Jérémy Dernis'

Didier Pin’

'Unité de médecine interne

2Unité de dermatologie

Département des animaux de compagnie
EN.VL

1, avenue Bourgelat - BP 83

69280 Marcy LEtoile

Objectif pédagogique

Il Savoir reconnaitre

les dermatoses virales
les intégrer au sein du
diagnostic différentiel.

Le 1¢r prix
éditorial 2007

Essentiel

Il Les dermatoses virales
sont rares chez le chien.

Il existe plusieurs
papillomavirus canins,

a l'origine de différentes
affections chez le chien.

Il La papillomatose orale
canine est la forme la plus
fréquente.

Elle régresse spontanément
en 4 a 8 semaines.

Il Le diagnostic des papillomes
est épidémiologique
et histologique.
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les dermatoses

virales

Les connaissances

sur les affections virales

progressent grace aux avancees
technologiques, tant diagnostiques,
avec lI'avénement des techniques
de biologie moléculaire, que
thérapeutiques, avec les interférons.
Dans leur expression cutanee,

ces affections demeurent rares

chez le chien.

tiellement a des virus ectotropes, qui

agissent au niveau de I'épithélium.
o Chez le chien, ces affections sont réparties
en dermatoses a expression cutanée ou
génitale sensu stricto, et en dermatoses évo-
luant dans un contexte de maladie générale.
o Les dermatoses virales sont développées
dans cet article en évoquant les affections a
expression cutanée exclusive, et les affec-
tions systémiques présentant parfois des
|ésions cutanées.

‘ es dermatoses virales sont dues essen-

COMMENT DIAGNOSTIQUER
LES DERMATOSES VIRALES
A EXPRESSION CUTANEE PRINCIPALE

o Les dermatoses virales a expression cuta-
née principale comprennent les affections a
papillomavirus et la variole bovine a poxvirus.
o Les manifestations cliniques dépendent du
papillomavirus, de I'h6te et de la localisation
du site d'infection (encadré 1).
Contrairement a I'Homme, peu d'infections a
papillomavirus demeurent asymptomatiques.
o La plupart des infections a papillomavirus
régressent spontanément, mais dans cer-
tains cas, une persistance des lésions ou une
rechute chez un animal immunodéprimé
peut survenir.

o Il existe plusieurs formes de papillomes
selon leur localisation : les papillomes oraux,
les papillomes oculaires, les papillomes
cutanés exophytiques, les papillomes cuta-
nés inversés, les plaques pigmentées asso-
ciées au papillomavirus.

Le diagnostic des papillomes

o Le diagnostic des papillomes se fonde sur
I"épidémiologie et |'aspect macroscopique
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apillomatose orale canine (photo D. Pin).

des Iésions a I'examen histologique, avec
une hyperplasie de I'épiderme sur une
trame fibrovasculaire.

Des inclusions intranucléaires basophiles de
petite taille ou parfois cytoplasmiques éosi-
nophiles de grande taille sont observées.

o L'utilisation de I'immunohistochimie, de la
microscopie électronique ou de la PC.R.
peut confirmer |"étiologie.

Le traitement des papillomes

o Dans la majorité des cas, aucun traite-
ment n'est nécessaire. Les lésions régres-
sent spontanément en plusieurs semaines a
plusieurs années, excepté pour la forme
cutanée et les plaques pigmentées.

o Une exérese chirurgicale peut étre indi-
quée lors d'obstruction pharyngée, de
dysphagie, ou pour des raisons esthé-
tiques. Les techniques utilisées sont I'exére-
se chirurgicale traditionnelle, la cryothérapie
(qui nécessite des interventions répétées) ou
I'électrothérapie.

o Dans la forme oculaire, il convient de pré-
venir la dissémination du virus aux tissus
adjacents. Une régression spontanée peut
étre induite suite a une intervention par sti-
mulation antigénique.

L'utilisation de vaccins autologues est
controversée et souvent inefficace. Des vac-
cins recombinants peuvent étre utilisés effi-
cacement pour la forme orale, mais ne sont
pas disponibles.

