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I- Introduction
• Harmonie du visage  - Traits de personnalité 

• Pavillon de l’oreille: partie oreille externe.

• Architecture complexe: paire et symétrique.

• Rôle: protection et amplification de la fonction auditive
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EMBRYOLOGIE 



Généralités
• Anatomie:

.





Situation et orientation 
• o Au dessous de la région temporale 
• o En arrière de l’articulation temporo – mandibulaire et de 

la région parotidienne 
• o En avant de la région mastoïdienne 





Variations anatomiques



• Face latérale ou 
externe 

• Face médiale ou 
interne ou 
postérieure 



ANATOMIE CHIRURGICALE

Structure paire 

tridimensionnelle

complexe formée de 

plusieurs sous-unités
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ANATOMIE CHIRURGICALE
• Face post
• Anatomie 3D



ANATOMIE CHIRURGICALE
• Mesures 

58-66 mm de grand axe H 

32-34 mm de largeur



ANATOMIE CHIRURGICALE
• Peau 
• L’armature Fibrocartilagineuse 



ANATOMIE CHIRURGICALE

• Muscles 
• Ligaments 



ANATOMIE CHIRURGICALE

• Vascularisation 
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ANATOMIE CHIRURGICALE
• Zone charnière

un réseau antérieur 
un réseau inférieur
un réseau postérieur 

NB : 10% des carcinomes 
épidermoïdes au niveau 
de l’oreille externe 
donnent des métastases



ANATOMIE CHIRURGICALE
• Innervation 



PHYSIOLOGIE

• Concentration

• Amplification

• Orientation 

• Focalisation son 15 dB













CONCLUSION 

•Rôle esthétique et identitaire majeur de l’oreille.

•Connaissance parfaite de l’anatomie auriculaire


