Poestfopf YL

ECOLE NATIONALE VETERINAIRE DE LYON
Année scolaire 1924-1925. — N+* 13

/ GQNT%M UTION A L'ETUDE
DE LA

?(.Wrm ULMONAIRE GOURNELSE

BT DI‘ SES ()\IPLI(‘L\I‘IONS

THESE

PRESENTEE

A LA FACULTE DE MEDECINE ET DE PHARMACIE DE LYON
Et soutenue publiqguement le 26 Février 1925
FOUR OBTENIR LE GRADE DE DOCTEUR VETERINAIRE

PAR

Albert THELU

Né le 3 Oetobre 1286 & Gouy Saint-André (Pas-de-Calais)

gc BOLRFELATQ
A FONPATEUR

i ECOLE re LYON & *
t"'»n:-e:!"

PARIS
VIGOT FRERES, EDITEURS
23, RUE DE L'ECOLE-DE-MEDECINE, 23

1923



RE

NP

ESTIO




PERSONNEL ENSEIGNANT DE L'ECOLE YETERINAIRE DE LYON

Directeur, . + . + » « « » M F.-X LESBHE,
Professeur honoraire . , . . M. Alfred FAURE, ancien direcleur.

* PROFESSEURS

Physique et chimie médicale. Pharmacie. Toxicologie . . . . . MAM. PORCHER.

Holanique médicale el foursagére. !.r;olobw médicale. Parasitologie '
et Maladies parasitaires . . . ' VO Ty By TR e s MAROTEL,

Anatomie dcsn:nplne des animaux dc-meahqu.e- Téralologie, Exté-
rigur . . . R G ) R b W LESBRE.
Physiologie. l’hérap«uuquo géndrale, \hliém médlca[c T e Ly JURG.

flistalogie ¢1 Embryologie, Anatomie pathologique. Inspection des
denrées alimentaires et des élabliszements claszés zoumis au

contréle vélérinaire . . . LR TR Py BALL.
Pathologie médicale des l-"qnmés et des Carnassiers. Clm:que

Sémiclogie el Propédeulique, Jurisprudence vélérinaire, . . . CADEAC.
Pathologie chirurgicale des Equidés et des Garnassiers, Clinique,

Anatomie chirurgicale, Médecine opératoire .« , . +« + « . . DOUVILLE,
Pathologie bovine, ovine, caprine, porcine el aviaire, Clinigue.

Médecine opératoire. Obstélrique. . . . « + « + « .« + . CENY
Pathologie générale el Microbiclogic. Maladies microbiennes ol

police zanilaire. Clinique. . . . Gt v ¥ ) BASSET.
Hygiéne el Agronomie. Zoolechnic el I:.cunomlc ruralc o e BOUCHEIR,

CHEFS DE TRAVAUX

MM. PORCHEREL. MM, TAPERNOUX.
AUGER. TAGAND,
LOMBARD,

EXAMINATEURS DE LA THESE

FPrégident : M, le D' F. ARLOING, Professeur de Médecine expérimentale el comparde
el de Bactériologie 4 la Faculté de Médecine, Correspondant national de PAcadémie
de Médecine, Chevalier de la Légion d'Honneur,

Assessears : M, C. CADEACG, Professeur & 'Ecole Yétérinaire, Correspondant national
de FAcadémie de Mé&decine, Chevalier de la Légion d'Honneur,
M. DOUVYILLE, Professeur & V'Feole Vétérinaire.

La Facullé de Médecine et I'Ecole V&térinaire déclarent que les opinions émises dans
les dissertalions qui leur sont présentées doivenl élre eonsidérdes comme propres a
leurs auleurs o qu'elles n'entendent leur donuer ni approbation ni improbation,

]
ECOLE NATIONALE VETERINAIRE DE LYON
Année scolaire 1924-1925, — N+ 13

CONTRIBUTION A LETUDE
DE LA

CONGESTION. PUEMONAIRE GOURMELSS

ET DE SES COMPLICATIONS

THIESE

FRESENTER

A LA FACULTE DE MEDECINE ET DE PHARMACIE DE LYON

Et soutenue publiquement le 26 Février 1925
POUR OBTENIR LE GRADE DE DOCTEUR VETERINAIRE

PAR

Albert THELU

Né 1o 31 Octobre 1836 & Couy Saint-Andrd (Pas-de-Calais)

,;c B‘DtﬂGELAI‘
FoxpArcUn

% ECOLEselYON &
W"é

PARIS
VIGOT FRERES, EDITEURS
23, RUE DE L'ECOLE-DE-MEDECINE, 23

1925




ERE

M

MA BELLE

AMICIS

o

EIS

e

NI

E,
-
=
<
DT
I
z
=




A M. le Docteur-Vétérinaire CADEAC

Professeur de Clinique et de Pathologie médicale
A MON PRESIDENT DE THESE ‘ - 4 I'Ecole vétérinaire de Lyon,
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rées.

