Les champignons peuvent

étre responsables de rhinites

et de rhino-sinusites chroniques
chez les carnivores domestiques.
Laspergillose demeure

une dominante pathologique
chez les chiens dolicocéphales,
alors que la cryptococcose

est la mycose profonde

la plus frequente chez les chats.
Pour un diagnostic de certitude,
le recours aux examens
complémentaires est obligatoire.
Lapplication d'une solution
antifongique par balnéation

des cavités nasales et des sinus
est souvent recommandee.

hez le chien, l'aspergillose rhino-

sinusale demeure une dominante

pathologique. Cette mycose consti-
tuerait la 2¢ cause de jetage chronique chez
le chien (environ 25 p. cent), apres les pro-
cessus néoplasiques (30 a 40 p. cent) [6].
Ces derniéres années, plusieurs études ont
permis de préciser la démarche diagnos-
tique. Les modalités du traitement par bal-
néation des cavités nasales ont également
fait I'objet d'études relativement récentes.

Chez le chat, la cryptococcose demeure la
cause principale de rhinite fongique, bien
que des cas d'aspergillose rhino-sinusale
soient décrits.

Aux Etats-Unis ou dans certains pays tropi-
caux, il existe d'autres causes de rhino-sinu-
sites fongiques (Rhinosporidium seeberi,
Sporothrix schenckii, Histoplasma capsulatum).

Cet article ne concerne que les mycoses
susceptibles d'étre diagnostiquées en
France métropolitaine. Les principales éta-
pes du diagnostic des rhinites et des sinusi-
tes fongiques des carnivores ainsi que les
modalités de traitement sont rappelées.

DEMARCHE DIAGNOSTIQUE
Diagnostic clinique

Les rhino-sinusites fongiques sont des
affections chroniques qui se traduisent clas-

Aspect caractéristique de la truffe d’'un chien
présentant une aspergillose rhino-sinusale
(photos Unité de Parasitologie, ENVA).

siquement par un jetage souvent abondant
et muco-purulent, d'abord unilatéral puis
éventuellement bilatéral.

Lors d'aspergillose (ou de mycose due a un
autre champignon filamenteux), le jetage
peut s'accompagner d'une épistaxis, d'une
douleur a la palpation du chanfrein, et par-
fois d'une adénite satellite. L'ulcération de
I'angle externe des narines est fréquemment
observée chez le chien ; la truffe apparait
parfois hyperkératosique et craquelée [8]
(photo 1).

Lors de cryptococcose féline, il est parfois
possible d'observer une masse pseudo-
tumorale conduisant a I'obstruction d'une
narine ou a la déformation de I'os nasal
(photo 2). L'extension dans le nasopharynx
est possible, elle entraine une dysphagie.
Seule une petite proportion des chats
atteints présente de la toux ou de la dysp-
née, alors que des Iésions pulmonaires peu-
vent étre mises en évidence pour plus de la
moitié des animaux atteints [3].

En début d'évolution, I'état général de I'a-
nimal n'est pas altéré. Pour les formes les
plus invasives ou lorsque |'atteinte se pour-
suit pendant de nombreux mois, une exten-
sion a la sphére oculaire ou une dissémina-
tion au systéme nerveux central est possible

[8].
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Objectifs pédagogiques

Connaitre
la démarche diagnostique
lors de suspicion de rhinite
ou de rhino-sinusite fongique
chez un chien ou un chat.

Savoir choisir
des antifongiques utilisables
par voie systémique,
et appliquer
une solution antifongique
par balnéation
des cavités nasales
et des sinus.

Déformation du chanfrein

chez un chat présentant
une cryptococcose nasale.

Essentiel

Une mycose est suspectée
dans tous les cas de rhinite
chronique
ne répondant pas
aux thérapeutiques
anti-infectieuses classiques.
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