E : branchial
tonsil fistula
Lateral h Lateral
cervical \ cervical
cyst ) ~ cyst
External Sternocleidomastoid
branchial muscle %
fistula e
T~

Autres malformations de la téte et du cou :

e vestiges cartilagineux et osseux

e parathyroides ectopiques ou surnuméraires
e syndrome de DiGeorge (CATCH22): absence du thymus et des parathyroides



La face se développe a partir de deux bourgeons :

e ébauche (proéminence) fronto-nasale

(avec les placodes nasales, optiques et otiques
en périphérie)

e 1° arc branchial

(avec les processus maxillaires et mandibulaires)



développement de la face

e |
|- 1.0 mm >|

Lateral view

; 1st cervical somite
Forebrain

Left optic vesicle ‘

Stomodeum —/

Cardiac prominence

(future hyoid arch)

Lateral view
Forebrain

Anterior neuropore 1st pharyngeal elevation

(future mandibular arch)

2nd pharyngeal elevation

Stomodeum (future hyoid arch)

Cardiac prominence

Sagittal section

Future brain ventricle
Oropharyngeal

Rathke’s pouch membrane
Ectoderm Foregut
Forebrain

Future thyroid

(neural tube) gland

Future

Anterior I
ung
neuropore bud
Stomodeum
Future thoracic wall Midgut
Heart Future liver
Pericardial coelom

Yolk sac wall

Amnion Extraembryonic coelom

Otic pit in otic placode

2nd pharyngeal elevation

1st pharyngeal elevation
(future mandibular arch)



développement de la face

e ébauche (proéminence)
frontonasale

e 1° arc branchial :
processus maxillaires
et mandibulaires

upﬁr'. R
limb bud




développement de la face : ébauche frontonasale et 1° arc branchial

Embryo at 4 to 5 weeks

Ventral view

Maxillary process
(of 1st arch)

1st pharyngeal arch

2nd pharyngeal arch

3rd and 4th
pharyngeal arches

ler arc branchial

1. front et nez @avecle
philtrum et palais primaire)

2. makxillaire, levre sup.
(sans le philtrum) et
pommettes (os
zygomatique, ...)

3. machoire

Plane of sagittal section shown in sagittal section
'

1st pharyngeal groove

Left optic vesicle

Oropharyngeal membrane
(disintegrating)

Maxillary prominence —

Entrance to stomodeum

Mandibular prominence —

Second pharyngeal
arch

Third pharyngeal arch

Fourth pharyngeal arch

Entrance to
intraembryonic coelom

© Elsevier. Moore & Persaud: The Developing Human 8e - www.studentconsult.com

Vue ventrale d’un embryon de ~30 jours

Frontonasal
prominence

Umbilical vein|

Spinal cord




région craniofacial (~41 j.)

proéminence (= ébauche, bourgeon)
frontonasale

fossette nasale
(placode nasale)
e b, Proéminence nasale
médiane (PNM)

proéminence
nasale latérale

ceil zone de fusion des
(placode optique) deux PNM
fente nasolacrymale (gauche et droite)
processus
maxillaire
(1er arc)
oreille interne
(placode otique) bouche
(stomodeum)
proéminence
de l'oreille
(moyenne) processus
mandibulaire
méat auditif (1er arc)
externe ‘
(=1¢ sillon branchial) 2eme arc

(oreille moyenne)



développement de |a face (6e sem.)

proéminence frontonasale

proéminence
nasale médiane

proéminence

fente nasolacrymale nasale latérale

fossette nasale
[ processus (de la placode nasale)

1€ arc maxillaire

branchial processus
. mandibulare

p. maxillaire 1 arc
p. mandibulaire branchial

‘ stomodeum
2% arc
branchial




développement de la face (7€ sem.)

segment
intermaxillaire

(de la pr. frontonasale,
formera le palais primaire,
avec les PNMs)

proéminence

_ nasale médiane

ceil (PNM)

(de la placode
optique)

fente nasolacrymale

p. maxillaire 1er arc
branchial

p. mandibulaire

pavillon (oreille externe)
se forme a partir de
6 renflements (bourgeons) épidermiques

autour du 1¢ sillon branchial (proc. mandibulaire du 1¢" arc et 2¢™¢ arc)




développement de la face (8e sem.)