Lutilisation d'interféron ou de rétinoides n'a
pas prouvé son efficacité. Lutilisation de
rétinoides comme ['étretinate (1 mg/kg) a
néanmoins permis de traiter les papillomes
disséminés des plaques pigmentées.
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Encadré 1 - Les Papillomavirus chez le chien et les différentes formes de papillomes

Au moins quatre types de papillomavi-
rus ont été identifiés chez le chien (une
centaine chez I'Homme). C'est un virus de
la famille des papovaviridae. Il est spéci-
fique d'espéce et de site d'infection [3, 12].

La transmission de ce virus se fait par
contact direct ou indirect, et nécessite un
épithélium lésé. Lorsque la réponse immu-
nitaire de I'h6te est dépassée, le virus se
multiplie dans les cellules basales des kéra-
tinocytes. Linfection reste généralement
confinée a |'épiderme et a I'épithélium.

La réplication du virus dépend du cycle
de la cellule infectée. Aprés réplication, de
nouveaux virus sont libérés au niveau des
couches squameuses superficielles.

La plupart des cellules basales se diffé-
rencient en cellules normales avec une
régression spontanée de la tumeur, bien
que ce virus ait un potentiel oncogénique.

La transformation en tumeur maligne
(carcinome) est rare, mais elle a été rap-
portée. Elle peut étre potentialisée par
I'interaction avec des agents carcinogénes
ou par une prédisposition génétique.

Lincubation est de 4 a 8 semaines.

La réponse immunitaire est décalée.

Les papillomes oraux :
papillomatose orale canine
La papillomatose orale canine est la
forme la plus fréquente de I'infection par
le papillomavirus. Elle est contagieuse et
touche les jeunes animaux (agé d'1 an).
Les lésions se développent sur les
muqueuses orale, labiale et pharyngée, la

langue, le palais dur, I'épiglotte, et dans
de rares cas, I'cesophage. |l s'agit initiale-
ment de papules et de plaques lisses, pla-
tes et blanchatres, qui évoluent en lésions
pédonculées ou en “choux fleurs”. L'obser-
vation clinique de ces tumeurs est quasi-
ment diagnostique (photo 1).

Cette forme est en général auto-limi-
tante, avec une régression spontanée en
4 3 8 semaines.

Une dissémination des Iésions au reste du
corps ou une persistance peut survenir
chez des animaux immuno-déprimés.

Les papillomes oculaires

Les papillomes oculaires sont une forme
moins commune, causée par un virus simi-
laire a celui de la forme orale. Ils touchent
les chiens de 6 mois a 4 ans ou plus.

Les lésions peuvent se développer au
niveau de la conjonctive, de la cornée ou
du bord libre des paupiéres. Elles régres-
sent plus lentement, en 6 a 12 mois. Elles
peuvent persister, avec parfois, une surin-
fection bactérienne des lésions.

Les papillomes cutanés exophytique

Les papillomes cutanés exophytiques
touchent toutes les catégories d'age. Les
chiens agés et les méles sont plus souvent
atteints. Une prédisposition pour les races
Kerry Blue terrier et Cocker spaniel a été
notée.

Cette forme peu commune différe du
papillome oral, et se traduit dans la plu-
part des cas par des lésions ou "verrues”

isolées ou multifocales. Les verrues appa-
raissent blanches, rosées ou pigmentées,
pédonculées ou en choux fleur, lisses ou
kératinisées. Elles se localisent a la face,
aux pattes et a I'ensemble du corps. Elles
ne régressent pas.

Les papillomes cutanés inversés

Les papillomes cutanés inversés ont été
décrits chez des chiens 4gés de 8 mois a
7 ans.

Cette forme particuliére touche I'abdo-
men et la région inguinale. Les lésions,
fermes et en relief, sont recouvertes de
peau, avec un centre kératinisé contenant
un pore (ou pertuis). Ces papillomes
régressent spontanément.

“Les plaques pigmentées
associées au papillomavirus”

Cette affection touche les jeunes adultes
schnauzers nains et carlins. Une prédispo-
sition génétique est suspectée. Des cas
ont été décrits en relation avec une immu-
nosuppression.