INTRODUCTION

8i nons avons pris comme sujel de notra thése : « Contri-
bution & I'étude de la congestion pulmonaire gourmense k.
de ses complicalions », c'est parce que dans les exploita-
lions ou sévit la gourme, c'est une maladie trés fréquente
et & évolution particuliérement grave si on n'intervient
pas hétivement et par un traitement énergique et appro-
prié, '

Peul-élre la congestion pulmonaire gourmeuse n'a-t-elle
pas recu dans les ouvrages vélérinaires tout le développe-
ment qu’elle comporte comme maladie aigug, el nous avons
pensé que celte thése, écrite sans prétention scienlifique
particuliére, avec le seul souci de combler une pelite lacune,
pouvait rendre quelque service aux praticiens qui se trou-
vent aux prises avec celle maladie et aux étudiants sorlant
de nos écoles, exposés dés le debut de la-clientéle & quelques
tatonnements inévitables, qui en la circonstance lors de
diagnostic tardif peuvent aveir des conséquences fatales,
B'il est en effet des médications d’attente, et si quelquefois
dans certaines maladies, on peut se permettre 'expectative,
dans la congestion pulmonaire gourmeuse, il imporle ¢ssen-

tielleraent de reconnaitre la maladie sans aucune hésitation

possible, tout & son début, pour pouveir agir sans retard.

Pour la facililé de I'ecposé de nolre thése, nous passerons
successivement en revue la congestion pulmonaire gour-
meuze que nous ¢ludicrons dans le détail, puis ses diverses
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complicalions qui sont : I'hémorragie pulmonaire 'asphyxie,
la pneumonic lobaire, la broncho-pneumonie, la gangréne
pulmonaire et 'abcés pulmonaire. Sur ces complications,
nous nous étendrons moins longuement, mais cliniquéement
on ne peut faire une étude de la congestion pulmonaire
gourmeuse, sans parler de ces complications qu‘un traite-
nient méme hélif n'arrive pas toujours & empécher 5 il y a
14 une question de virulence trés variable suivant le milieu
¢t de multiples autres causes que nous nous proposons de
meblre en évidence au cours de notre these.

CONTRIBUTION A L'ETUDE

DE LA

CONGESTION PULMONAIRE GOURMEUSE
ET DE SES COMPLICATIONS

CHAPITRE PREMIER

DEFINITION. ETIOLOGIE ET PATHOGENIE

Qu’est-ce que Ja congestion pulmonaire gourmeuse et de
quelle fagon éclate-t-clle? Quelles en sont les causes princi-
‘pales, et n'y a-t-il pas un élément inconnu qui préside en
quelque sorte & son déclenchement?

On peul définir la congeslion pulmonaire gourmeise,
P'afllux brusque et Lumultueux du sang dans les capillaires
du poumon chez un cheval en puissance de gourme ou sous
le coup d'nne gourme en évolution, On a quelquefois défini
la congestion pulmonaire « I'accumulation d’'une quantité
anormale de sang dans le poumon » en faisant remarquer
qu'elle étail provequée par un afllux sanguin ; en fail ces
deux définitions expriment la méme chose, mais nous
aimons micux la premiére qui est celle de Breton, parce
qu'ells attire Pattention d'une fagon particuliére sur la
« soudaineté de la maladie » : aillux brusque et Lumultueux
du sang nous parait une expression imagée Lrés juste,

