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Lésions cutanées étendues :
Dermatite sévére multifocale
avec lésions d'hyperplasie, croGites
et fissures sur les cuisses.
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test clinique
les reponses

coryza gangréneux

prés une légére rémission, la génisse
est référée un mois plus tard en
Pathologie du Bétail de I'école
VetAgro Sup (Campus Vétérinaire de Lyon).
Les symptdmes observés sont alors :
- un état général tres dégradé (Note d'Etat
Corporel) 1,5 : abattement, anorexie) ;
- une hyperthermie toujours sévere (41,2°C) ;
- un décollement des épithéliums pluristrati-
fiés (étui de la corne, onglons (photos 2, 3) ;
- des cedémes déclives (zone ombilicale et
membres) ;
- un épaississement de la peau avec desqua-
mation et séborrhée importante au niveau
de l'encolure, du flanc et des membres
(photos 4a, 4b) associée a une sensibilité
cutanée lors de la palpation en région ven-
trale ;
- une kératite bilatérale compléte avec
conjonctivite et épiphora ;
- une rhinite avec jetage muco-purulent
(photo 5) et ulceres sur le mufle ;
- une gingivite sanguinolente associée a une
stomatite ulcéreuse ;
- une dermatite interdigitée ulcéreuse sur les
quatre pieds (photo 6).

Quelles sont les hypotheses
diagnostiques ?

e Le tableau clinique est dominé par une
hyperthermie persistante (40-41°C), une
kératite bilatérale, des |ésions érosives et
ulcératives sur le mufle et dans la cavité buc-
cale, ainsi qu'une atteinte cutanée (dermati-
te érythémateuse). Un seul cas a été observé
dans |'élevage sur la période de suivi de cet
animal.

e Sur la base des éléments épidémiolo-
giques (présence d'ovins) et des sympto-
mes dominants, |'hypothése diagnostique
la plus probable est le Coryza gangréneux.
Les autres hypothéses émises sont, par ordre
d'importance décroissant : une Maladie des
Mugueuses, une Rhinotracheite Infectieuse
Bovine (RIB), une photosensibilisation, une
Besnoitiose (tableau).

Quels examens complémentaires
proposez-vous ?

e Un deuxiéme contrdle sérologique RIB (Ac
totaux) est effectué et s'avere négatif ;

Etui corné arraché
(photos VetAgro Sup, Pathologie du Bétail).

Décollement des épithéliums pluristratifiés
et dermatite interdigitée ulcéreuse.

2 Lésions cutandes étendues :
Dermatite sévere multifocale avec lésions d'hyperplasie,
croUtes et fissures sur I'encolure.
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test clinique - coryza gangréneux chez une genisse limousine

1| Ptyalisme
avec odeur
de gangrene
et jetage
muco-
purulent.

le résultat négatif de la PCR Diarrhée Virale
Bovine (DVB) permet également d'exclure
une forme Maladie des Muqueuses.

e Dans I'nypothése d'une photosensibilisa-
tion hépatogéne, une exploration hépatique
est réalisée. On observe une augmentation
des GGT (y-glutamyl-transpeptidase) = 195
UI/L (N=20-40 UI/L) et de la bilirubine totale
= 9,97umol/L (N=2-4 pmol/L) signant une
cholestase.

e La numération et la formule sanguine
montrent une déshydratation (hématocrite
élevé : 39,5 p. cent - valeurs usuelles : 30-35
p. cent-, et une leucopénie importante (2520 x
107/L - valeurs usuelles : 3 5-10 x 107/L-.

e Compte tenu de I'état général de I'animal
et de I'aggravation des symptémes, I'animal
est euthanasié.

LES RESULTATS DE L' AUTOPSIE

e A l'autopsie, les lésions macroscopiques
significatives sont les suivantes :

- des lésions cutanées : érosion des bourre-
lets coronaires et de l'espace interdigité,
décollement des épithéliums pluristratifiés
(étui cornual, onglons, ...), dermatite sévére
multifocale avec lésions d'hyperplasie, crol-
tes et fissures sur I'encolure et les cuisses ;

- au niveau de de |'appareil respiratoire :
une rhinite muco-purulente bilatérale et
une congestion du larynx ;

- au niveau de de |'appareil digestif : des
lésions ulcératives et érosives des muqueu-
ses gingivales et sublinguales (photo 7), une
disparition quasi compléte du tapis papillai-
re dorsal de la langue (photo 8), des ulceres
ponctiformes plus ou moins confluents
(en "taches de léopard”) sur I'cesophage
(photo 9), quelques ulceres ponctiformes

Décollement des épithéliums pluristratifiés
et dermatite interdigitée ulcéreuse
(photos VetAgro Sup, Pathologie du Bétail).