la proéminence frontonasale
forme front, nez et philtrum

fente nasolacrymale

pavillon (oreille externe)
(1¢" et 2™ arcs)

maxillaire philtrum
(™ are (fusion des
branchial) machoire proéminences

nasales médianes)



a la fin de la période embryonnaire, les yeux sont tres écartés et les oreilles tres basses

Frontonasal prominence




”’\‘ développement de la cavité
. buccale (= orale) (s partir du stomodeum)

........
Maxillary process
(of 1st arch)

1st pharyngeal arch \k

Oropharyngeal membrane
(disintegrating)

2nd pharyngeal arch

b,
T 1st pharyngeal groove

3rd and 4th
pharyngeal arches

infundibulum

l (neurohypophyse) hypophyse
poche de Rathke
(adénohypophyse)
hypothalamus } 1¥¢ poche
branchiale
‘ membrane
proéminence \;Q‘: oro-pharyngee
fronto-nasale pharynx
acod sillon (gouttiére)
p acoI e laryngo-trachéal
nasale TN -
— cesophage
stomodeum bourgeon
trachéal

1¢" arc branchial
(coupe sagittale) diverticule thyroidien



développement de la bouche

e 1°"arc branchial :
processus mandibulaires et maxillaires

* ébauche (proéminence) frontonasale (/e palais primaire)

Frontonasal
prominence
Nasal pit

Disintegram

oropharyngeal
membrane

Maxillary
prominence

Mandibular
prominence

2nd pharyngeal
arch

/:".. j\‘.“
PRI, L L NS

A 4th week B 4th week C 5th week

Figure 16-15 Origin of the human face and mouth. The face develops from five primordia that appear in the 4th week:
the frontonasal prominence, the two maxillary prominences, and the two mandibular prominences. The oropharyngeal

membrane breaks down in the 5th week to form the opening to the oral cavity. A, C, ventral views; B, oblique view.



la cavité buccale se forme avec la contribution
du 1ler arc branchial

processus
frontonasal
brocessus

maxillaire

9« 0 REE

B SN

semaine 4

stomodeum

v,
g 4N ; ""'

semaine 6



absence de développement
de la proéminence (processus) mandibulaire (1°" arc)

FIGURE 14-30 Agnathia. A, Ventral view of the upturned face of an infant.
B, Lateral view of the face of a fetus with agnathia. Note the cervical



le plancher de la bouche : la langue

développement de la langue:
planchers des 1 et 3¢™¢ arcs

ler arc br.
(recouvert d’ectoderme)

bourrelets
latéraux

> 2/3 antérieurs

tuberculum de la langue

impair

2e arc br.

éminence
hypobranchiale
3é arc branchial

(Ie plancher devient le

1/3 postérieur

foramen caecum) de la langue

(recouvert
d’endoderme)

(4e sem.)



développement de la langue :
planchers des 1°" et 3°™¢ arcs

bourrelets
latéraux et

tuberculum impair
’ (ectoderme du 1¢" arc) | les bourgeons

/ de la langue
'—\ éminence
I N hypobranchiale
(endoderme du 3¢ arc)
1
W, \ K bourrelets cartilagineux du larynx
(épiglottique, aryténoides, cricoide...)

(5 sem.)



développement de la langue :
planchers des 1°" et 3°™¢ arcs

2/3 antérieurs: 1°" arc
(corps de la langue)

sulcus terminalis

le foramen caecum foramen caecum
est le vestige qui reste

a I'endroit ou la glande thyroide , . . se
a bourgeonné 1/3 -posterleur. 3¢ arc
/ (racine de la langue)
glotte et épiglotte

(6e sem.)




développement des

glandes salivaires majeures :

e parotides : ectoderme

e submandibulaires
et sublinguales : endoderme

g . =) o

///

&
y y
./ \

‘ '

" Parotid gland

1,

Submandibular gland\Qxl’