I.a congestion pulmonaire gourmeuse apparait en eflet
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le plus souvent dans les eondilions suivanles : voici un cheval
qui a travaillé tonte la journée sans qu'on apercoive x}bsolu-
ment rien d’anormal ; on le rentre & 'écurie et on lui distri-
bue sa ration, il commence 4 la manger comme si rien
n'étail, puis il s'arréle de manger ¢t le voila brutalement
pris de tremblements muscalaires, de frissons violenis,
d’abattement, d’essoufllement avee tous les symptomes
d’une congestion pulmonaire. Mais la congestion pulmo-
naire gourmeuse peul également apparaitre dans d’antres
circonstances, par exemple chez un cheval bien nourri, i
pleine peau, ardent, vigoureux et en parfaite santé, quiil y
a une heure encore hennissait et gambadail joyeusement
quand le propriétaire allait 'admirer dans son écurie, et
brusquement le voild pris de tous les sympiémes énumérés
plus haut,

D'aulres fois, c'esl un cheval qu'on débarque de wagan,
aprés un trajet plus ou moins long en chemin de fer, par
une température froide ou au coniraire exagérément
chaude. On débarque le cheval, rien d’anormal n’attire
I’altention, il a toutes les apparences de la santé, sauf qu'il
est un pen deéfait de son voyage en chemin de fer ; on lui
donne un seau de barhotage, il le boit avec avidité, on lui
met une couverture sur le dos, et en route pour le domicile
de I'acheteur, 4 2, 3, 5, 10 kilométres. Le cheval arrive nor-
malement A destination, on le meb & l'écurie, et une heure,
deux heures aprés, d'autres fois une demi-journée; le voili
pris de symptomes congestifs manifestes, ayee le plus sou-
venb un abattement profond qu'explique I'élat de fatigue
de l'animal. :

Nous avons pris le cas d'un cheval débarqué de wagon el
frappé de congestion & son arrivée chez l'acheteur, mais on
peut. Lont aussi bien constater la congeslion pulmonaire au
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débarquement de Panimal ou en cours de roule, Celle qu’on
observe au débarquement est parliculiérement grave et
s'accompagne presque toujours de sympldmes asphyxiques
alarmants, d'une grande géne respiratoire avec un étal
d’anéantissement profond.

Dans les régions comme le pays de Caux, on les cultiva-
teurs sont autant marchands de chevaux que cultivateurs
et se livrent & des transactions nombreuses, on voit aussi
la congestion pulmonaire éclater dans les circonstances sui-
vantes : ¢'est un cheval, plein de santé, qu'on a acheté chez
un autre cultivateur, et qui un jour, deux jours plus tard,
quelquefois méme le jour de la livraison, fait brutalement.
de la congestion pulmonaire.

Ces divers exemples montrent avee quelle soudaineté
inatiendue, la congestion pulmonaire éclate, et si elle éclate
de fagon si brutale, c¢’est parce qu'il s'agit de chevaux ¢n
puissance de gourme. Effectivement si vous interrogez
ceux préposés aux soins des chevaux, ils vous diront & peu
prés Lous que le cheval pris d’étre malade était en trés bonne
santé, mais qu’il faisait entendre de temps 4 aulre un petit
coup de toux, ou qu'il y a dans I'écuric des chevaux « qui
toussotent, qui gourmaillent » comme ils disent, mais que
celte toux n'a pas l'air de les géner autrement, 11 peut arri-
ver exceptionnellement qu 'on n'ait pas remarqué la toux et
qu'on vous dis¢ « je ne me suis pas apercu que le cheval
toussait »; mais alors il vous suflit de rester dix minutes dans
I'écurie, pour entendre un ou plusicurs chevaux tous-
ser, \

Dans ces conditions, ne peut-on pas prétendre que la
congestion pulmonaire est véritablement liced une gourme
lalenlz? Cetle gourme lalente peut d’ailleurs se déclarer
manifestement quelques jours plus Lard : on soigne le cheval
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de sa congeslion, le lendemain elle est jugulée, mais le sur-
lendemain ¢'est une gourme manifeste qui évolue.

Ces ¢as de congestion pulmonaire de chevaux en puis-
sance de gourme, a déclenchement inat tendu sonl de beau-
coup les plus fréquents, mais la congestion pulmonaire peut
aussi s’observer chez des chevaux manifeslement en gourme,
faisant celte maladie sous forme d’angine, de trachéite, de
bronehite, de pneumonie, de pleuro-pneumonie. 1.a conges-
tion pulmonaire qui vient se greller sur ces diverses mala-
dics de Pappareil respiraloire est Loujours manifestement
plus grave et expose en parliculier aux complicalions de¢
gangrénc pulmonaire ou aux complications purulentes,