*

Disparition et érosion quasi compléte du tapis
papillaire dorsal de la langue et de la muqueuse
sublinguale.

dans la caillette en zone fundique, une cho-
langite modérée avec absence de douves a
la coupe ;

- au niveau de l'appareil urinaire : des reins
congestionnés de couleur uniforme ;

- des nceuds lymphatiques pré-scapulaires
hypertrophiés avec infiltrations hémorra-
giques.

o L'hypothese d'un Coryza gangréneux étant
la plus probable, le diagnostic de laboratoi-
re est orienté vers un examen histologique
et une analyse par PCR.

Résultats de I'examen histologique

e Un examen histologique est réalisé sur des
échantillons de peau et de nceud lympha-
tique (pré-scapulaire). Il révéle des lésions
étendues de nécrose de I'épiderme et du
derme superficiel remplacé par des croltes
séro-cellulaire renfermant des colonies de
cocci. En périphérie de ces Iésions de nécro-
se, une spongiose et la présence de pustu-
les intra-épidermiques composées de kérati-
nocytes nécrotiques et de polynucléaires
dégénérés sont notés.

e On remarque également des hémorragies
et une infiltration périvasculaire et diffuse
composée de lymphocytes, de plasmocytes,
de macrophages et de polynucléaires via-
bles et dégénérés.

Ulcéres ponctiformes
(en "taches de léopard")
sur I'cesophage.

En pratique

I Lors de suspicion

de coryza gangréneux,
l'antériorité d'une période
de contact avec des ovins
doit étre recherchée.

I La transmission des ovins
(porteurs asymptomatiques)
aux bovins se fait par aérosol
et sur des distances
importantes (supérieures

ou égales a 70 m).

I La promiscuité entre ovins
et bovins, particulierement
autour de la période
d'agnelage, est un facteur
favorisant la transmission
du virus.
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Derme profond

avec présence d'infiltrats
périvasculaire a prédominance
lymphocytaire (fleches noires).

Artériole avec périvascularite,
nécrose fibrinoide (fléche noire)
de la paroi et thrombus (*).

Nceud lymphatique :
Périvascularite d'une artére
dans une travée de la médullaire
(fleche).

test clinique - coryza gangréneux chez une genisse limousine

Tableau 1 - Caractéristiques du diagnostic différentiel
du Coryza gangréneux [1, 2, 3]

Atteinte Atteinte m -
Contagiosité | muqueuses | muqueuses &y gﬁ?%ﬁ;ﬁ;ﬂ%’;s
respiratoires | digestives pathog 4
- Touche les jeunes
i et les adultes
o Rhino-trachéite } . -
Infectieuse bovine +++ +++ - Conlges;zr;::l;eéttlons
(Herpes virus-BoHV-1) ry P
- Pas de kératite
- Pas d'adénite
o g/laladie - Animaux < 2 ans
es muqueuses - Pas d'adénite
/ Diarrhée virale - - +++ Ulee d'ondl
bovine - Ulceres en coup d'ongle
(Pestivirus) sur cesophage
- Hyperthermie fugace
- Pas de kératite
) +/- (Jetage Congestion - P\as d'adénite
o Fievre , 2 - Edéme de la face,

) séreux /ulcérations el
catarrhale ovine +++ 5 muco- muQUeUse des extrémités distales
(serotype 8-Orbivirus) 9 des membres

purulent) buccale . LA .
- Piqueté hémorragique
caractéristique sur la langue
et plancher cavité buccale
- Maladie vésiculeuse
Fia h - Aphtes dans cavité buccale,
e S ++++ - ++ sur trayons, espaces
(Aphtovirus) . !
interdigités et bourrelet
coronaire, boiteries
- Phase d'cedémes
post-période fébrile
Besnoiti - Kystes oculaires (sclére)
O |i=snienioss ) ++ +/- (Rhinite) - - Sclérodermie
(Besnoitia besnoiti) -
- Pas de kératite
- Pas d'adénite
- Pas de lésions buccales
- - Dermite des zones
dépigmentées de la peau
o Photosensi-bilisation - - et des muqueuses exposces
aux rayons solaires (mufle,
muqueuses oculaires)
- Pas d'adénite

Yy

- . Absent
++ & ++++ : Degré d'importance

o Sur certains prélévements, des lésions vas-
culaires se traduisant par une infiltration de
la paroi (adventice, media et intima) par des
lymphocytes, et par de la fibrine, correspon-
dant a une vascularite sont observées.
Dans certains vaisseaux, on note la présence
de thrombi (photos 10, 11).
e Ces lésions microscopiques sont évoca-
trices d'un coryza gangréneux.
Résultats de I'analyse par PCR
Une analyse par PCR (spécifique de I'OvHV-2)
est réalisée a I'ENV Toulouse (ENVT) sur des
échantillons de rate et de nceud lympha-
tique pré-scapulaire et les résultats sont
positifs.