Sublingual gland
Salivary Glands

Onfice of
Parotid parotid gland

Submandrbular/

gland

Primordial buds
of sublingual gland

Orifice of
submandibular
gland

B

FIGURE 14-14 Development of the salivary glands. A, Salivary gland
development in an 11-week-old human embryo. B, Development of
salivary gland epithelium in vitro. €, Accumulation of newly
synthesized glycosaminoglycans (dark green) in the basal lamina at
the end of a primary lobule. D, Early cleft formation is associated with
the contraction of bundles of microfilaments in the apices of the
epithelial cells lining the cleft. Collagen fibers (wavy lines) are lined up
lateral to the lobule and in the newly forming cleft. E, As the cleft
deepens, glycosaminoglycan synthesis is reduced in the cleft, and
collagen deposition continues. (C through E show the relationship
between disposition of the extracellular matrix and lobulation of the
glandular primordium.)



la vodte de |la bouche : le palais

séparation des cavités nasales et buccale

Premaxilla r
Incisor teeth of maxilla il

Hard palate

Soft Suture between
. of maxilla and
Incisor tooth palatine process
Pharynx of maxilla
Mandible Tongue Palatine bone

© Elsevier. Moore & Persaud: The Developing Human 8e - www.studentconsult.com

e ébauche (proéminence) frontonasale (palais primaire)

e 1° arc branchial : processus makxillaires (palais secondaire)




fossette nasale (droite) Nenaiewat 6 07 weeks R —

Opening of right nasal part of primitive or primary
sac (future nanis) palate and nasal septum)

Maxillary process

of 1st arch Medial nasal prominence

Right eye Lateral nasal prominence

1 aryngeal arch
S pharyngeal arc Nasolacrimal groove
1st pharyngeal cleft
(future external

acoustic meatus)

Oral opening

2nd Nodules that merge 10 form
pharyngeal auricle of ear
arch

3rd and 4th pharyngeal arches
in cervical sinus (sites of future
laryngeal cartilages)

Site of future
hyoid bone

Ventral view at 7 1o 8 weeks

Site of nasolacrimal groove (fusion of
lateral nasal and maxillary processes)

Site of fusion of medial nasal and maxillary
processes (site of cleft lip)

Auricle of ear
Philtrum of upper lip (fusion of

medial nasal processes)

Proéminence nasale méediane
(les deux proéminences nasales médiales, avec le segment intermaxillaire,
forment 'ébauche du palais primaire)



Frontonasal
prominence

Nasal pit
Disintegram

oropharyngeal
membrane

Maxillary
prominence

Mandibular
prominence

2nd pharyngeal
arch

C

5th week

développeme

B Early 6th week

nt de la face et la bouche

Medial
nasal process

| Lateral

nasal process
| Maxillary prominence Intermaxillary
process

L — Mandibular prominence
Philtrum

10th week

Late 7th week E



développement du maxillaire, palais,
et levre supérieure (dés 5éme sem.)

La levre supérieure se forme par fusion des processus makxillaires avec les
proéminences nasales médianes, qui forment le philtrum et le palais primaire.

7/ semaines 10 semaines
philtrum: a partir des
> < processus proéminences nasales médianes
p manxillaire (proéminence frontonasale)

8 semaines

ébauche du palais primaire
a partir des proéminences
nasales médianes et
segment intermaxillaire

palais
primaire
raphé

du palais

ébauche du palais secondaire palais secondaire :
(=processus palatin), a partir sépare les cavités nasales
des processus maxillaires du 1¢" arc) de la cavité orale




I'labsence de fusion des bourgeons de la face
cause des fentes

RAPPEL

Nasal pit
Intermaxillary
process

Maxillary prominence

P Mandibular prominence
~d
N\

A Early 6th week D Late 7th week

Medial
nasal process

| - Lateral
nasal process

| - Maxillary prominence

| — Mandibular prominence

B Early 6th week E 10th week

Nasolacrimal groove

Medial nasal process

Maxillary prominence

Mandibular prominence

C Early 7th week

Figure 16-16 Development of the face. A, B, In the 6th week, the nasal placodes of
the frontonasal prominence invaginate to form the nasal pits and the lateral and
medial nasal processes. Dashed line in A indicates section level shown in Figure
16-19 (@ C, D, In the Tth week, the medial nasal processes fuse at the midline to form
the intermaxillary process. E, By the 10th week, the intermaxillary process forms the
philtrum of the upper lip.