Voild done la gourme capable & elle scule de faire éclater
la congestion pulmonaire, mais cela n'exclut pas I'action de
causes adjuvantes. Dans son ¢tude de la congestion pulino-
naire en général, le Professenr Cadéac dit qu'elle résulte de
Iroubles vaso-moleurs d'origine exléricure, d'origine inlerne
ou dediverses influences combinées. O ces causes de conges-
tion pulmonaire tout court que nous allons passer en revue
¢n nous reportant & la pathologie du professeur Cadéac, sont
également capables de déclencher la congestion pulmonaire
chez les sujets gourmeunx,

A ce sujet, nous croyons ulile de donner quelques éclair-
cissements et de faire quelques remargues qui ont leur inté-
rét, concernant la congestion pulmonaire gourmeuse. Le
professeur Cadéac écrit ceci @« le refroidissement déterminé
par un long transporl des animaux en chemin de fer ou par

toute autre cause, ¢t le passage d'un air froid 4 un air chaud
troublent Vinnervation vaso-motrice, provoquent la con-
traclion réllexe des vaisseaux cutanés et la dilatation des
vaisseaux pulmonaires par paralysie des vaso-consiricteurs
ou excitation des vaso-dilatateurs » En fait la congestion
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pulmonaire gourmeuse peul résulter soit d'un refrordisse-
menl, soit d’une chaleur lrop grande, novs ajoulerons (EN
ATMOsPHERE CONFINEE), Celte double affirmation demande
quelques éclaircissements @ ce n'est pas tant le froid que le
refroidissement qui est une cause de congestion, La conges-
tion pulmonaire gourmeuse est en effet exceptionnelle par
temps réguliérement froid ; I'hiver elle est rare, par contre
elle est extrémement fréquente & l'automne et au prin-
temps. Ces saisons présentent de grandes variations de tem-
pérature ¢l la congestion pulinonaire gourmeunse déclale
généralement dans les circonstances suivantes @ c'esl un
cheval qui a travaillé toute la journée par un temps bru-
meux, ou bien il a fait un temps superbe le jour, mais le
soir il esl monlé un épais brouillard, un de ces brouillards
qui vous transpercent et vous donnent le [risson, Ce
temps est éminemment propice & la congestion qui est
essentiellement une maladie du seir, résultant d’un refroi-
dissement cutané, A Pautomne et au printemps, la tem-
peérature n'est généralement pas bien rigoureuse, mais elle
est Lrés variable, par ailleurs les chevaux commencent &
prendre leur poil d’hiver ou ne Pont pas encore perdu,
ils s'échauflent plus ou moins & travailler, suent sans bien
se sécher, sont ainsi plus exposés 4 se refroidir par le brouil-
lard, ct voild la congeslion qui éclate soit au travail vers
la fin du jour, soit un peu plus tard lorsque le cheval est
rentré a I'éeurie.

Nous avons dit que la congestion pulmonaire gourmeuse
pouvait également étre le fait d’une chaleur trop grande « en
atmosphére confinée » Cette cause est de la plus grande
importance : la congestion pulmonaire, exceptionnelle dans
les écuries spacicuses, largement aérées, sous réserve du
refroidissement cutané que nous signalions tout & I'heure,
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esl excessivement fréquente la oh les chevaux sont en trop
grand nombre dans des écuries petites, basses, et par sur-
croit non aérées on insuflissmment aérées. C'est cn eflct
A peu prés toujours dans les mémes exploitations qu’on
constate la congestion pulmonaire gourmeuse, et dans celles
en particulier, oni on sent en entrant comme un air sur-

_ chaullé qui vous suffoque. Ceci est tellement vrai, que dans

les exploitations, ot nous avons pu obtenir qu'on-remédie &
cel inconvénient d’un air surchauffé vicié soit par la cons-
truction d’autres écuries plus spacieuses, soit par lagrandis-
sement des onvertures d’aération, soit méme simplement,
14 on les batiments le permettaient, en mettant moitié
moins de chevaux dans une méme écurie, la congestion
pulmonaire est devenue une rareté, alors qu'avant il nous
arrivait de soigner de congestion, la moitié des chevaux de
I'exploitation,

Dans le méme ordre d'idées, nous avons toujours con-
seillé aux marchands se faisant expédier en chemin de fer
des chevaux ou poulains et en perdant réguliérement de
congestions, de ne pas craindre d’aérer largement les wa-
gons, au lieu de fermer Loules les ouvertures comme ils
avaient habitude de le faire, soi-disant pour éviler les
refroidissements, el la congestion pulmonaire de wagon est
devenue de ce fait une rareté.