Les plaques apparaissent progressive-
ment au niveau de la face ventrale du
cou, de I'abdomen et de la face médiale
des cuisses. Elles sont multiples, écailleu-
ses, trés pigmentées. Elles ne régressent
jamais avec une transformation maligne
potentielle (exceptée chez les carlins).

De nombreuses particules virales ont été
isolées dans des biopsies de plaques. Le
caractére spécifique de races évoque |'épi-
dermodysplasie verruciforme de I'Homme.

La variole bovine : le poxvirus

Bien que les canidés soient tres peu sensi-
bles au poxvirus (aucun n'est spécifique au
chien), quelques cas exceptionnels (deux
cas) d'infections accidentelles par un ortho-
poxvirus ont été rapportés [3, 13].

L'importance de cette affection tient a son
caractéere zoonotique. La transmission se
fait par morsure de rongeur ou par effrac-
tion cutanée.

Le nombre et I'intensité des Iésions sont
moins importants que chez le chat, et se
cantonnent essentiellement au site d'inocu-
lation. Il nest pas rapporté d'infection oro-
nasale (méme expérimentalement chez des
renards).

Les lésions sont ulcératives, non prurigineu-
ses. Il n'y a pas d'atteinte de I'état général.

Le diagnostic repose sur I'histologie, avec
la visualisation de corps d'inclusions acido-
philes volumineux intracytoplasmiques, cou-
plée a la microscopie électronique et I'im-
munohistochimie.

La mise en évidence d'une séroconversion
peut confirmer le diagnostic.
La guérison survient en 1 a 4 mois.

COMMENT DIAGNOSTIQUER
UNE DERMATOSE VIRALE

A TROPISME GENITAL :
I'herpésvirose canine

Les herpésvirus sont des virus spécifiques
d'espéce. lls se transmettent par contact
entre les muqueuses et présentent un état de
latence, rendant I'héte porteur a vie [10, 12].

Contrairement aux autres espéces, peu de
lésions cutanées sont observées chez le chien.

L'herpésvirus canin a été isolé a partir de
lésions papulo-vésiculeuses présentes au
niveau de la muqueuse génitale de chiens
adultes. Ceux-ci sont alors des sources de
contamination par transmission vénérienne
pour |'adulte, mais aussi pour les chiots, lors
de la mise bas (multiplication du virus dans
la muqueuse vaginale quelques heures a
quelques jours avant la mise bas).
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Essentiel

Linfection par le poxvirus
se manifeste par I'apparition
de lésions ulcératives
qui régressent en 1 a 4 mois.

Linfection par I'herpésvirus
se manifeste par I'apparition
de vesicules et de papules
sur les muqueuses génitales.
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les dermatoses

“erratigues exceptionnelles

La fiévre aphteuse

o La fievre aphteuse est une maladie
extrémement contagieuse, qui tou-
che les mammiféres biongulés sauva-
ges et domestiques [12].

o L'aphtovirus (virus de la famille des
picornaviridae) a pu étre cultivé sur
des cellules canines, et des chiens ont
été infectés expérimentalement.

» Des cas sporadiques d'infections
accidentelles ont été rapportés
(chiens mangeant des carcasses infec-
tées), mais aucune épizootie n'est
survenue chez les carnivores.
Lexanthéme vésiculeux

o L'exanthéme vésiculeux touche le porc
principalement. La clinique est similaire
a celle de la fievre aphteuse [12].

o Des chiens ont présenté des éruptions
vésiculaires lors d'épizootie porcine.

o Linoculation expérimentale de ce
calicivirus a engendré |'apparition
d'éruptions au niveau de la langue et
de la cavité orale.

Essentiel

I Lors d'infection par le virus
de la maladie de Carre,

des lésions cutanées
peuvent étre observées,
avec une dermatite
vésiculeuse et pustuleuse.
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Lésion vulvaire lors d'herpesvirose
(photo S. Buff, Cerrec, unité de reproduction Lyon).