DISCUSSION

e Le Coryza gangréneux ou fiévre catarrhale
maligne est une affection virale sporadique,
non contagieuse des bovins. Elle est causée,
en Europe, par un Gamma herpesvirus :
I'Ovine Herpesvirus 2 (OvHV-2). C'est la forme
européenne dite associée au mouton [2, 8].

o L'évolution est souvent fatale, malgré
quelques trés rares cas de passage a la chro-
nicité avec guérison [2, 7].

e La transmission des ovins (porteurs asymp-
tomatiques) aux bovins se fait par aérosols
et sur des distances importantes (supérieu-
res ou égales a 70 m) [1]. La promiscuité
entre ovins et bovins, particulierement autour
de la période d'agnelage, est un facteur
favorisant la transmission du virus [6].
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Il est d'autant plus important apres |'agnela-
ge, car les agneaux entre 6 et 9 mois d'age
sont ceux qui excrétent le virus en plus gran-
de quantité a partir des secrétions nasales et
oculaires [4, 5, 6].

e Lors d'inoculation expérimentale, la pério-
de d'incubation est en moyenne de 27 a 36
jours pour I'OvHV-2. Dans les cas spontanés,
I'incubation parait beaucoup plus longue, en
moyenne de 3 & 8 semaines voire 3 a 6 mois
8, 9.

e L'antériorité d'une période de contact
avec des ovins doit donc étre recherchée.

Le diagnostic différentiel

e Lors du diagnostic différentiel, toute affec-
tion hyperthermisante associée a une attein-
te des muqueuses respiratoires et/ou diges-
tives doit étre évoquée. Parmi celles ci, cer-
taines affections ont des conséquences éco-
nomiques et sanitaires majeures pour |'éle-
vage concerné et les élevages environnants
(cf. réglementation sanitaire) : Rhinotrachéite
Infectieuse Bovine (IBR), forme Maladie des
Mugueuses de la Diarrhée Virale Bovine
(BVD/MM), Fiévre Catarrhale Ovine (FCO) ou
Fievre Aphteuse (FA). D'autres restent des
affections plus ponctuelles : photosensibili-
sation, Besnoitiose.

o Les symptdmes et les lésions essentiels sur
lesquels s'appuient le diagnostic différentiel
sont synthétisés dans le tableau.

Les hypotheses de RIB et de MM/DVB peu-
vent étre rapidement éliminées par un exa-
men de laboratoire.

Le diagnostic de laboratoire

e En pratique et en France, le diagnostic de
certitude repose principalement sur la mise
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gestion
K Colt d'une analyse

I Le coit d'une nested-PCR spécifique
réalisée sur sang total (prélevé sur EDTA)
ou sur différents organes : rate, noeud lym-
phatique ou rein) réalisée a I'Ecole nationale

vétérinaire de Toulouse (Pathologie des
Quminants) est d’environ 30 euros HT. j

en évidence du génome viral par PCR [2, 7],
méthode rapide et spécifique.

e Ce diagnostic par PCR n'est actuellement
disponible qu'a I'Ecole nationale vétérinaire
de Toulouse (Pathologie des Ruminants). |l
s'agit d'une nested-PCR spécifique pouvant
étre réalisée sur sang total (prélevé sur
EDTA) ou sur différents organes : rate, nceud
lymphatique ou rein [7] (cf gestion).

o A défaut, 'examen histologique peut étre
réalisé sur animal vivant, par biopsie cutanée
ou biopsie d'un neceud lymphatique, et sur
cadavre sur différents organes (noeuds lym-
phatiques, rein, peau, cesophage, ...).

CONCLUSION

e En début d'évolution, le diagnostic cli-
nique du Coryza gangréneux peut s'avérer
difficile. Le recours a I'examen de laboratoi-
re, notamment la PCR proposée par 'ENVT,
permet actuellement d’obtenir une réponse
rapide et fiable.

o L'¢limination d'un animal positif doit obli-
gatoirement s'accompagner, pour le reste
du cheptel, de mesures sanitaires visant a
supprimer toute cohabitation ou contacts
avec des ovins. O
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