Une autre cause de congestion pulmonaire gourmeuse est
le surmenage ; de cette cause nous ne dirons que quelques
mols, par contre nons nous élendrons plus longuement sur
Pinfluence de U'dge, le travail irrégulicr, I'excés d’embonpoinl
et le régime.

Le surmenage peub consister simplement dans un travail
journalier excessif, dans ce cas il agit & la facon d'une cause
débilitante mettant Vorganisme en état d’infériorité et le
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prédispose i la congestion comme a la maladie en général. A
colé de cela, il y a le surmenage résultant de longues courses,
d'exploits sportifs poussés jusqu'd l'extréme limite des
forces de I'animal. Dans ee cas les produils de déchels éla-
borés dans les museles, véritables poisons, peuvent provo-
quer une vaso-dilatation générale et la congestion pulmo-
naire en particulier par trouble circulatoire ; ¢'est d’aillcurs
d'une fagon analogue qu'agit la chaleur solaire.
L'influence de I'dge mérite une mention toute parliculicre,
La gongestion pulmonaire gourmeuse est essentiellement la
maladiedes poulains et des jeunes chevaux de denx et irois
ans, beaucoup plus sensibles aux broubles réflexes d'origine
externe ou interne, ils sont infiniment: plus impressionna-
bles, le mot impressionnable étant pris an sens de nervosilé
pathologique. La maladie évolue aussi chez eux avec une
bicn plus grande rapidité ct une bien plus grande gravité ;
elle éclatera par exemple dans les circonstances suivantes :
¢'est un jeune poulain de trois 4 six mois qu'on liche &
I'herbage pour qu'il prenne ses ébals, pendant que sa mére
est parlie an travail;le poulain est comme perdu, il se livre
dans I'herbage & des courses folles, s’avréte, reparl, s’arréle
4 nouveau comme anéanti et le voila pris de Lous les SVImp-
tomes d'une congestion pulmonaire. D'autres fois, c'est
& I'éeurie qu'il sera pris,sans cause apparen!e;el. presque
toujours dans des écuries Lrop chaudes. Prenons ce méme
poulain & I'herbage, et recevant une pluie d’orage qui le
refroidit, la congestion peut alors éclater par vefroidisse-
ment fsupposons maintenant un cheval de deux ou trois ans
placé dans les mémes condilions, il se montrera sensible-
ment plus résistant, et le cheval d'age an lenuu?mmcut-
mieux Lrempé, ne sera méme pas incommoddé ou fera une
maladie & évolution bénigne. Nous ajouterons que lors de

uELy
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transpork en chemin de fer, les risques de congestion sont
bien plus grands pour les jeunes que pour les adultes, sans
compter que la maladie évolue toujours plus gravement,
d’ott Ie dicton populaire « marchand de poulains, marchand
de chagrins »,

Le lravail irrégulier est aussi une cause fréquente de con-
gestion pulmonaire, 11 est manifeste que lorsque les chevaux
travaillent réguligrement tous les jours, ils sont rarement
pris d’étre malades. Arvive-L-il au contraire une période de
calme dans le travail, les chevaux restant la moitié du
temps & 1'écurie, ¢'est la gourme qui les prend el la conges-
tion pulmonaire qui les guette.