Chez les chiots

o Chez les chiots infectés au dela de 3 semai-
nes d'age, des éruptions cutanées érythé-
mateuses apparaissent parfois en plus des
symptémes généraux (faiblesse, apathie,
gémissements, tremblements, tendance a
I'hypothermie, rhinite, pétéchies). Il s'agit de
vésicules ou de papule et d'cedémes sous-
cutanés en région ventrale et inguinale.

o Des vésicules sont occasionnellement
retrouvées au niveau des muqueuses génita-
le (vulve, vagin et prépuce) ou orale.

Chez les adultes

o Chez les chiennes adultes infectées, des
vésicules vulvaires et vaginales peuvent
apparaitre lors du pro-cestrus et régresser a
I'ancestrus (photo 2). Des pétéchies peuvent
étre observées sur la muqueuse génitale.

o Chez le méle, des écoulements au niveau
du fourreau et des lésions vésiculaires peu-
vent étre observées a la base du pénis ou
sur le prépuce. La muqueuse pénienne peut
également apparaitre hyperhémiée, avec
des pétéchies et des lésions nodulaires lym-
phoides ou papulaires.

Ces vésicules correspondent a une dégéné-
rescence profonde des cellules épithéliales,
provoquant une acantholyse marquée. Dans
de rares cas, des inclusions sont observées.

COMMENT DIAGNOSTIQUER

LA DERMATOSE VIRALE

A EXPRESSION CUTANEE SECONDAIRE
ET INCONSTANTE

La maladie de Carré

o Le paramyxovirus de la maladie de Carré
est a l'origine d'une affection systémique
grave, potentiellement fatale chez le chien.
Elle se manifeste par des troubles respiratoi-
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res, nerveux et gastro-intestinaux [4, 8, 12].
o Dans certains cas, des |ésions cutanées
assez typiques peuvent étre observées
chez le chiot, avec une dermatite vésiculeu-
se et pustuleuse. Elle est rarement associée
a des troubles nerveux. Son pronostic est
plutét favorable.

L'hyperkératose des coussinets

o Une atteinte dermatologique plus caracté-
ristique mais plus rare est I'hyperkératose
des coussinets plantaires (Hard Pad disease)
et de la truffe. Cette forme précede ou
accompagne, en général, des signes nerveux.
o Les lésions se développent en 2 a 10
semaines. |l a été démontré une invasion
virale de ces lésions d'hyperkératose ortho-
et parakératosiques associées a la vacuolisa-
tion des kératinocytes. Le virus est retrouvé
au sein des kératinocytes. Des corps d'inclu-
sions (corps de Lentz) éosinophiliques cyto-
plasmiques peuvent étre observés.

Les biopsies de coussinets permettent un
diagnostic ante-mortem, grace a l'immuno-
histochimie et a la biologie moléculaire
(méme chez un animal sans lésion d'hyper-
kératose).

L'érythéme polymorphe
et la parvovirose

o L'érythéeme polymorphe est une réaction
cutanée multifactorielle (médicamenteuse,
infectieuse, tumorale, ...).

o Les lésions sont dues a une réaction d'hy-
persensibilité a médiation cellulaire dirigée
contre des antigenes "kératinocytaires”
variés [5, 7]. Bien que |'origine médicamen-
teuse soit prépondérante (surtout pour les
formes graves) chez le chien, I'origine virale
a été suspectée.

o Un cas d'érythéme polymorphe est surve-
nu suite a une parvovirose. Chez cing chiots,
I'immunohistochimie et les PC.R. sur les
lésions cutanées ont mis en évidence le virus
de la maladie de Carré, le parvovirus et I'her-
pesvirus.

o L'érythéme polymorphe se traduit par une
éruption cutanée aigué, avec des macules
érythémateuses annulaires constituées de
zones concentriques de couleurs et de tex-
tures variables, donnant un aspect en
“cible”, des plaques circulaires et des papu-
les réparties de maniére symétrique. Ces
lésions deviennent croliteuses et parfois
coalescentes. Des collerettes épidermiques
peuvent étre rencontrées. Les vésicules ou
les bulles apparues initialement au niveau
des muqueuses évoluent vers |'ulcération.
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Les zones touchées sont souvent le tronc,
en particulier les zones a peau fine et glabre
(région axillaire et aine), les zones de points
de pression, les coussinets et la cavité orale.

