
Deux hongres Selle français sont pré-
sentés à la consultation pour un jetage
nasal.

l Le premier hongre a 10 ans, il souffre d’un
jetage unilatéral gauche, récurrent depuis
plus de 12 mois (photo 1). Un diagnostic de
sinusite primaire a été établi un an aupara-
vant. Un traitement médical à base de muco-
lytique (bromhexine), puis à base d’antibio-
tiques (association sulfamide-triméthoprime)
est instauré. Il permet une rémission partielle
du jetage nasal.
l A l’examen clinique, le cheval présente un
bon état général, sans fièvre. Un jetage nasal
gauche quasi-permanent non nauséabond,
plutôt muco-purulent et de couleur plus ou
moins jaune est noté. En fonction du port de
tête, l’écoulement peut varier (photo 2).
l Un diagnostic de sinusite primaire est éta-
bli, des radiographies sont effectuées pour
rechercher des éléments pouvant apporter
une nouvelle orientation diagnostique et thé-
rapeutique. 
- Elles montrent la présence d’une radio-
opacité de type tissulaire du sinus maxillaire
rostral gauche, sans trace visible de lésion
dentaire associée.
- Les sinus frontal et maxillaire caudal gauche
ont une radiotransparence normale. 
- Aucune interface air-liquide, suggérant l’ab-

deux cas de sinusite
chez deux hongres Selle français

IIsabelle Barrier-Battut,
Bruno Baup,
Philippe Benoit,
Géraldine Blanchard,
Sarah Buisson,
Christian Bussy,
Luc Chabanne,
Ahmed Chabchoub (Tunis), 
René Chermette,
Élodie Chollet, 
Pierre Chuit (Suisse),
Matthieu Cousty, 
Florent David (Canada),
Isabelle Desjardins,
Lucile Martin-Dumon,
Brigitte Enriquez,
Guillaume Fortier,
Lætitia Jaillardon,
Catherine Gaillard-Lavirotte,
Xavier Gluntz,

Delphine Holopherne,
Emmanuel Lagarde, 
Claire Laugier,
Jean-Pierre Lavoie (Canada),
Serge Lenormand,
Bertrand Losson (Liège),
Emmanuel Maurin,
Pierre-François Mazeaud,
Ève Mourier, 
Valérie Picandet,
Cyrille Piccot-Crézollet,
Xavier Pineau,
Mickaël Robert, 
Morgane Schambourg,
Claire Scicluna,
Brigitte Siliart,
Christopher Stockwell,
Sarah Ténédos
Etienne Thiry (Liège),
Emmanuelle Van Erck (Liège).

comité de lecture

test clinique

Réponses à ce test page 62

Laurent Maurizi, Benoît Tainturier
Vétérinaires des armées Garde républicaine

12 boulevard Henri IV 75004 Paris

NÉVA Europarc - 15, rue Le Corbusier
94035 CRÉTEIL CEDEX

Tél. 01 41 94 51 51 • Fax 01 41 94 51 52
courriel : neva@neva.fr

LE NOUVEAU PRATICIEN VÉTÉRINAIRE
équine                             vol 9 / n°32

68 - SEPTEMBRE 2013 4

Retenez-vous le diagnostic de sinusite ?1
Quels traitements proposez-vous ?
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Aspect typique du jetage nasal unilatéral gauche 
pré-opératoire (photo L. Maurizi).
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sence de liquide à l’intérieur des sinus, n’est
observée (photo 3 cf réponses).
l Le 2e hongre, âgé de 15 ans, souffre d’un
jetage nasal unilatéral droit, épais au mo-
ment des repas, plus fluide après le travail,
de couleur verte et non nauséabond, apparu
depuis 15 jours environ.
l A l’examen clinique, le cheval présente un
bon état général, sans hyperthermie. 
l Un jetage nasal droit ainsi que des noeuds
lymphatiques mandibulaires réactifs sont
notés. L’examen de la cavité buccale ne ré-
vèle pas d’anomalie.
l Des clichés radiographiques des sinus
mettent en évidence une perte de radio-
transparence du sinus maxillaire rostral et
d’une partie du sinus maxillaire caudal. 
Une image d’interface liquide-air est visible
et signe la présence de liquide à l’intérieur
du sinus. 
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Fluidité du jetage 
et son évacuation
augmentée avec 
un port de tête bas
(obtenue ici suite 
à la tranquillisation)
(photo B. Tainturier).
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