L'exeés d'embonpoinl qui expose a Loultes les congestions

* prédispose en particulier & la congestion pulmonaire gour-

meuse et le Professeur Cadéac éerit trés justement ceci dans
si Pathologie inlerne ; « 'accumulation de graisse dans les
organcs affaiblit les contractions eardiaques et facilite
1'hyperhémie des poumons. » De méme, écril-il: « le dévelop-
pement. excessif de Vappareil digestif, rempli d'aliments,
géne les mouvements du diaphragme et abaisse le tonus des
vaisseaux pilmonaires par paralysie des vaso-constricieurs
ou par excitalion des vaso-dilatateurs, Ces vaisscaux nerésis-
tent plus & la pression sanguine, ils se laissent dilater par
'ondée sanguine partie du ceeur droit. » La congestion pul-
monaire est incontestablement plus fréquente chez les che-
vanx gras que chez les chevaux maigres et lorsqu’il nous
arrive de dire & des elients: « Votre cheval ou vos chevaux
font de la congestion parce que vous les nourrissez Lrop
bien, (que vous les soignez Lrop bien, que vous les dorlotez
trop, leur mettant la converture sur le dos & la moindre averse
qui tombe eb les ramenant de suite & Vécurie, il n'y a la
que Vexagération d'une grande vérité éliologique. Ayez des
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chevaux moins gras, leur disons-nous, faites-les & la dure
et vous verrez qu'ils seront moins souvent malades. Bl le
client de nous répondre: « Vous avez peul-éire bien raison,
un tel et un tel qui ont des chevaux maigres et qui les font
teavanller par tous les temps sans prendre de précautions,
n'en ont jamais de malades, ce n'est pas la peine de bien les
soigner comme je le fais, »

Nous dirons maintenant quelques mots du régime. En
réalité celte cause se confond plus ou moins avee la précé-
dente : tout régime qui pousse & l'engraissement, o & Ja
pléthore sanguine, ajoulerons-nous, expose a la congestion
pulmonaire;il y a non seulement géne meécanigue lle;' aceu-
mulation de graisse dans les organes, mais aussi vérilable
auto-intoxication. Quand un cheval, par exemple, fait de la
fi)urbnre par exeés de nourriture, par excés de grain en par-
ticulier, ce n'est pas autrement que par auto-intoxication, el
c'est celte aulo-intoxication que 'on retrouve dans la con-
uestion pulmonaire gourmeuse, comme dans la congeslion
en général. Nous en avons fini avee les causes de .-:ung—;cslinn
pulmonaire, qim nous avons tenu d exposer dans le détail,
parce que c'esk en s'attaquant aux cauvses (qu’on supprime
la maladie. C'est intentionnellement que nous les avons
décrites dans une forme en quelque sorte familidre qui est
celle de la pratique courante, .

Pullmgénwl: Les causes de congestion pulmonaire que
NOUs Yenons d exposer ne nous satisfont pas pleinement, s:
pathogénie nous parait dans nombre de cl:)ns lrcnl’nr[me: l,ll;:t,
inconnue, et nous voulons vous dire quelques mols de ce
qui aujourd’hui a nom de choe anaphylactique.

Quand on dit, pas exemple, comme nous venons de vous
Pexposer, que le refroidissement, la chaleur, le"surmenage,
le travail irrégulier, le régime pléthorique sont une cause
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de congeslion pulmonaire gourmeuse, riecn n'est plus
exacl, et quand on ajoute que cctte congestion résulte de
troubles dans l'innervation vaso-motrice ou d'une auto-
intoxication aboutissaut A ces mémes troubles; cetle expli-
cation parait encore parfaitement exacte, mais par quel
se déclenchent-ils? Supposons des chevaux

meécanisme
subissant les mémes

placés dans les mémes condilions,
influences, soumis au méme régime, ele,, la congestion pul-
monaire gourmeuse apparaitra chez les uns et épargnera les
aulres, sans que rien n'explique cette différence, ct il nous
parait. rationnel de l'assimiler & un choe anaphylactique.

Nous ne prétendons cerles pas apporter ici la démonslra-
tion irréfutable de notre hypothése jnous n‘avons pu recher-
cher Pexistence des phénoménes inlimes caractéristiques
du choc anaphylactique ct dont Widal a fait ressorlir I'im-
portance fondamentale, Mais il v a des analogies manifesles
enire les symplomes de la congestion pulmonaire gourmeuse
grave ¢l ceux du choc anaphylactique : méme brusquerie
dans Papparition des symptomes dont I'intensilé est rapi-
dement maxima, mémes troubles circulatoires et phéno-

menes congestifs marqués, méme dyspnée extréme ct

aussi amendement rapide des symptomes quand I'issue est
heureuse, Linfection gourmeuse créerait un élat de prédis-
position, de sensibilisalion du sujel (ui rendrait détermi-
nantes les causes accidentelles énumérées plus haut, 11y
aurait frouble de U'équilibre sanguin, ruplire de cel équilibre
ol conséculivement une vaso-dilatation générale qui déclen-
cherait tous les autres symptémes, Normalement I'équilibre
entre les éléments nerveux qui agissent sur le ceeur est
assuré grace & deux ¢léments antagonistes, le nerl vague
modérateur du ceeur et le sympathique, accélérateur de ce
méme organe, que chez un cheval gourmeux, par I'action de