L'examen histologique révele une apopto-
se des kératinocytes, associée a une infiltra-
tion lymphocytaire satellite. La présence du
parvovirus au sein de I'épithélium lingual a
une application diagnostique directe, ceci
permet la réalisation de PC.R. sur la langue
en post-mortem, prélévement subissant
moins de modifications que I'intestin.

Les atteintes neurologiques
avec expression cutanée

La maladie d’Aujeszky

L'herpesvirus de la maladie d'Aujeszky, a
tropisme nerveux, touche en général le porc.
Le chien peut étre infecté en consommant

u mou (pou u i
du mou (poumons) de porc ou de sanglier
infecté [11, 12, 14].

Le prurit présent dans plus de la moitié
des cas est un signe presque pathognomo-
nique de cette infection. L'atteinte n'est pas
dermatologique a proprement parler, mais
I'expression clinique I'est. Une réplication
ocale au site d'inoculation se produit au
local te d' lat duit
niveau des nerfs sensitifs.

En raison d’une contamination oro-nasale,
I'atteinte se localise essentiellement a la

, aux lévres, aux pavi uriculaires,
face, aux lévres, a avillons auriculaires
aux yeux et aux paupiéres (plus de 50 p.
cent des cas). Le prurit démentiel pousse
I'animal a s'infliger des lésions d'auto-

P X/ﬁz
| ,3
Q.

Dois-je traiter les Iésions observées

lors de dermatose virale ?

Comme beaucoup d'infections virales,

le traitement est avant tout symptomatique
et dans le cas présent, il vise a contréler
les éventuelles complications (ulcération,
surinfections bactériennes).

Dois-je isoler un chien atteint

de dermatose virale ?

Tout dépend de |'agent causal mais le principe
de précaution prévaut. Lors de suspicion
de maladie de Carré ou de Rage, l'isolement
est indispensable (voire obligatoire).

L'absence de lésion génitale

permet-elle d'écarter une herpesvirose ?
Ces lésions sont rarement observées

(ou du moins rarement recherchées)

et si leur découverte doit faire suspecter
une herpesvirose, le contraire n'est pas vrai.

mutilation, qui vont de I'érytheme et de I'ex-
coriation jusqu'a l'ulcération de la peau et
des tissus sous-jacents. Le prurit peut deve-
nir frénétique et évoluer jusqu'a des crises
convulsives généralisées.

Cette affection, fatale en 48 heures dans
la quasi-totalité des cas, évolue sur un mode
suraigu, avec |'apparition de troubles com-
portementaux, gastro-intestinaux, respira-
toires et neurologiques.

La rage

Lors d'infection rabique, la plupart des
chiens léchent le site d'inoculation du virus [1].

Certains présentent un prurit au site d'ex-
position, et peuvent mordiller la zone jus-
qu'a ulcération.

CONCLUSION

Le champ d'exploration des maladies vira-
les est encore vaste, que ce soit du point de
vue diagnostique, pathogénique ou théra-
peutique.

En médecine vétérinaire, les affections
virales cutanées demeurent rares chez le
chien, contrairement aux animaux de rentes.
Elles sont probablement sous-diagnosti-
quées. Leur importance tient donc plus a
leur place dans les diagnostics différentiels
[13] et a leur impact en terme de santé
publique, car certaines de ces affections
sont des zoonoses.

Le vétérinaire est consulté pour une mala-
die virale souvent mortelle. Les lésions der-
matologiques passent alors au second plan,
elles n'ont pas le temps d'apparaitre.

Le chien peut constituer une sentinelle
pour certaines affections, mais également
un risque de dissémination de maladies
contagieuses en tant que vecteur, notam-
ment pour les animaux de production.

1. La plupart des papillomes canins
nécessitent un traitement chirurgical :
Uoui Unon
2. 'expression cutanée de la maladie
d'Aujeszky est un signe trés évocateur
de l'infection chez le chien :

doui dnon
3. La forme vésiculeuse de la maladie
de Carré est de pronostic sombre :
Qoui Unon
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