fentes labiales (cheiloschisis) et fentes palatines (palatoschisis)

AN
labiale
. . unilatérale
labiale
bilatérale

palatine

Unilateral cleft of primary palate—
complete, involving lip and alveolar ridge

Complete cleft of secondary palate
and unilateral cleft of primary palate

Bt el défaut de migration
des cellules des crétes neurales




développement des cavités nasales

tube neural
(encéphale)

cavité buccale \
(stomodeum) infundibulum
(neurohypophyse)
ﬁr. frontonasale ’ ‘\\ poche de Rathke
\ / (adénohypophyse)

Al

plaCOde nasale : [\ x membrane oro-pharyngée
(ectoderme) J
stomodeum

\
\ o /b\

S

hypophyse

notochorde

primitif antérieur)

1\
\ﬁ sharyitesi

(4e sem., coupe sagittale)



développement des cavités nasales

et du palais
6sem. 6.5 sem.
cavité
cavité nasale
nasale primitive
primitive membrane
(dérive de la
placode nasale) NS oronasale
! l (disparait et
— p o
_ g devient la
palais narine
primaire ‘ /\ interne)
\ palais \
cavité bourgeon primaire bourgeon
buccale de la de la

primitive langue langue



développement des cavités nasales
et du palais

7 sem. 12 sem.

cornets nasaux

nerfs olfactifs __— narine interne

cavité nasale > [ (choane)
narine externe alais _
palais secondaire
palais primaire primaire

cavité buccale

narine interne
primitive



développement de l'oreille interne

placode otique
(en arriere du
1¢ sillon branchial)

oreille interne:
. cochlée

. utricule

. labyrinthe...

(4€& sem.)



structure de l'oreille

Oreille moyenne:
1¢" arc branchial
.marteau——

.enclume
.etrier

2¢ arc branchial

pavillon
conduit ; » (1¢" sillon)
auditif | |
(1¢ sillon ' ) cavité tympanique
branchial) S (1¢¢ poche)

.saccule

\ .Canaux

.utricule
Jdabyrinthe

( Oreille interne:
.cochlée

placode
otique

J

trompe

d’Eustache
(1¢r¢ poche
branchiale)



développement de l'oreille interne (4e sem.)

(début 4e sem.) (fin 4é sem.)

télencéphale

la placode otique devient :
fossette / vésicule otique
(oreille interne)

oreille moyenne: osselets

conduit auditif externe
(1¢" sillon branchial)

trompe d’Eustache
(1°¢ poche branchiale)

intestin antérieur (pharynx)




développement de l'oreille interne (5 sem.)

vésicule otique — |

se différencie en

oreille interne:

-cochlée ) osselets

-saccule dv (marteau / enclume
-utricule et étrier)
-labyrinthe

canaux ﬁ conduit auditif

trompe
/ d’Eustache et
cavité tympanique




développement de l'oreille interne (fin 5 sem.)

stapes (étrier)

\

labyrinthe

incus (enclume)

malleus (marteau)

cavité tympanique

P S conduit auditif (externe)

trompe
d’Eustache
(conduit auditif interne)




labirynthe
(canaux
semicirculaires)

l cavité tympanique

utricle /
saccule

cochlée

conduit auditif
externe

tympan

trompe
d’Eustache
(conduit auditif
interne)

(oreille a la naissance)



développement de l'oreille : le pavillon

Y

Embryo at 6 to 8 weeks = 7.0 mm
Lateral view at 6 to 7 weeks .

le pavillon se forme

a partir de 6 bourgeons
épidermiques

e ez | autour du 1 sillon branchial

1st pharyngeal cleft

Left eye
Nasolacrimal groove

Maxillary process 2nd pharyngeal arch

(1st arch)

3rd and 4th pharyngeal

Opening of left nasal arches in cervical sinus

sac (future naris)

Cardiac prominence
Hepatic prominence

Arm bud 1st pharyngeal arch

Oral opening

Lateral view at 7 to 8 weeks

A
S
(=]
3
3
Y

[ Auricle of ear
Howt buios External ear devalops
from six auricular
bilocks localed on
. facing margins of
External auditory meatus) St ot aannnit
pharyngeal arches

