
Notion de sang « artériel » (riche en O2 et pauvre en CO2) et de sang « veineux » 
(appauvri en O2 et enrichit en déchet dont CO2).

Circulation pulmonaire
ou 

petite circulation

Circulation systémique
ou 

grande circulation

Grande et petite circulation
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Anatomie du cœur 

Aorte

Veines pulmonaires

Atrium gauche

Ventricule gauche

Cloison

Artère pulmonaire

Veines Caves

Atrium droit

Ventricule droit

4 cavités : 2 atrium (anciennement oreillette) et 2 ventricules
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Anatomie du cœur : enveloppe péricardique. 

Péricarde

Le péricarde

Liquide péricardique

Sac péricardique

Atrium

Ventricules

Fluide 
péricardique

Péricarde
pariétal

Péricarde viscéral
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Anatomie du cœur : positionnement du cœur dans la cage thoracique. 

Base du 
cœur 

Côtes

Apex du 
cœur 

Angle sternal

Médiastin 
supérieur

Médiastin 
inférieur

Médiastin antérieur

Médiastin moyen

Médiastin postérieur

1ère côte

Diaphragme

Cœur entre les deux poumons, dans le médiastin moyen 
(nomenclature internationale)

Vue de côté (de la gauche)
(coupe sagittale)

Vue de face
(coupe frontale)
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Anatomie du cœur : forme géométrique du cœur. 

Haut

Gauche

Arrière

Pointe 
du cœur 

BASE FACE LATERALE GAUCHE ou
PULMONAIRE

FACE ANTERIEURE ou 
STERNO-COSTALE

FACE INFERIEURE ou
DIAPHRAGMATIQUE
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Anatomie du cœur : les sillons du cœur.  

= sillon coronaire
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Anatomie du cœur : les faces et la base du cœur.  

Notion de sillon cruciforme
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Anatomie du cœur. 
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Anatomie du cœur : le tissu cardionecteur (innervation intrinsèque).
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Anatomie du cœur : les feuillets du cœur.
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Phonocardiogramme

Electrocardiogramme

Volume ventriculaire

Pression aortique

Pression ventriculaire
Pression atriale
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Le cycle cardiaque : diagramme de Wiggers.
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Contraction 
isovolumétrique

Le cycle cardiaque : récapitulatif.

Relaxation 
isovolumétrique

Ejection 
ventriculaire

Méso-
diastole

Protodiastole

Systole atriale

Fermeture 
Valve aortique

(2nd bruit)

Ouverture 
Valve aortique

Ouverture 
Valve mitrale

Fermeture 
Valve mitrale
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La pompe ventriculaire.
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Relation entre pression et volume ventriculaire (gauche)
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Anatomie du cœur : l’innervation extrinsèque.

Les nerfs cardiaques sympathiques : augmentation FC 
et force du cœur.

Le nerf vague (parasympathique) : diminution FC.
Xième paire de nerf cranien
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Tracé ECG.

Intervalle PQ : 
début de P => début de Q.

Temps de conduction atrioventriculaire. 

Intervalle PQ

Segment ST : fin de S => début de T.
Etat dépolarisé des ventricules.

Segment 
ST

Intervalle QT

Intervalle QT : début de Q => fin de T.
Ensemble dépolarisation-repolarisation 
des ventricules.



Anatomie descriptive des artères.

Aorte thoracique 
ascendante

Arc aortique ou 
crosse aortique

Aorte descendante 
ou thoracique

Aorte 
abdominale

Artère iliaque

L’aorte



Les vaisseaux sanguins : le lit capillaire. 

Artériole
terminale

Veinule
postcapillaire

Sphincters 
précapillaires

Canal
De

passageMétartériole

Capillaires 
vrais

Artériole
terminale

Veinule
postcapillaire



Les vaisseaux sanguins : le lit capillaire. 

Les différents types de capillaires



La circulation sanguine : répartition du volume sanguin.
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Cœur : 7 %

Circulation pulmonaire : 9 %

Artères : 13 %

Artérioles 
et capillaires (7 %)

Veines, veinules et 
sinus veineux : 64 %

Système veineux  systémique 
= 2/3 du volume sanguin : 
réserve de sang.

Adulte avec un 
volume total de 
5L de sang

0,45L

0,35L

0,35L

0,65L
3,2L



Contrôle de la Pression Artérielle. mécanisme d’action immédiate

SN Sympathique
Augmentation
FC
VES
DC
PA

SN Parasympathique
Diminution 
FC
DC
PA

SN Sympathique

• Vasoconstriction artériolaire
Augmente RPT, PA

• Vasoconstriction veineuse
Augmentation RV, DC, PA

Les barorécepteurs.



Le système rénine-angiotensine
(1) Baisse de la PA (PA sys., < 100 mm Hg) => 
libération, par les reins, dans la circulation 
sanguine de la rénine.

(2) La rénine clive l’angiotensinogène en plusieurs 
fragments dont l’angiotensine I.

(3) l’angiotensine I est fragmentée par l’enzyme de 
conversion de l’angiotensine => angiotensine II.

(4) l’angiotensine II => constriction des parois 
musculaires des artérioles => augmentation de 
la PA.

(5) l’angiotensine => sécrétion par les glandes surrénales de 
l’aldostérone et de la vasopressine(hormone anti-diurétique) 
par l’hypophyse.
 Rétention de sodium par les reins.
 L’aldostérone induit l’excretion de potassium par les reins.
Le sodium => rétention aqueuse => augmente le volume 
sanguin et la PA. 

Contrôle de la Pression Artérielle.