2%

Lateral nasal process
Medial nasal process

Philtrum




RAPPEL

développement de I'ceil ( 5e sem.)

vésicule optique

(du diencéphale,
forme la rétine
et le globe oculaire)
(1)
| vésicule de la

lentille

(de la placode
pédicule optique optique)

forme le cristallin



développement de I'ceil (6€ sem.)

cristallin
A
&/



développement de I'ceil (8¢ sem.)

choroide
\ | cornée
/ fibres du cristallin



Face development movie

développement de I'ceil (20e sem.)

sclére ou -\ paupiere
sclerotique AN corps ciliaire
choroide

()
\ chambre postérieure

chambre antérieure

/ ' cornée
" " iris

\
:/ cristallin

ligaments
conjonctive  suspenseurs et
muscle ciliaire

muscles v

oculomoteurs



embryonic disc is flat and trilaminar

Weeks Days ~
le systéme respiratoire [ 21 %3 At the beginning of the 4th week, the

\

e

- 22 F

Respiratory diverticulum

forms Body folding commences

\

- 24
| 26 \ Body folding is complete, yielding a three-
dimensional embryo with a tube-within-a-
tube body plan and an intraembryonic
coelom enclosed in the amniotic sac

( Respiratory diverticulum )

branches into left and right
bronchial buds; stem of the
diverticulum will differentiate

— |28

L into trachea and larynx g & Pleuropericardial folds begin to separate the )
g ~\ peritoneal canals cavity and two pIeU(al pavities; t'he latter are
Branching yields secondary — 1Ml 35 | initially continuous with the
bronchial buds (three on right; | 36 peritoneal cavity through
two on left), which represent the pencardmpe_ntoneat
future lung lobes 2 canals, but a pair of pleuro-
\_ - 6 @ peritoneal membranes
begin to form to close off
these canals r

I Saricardio: primitive pericardial cavity into a pericardial
=

( Branching yields tertiary h

bronchial buds (ten on right; Expansion of the amnion

et:ghft ?n Ielf)t). wl:]ich rf:presem / encloses the yolk sac and
the future bronchopulmonary D A connecting stalk in a
_ segments ) % common sheath, forming
the umbilical cord
f =) Formation of the pericardial sac

is complete; the lungs are

\ % rowin:
Terminal bronchioles form - i )
<
Torminal bronchiclos have 16 Pleuroperitoneal membranes have closed off
formed respiratory bronchioles; L} g1e pentcag_iflfope:tt'o?eal canals; diaphragm
the surrounding mesenchyme . NG 0. aemIenvaie §
becomes highly vascular; 0 28+

first terminal sacs (primitive 0\ .

alveoli) form
. : N 36
Terminal sacs begin to
differentiate into mature 4
alveoli; alveoli continue to Birth
‘ ’ irth -

form through the 8th year




Weeks

Days

la face
et le cou

Pharyngeal
arches appear;
formation of
maxillary and
mandibular
processes

Buccopharyngeal
membrane
breaks down

Nasal pits
deepen to form 5—
the
nasal
Nasal placode cavity
invaginates to form
the nasal pit, creating
medial and lateral
nasal processes
/-

Secondary palate is formed
by palatine shelves, which
initially grow inferiorly from
the maxillary processes but
then rotate to a horizontal
plane and fuse with each othe

Facial swellings
fuse to create the
rudiment of the face

Elements of the skull
are developing

rTongue develops
from swellings on the

pharyngeal floor; the

the tympanic cavity and
auditory tube

tongue and descends

x Thyroid develops from
g’:éopmhggg]%eﬁ:m‘fg of | the foramen cecum
of the developing
toward its final site

( !

-
-

External auditory
meatus develops from
the first pharyngeal
cleft, and the over-
growing second arch
obliterates the
remaining clefts

49

—56

—63

—70

140

20

Thyroglossal duct
breaks down, and
the thyroid
continues to
descend

Thyroid arrives at
its definitive site

arathyroids and
thymus develop from
the third and fourth
pharyngeal pouches
and descend to their
final sites; thyroid C
cells arise from a
controversial fifth pouch
and descend to populate

the thyroid
I)

i
X




+
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