=4S

loxines microbienncs vaso-dilatatrices, cet équilibre soit
rompu, el ce sonl des troubles circulatoires graves qui appa-
raissent s¢ Lraduisant par une vaso-dilatation & pen prés
générale el une vaso-constriction périphérique. 5i les symp-
témes observés ne s¢ manifestent pas avec ld méme netleté
el avee la méme gravité que dans le choc colloidal, ils ne
s'en différencient pas, pensons-nous, essentiellement, et c'esl
pourquoi nous ¢émetlons I'hypothése que U'infeclion gour-
meuse, méme lalente, provoque des modifications du milieu
sanguin, permettant & cerlaines causes banales de provoquer
un déséquilibre humoral, point de départ d'un choe, lequel
se Lraduit essenticllement dans le cas qui nous occupe par
des phénoménes congestifs. Le choc anaphylactique, c'est
en fait le grain de ponssiére qui agissanl sur le platean d'une
balance en ¢quilibre inslable, le fait pencher et rompt tout
I'équilibre. Pourquoi ces phénoménes congeslifs éclatent-ils
chez certains chevaux gourmeux et pas chez d’autres?
(lesl paree que, pensons-nous, il y a licu de faive intervenir
4 la fois le Lerrain gourmeux et un état de prédisposition
individuelle, élément particulier qui constitue une sorte de
diathése. =

Il est, une autre maladie du cheval qui nous paraft abso-
lument assimilable & un choc anaphylaclique : ¢'est I'hémao-
globinémie paroxystique ', Elle nous parait consisler essen-
tiellement dans un trouble circulatoire déclenché par choc
anaphylactique chez un sujel sensibifisé par Uaclion d'une
loxine vraisemblablemenl d'origine inleslinale tout comme
dans la congeslion pulmonaire gourmeuse, il y a sensibilisa-
lian par les loxines micrabiennes, et si nous rapprochons ces

1. Cadéas V. Chos anaphylactique in Bulclin de Ia Fédéralion nalionale,
novembre 1932,
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deux maladies, ¢’est pour ouvrir des horjzons nouveaux
aux expérimentaleurs qu'intéresse cette question du choe
anaphylactique. Peul-étre le seerct de la guérison de 'hémo-
globinémie paroxystique ezl-i] simplement dans un rélablis-
sement par choc anaphylactique de T'équilibre sanguin
momentanément rompu? Nous le pensons forlement“de
méme qué nous pensons que la médication colloidale est
peut-éire la médication d’avenir des cas de congeslion pul-
monaire gourmeunse désespéres, on les phénoménes conges-
Lifs arrivent de snile i leur paroxysme,

¢ CHAPITRE 11

SYMPTOMES DE LA CONGESTION PULMONAIRE
GOURMEUSE TYPIQUE
ET DE SES COMPLICATIONS

Le professeur Cadéae, dans sa Pathologie inlerne, dit
avee juslesse: « Un tableau elinique de la congestion pul-
monaire ne peul comprendre Lous les cas. Tanlot latenlte,
tantol accompagnée de symplomes Lrés graves, elle peul se
développer lentemenl, progressivement, subitement, au
repos ou pendant le travail, chez des animaux sains ou déja
malades, »

Nous pensons cependant en ce qui concerne la congestion
pulmonaire gourmeuse qu'on peut arriver & en faire une
deseription symplomatique qui s’applique & la presque to-
talité des cas, & ce que nous appellerons la congestion pul-
maonaire gourmeuse a évolulion normale, nous réservant
d'indiquer au cours de notre exposé, les symptomes qui se
rapporlent. & ses diverses complications les unes précoces
(I'kémorragie pulmonaire, Ladéme el U'asphyrie), les aulres
plus ou moins Lardives (la pleurésie séro-fibrineuse ou prru-
lenle, la prewmanie lobaire ou lobulaire, la gangréne pulmo-
naire el U'abeés pulbmonaire). G'est le plan que nous adopte-
rons dans l'exposé des symptomes, :

La congestion pulmonaire gourmeusge éclate d'une fagon
rapide et brutale bien caractéristique : voici un cheval qui
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élait en parfaile sanlé apparemment, sauf que de Lemps &

autre il faisail entendre « un petit coup de toux », brusque-

ment le voild pris, sans que rien absolument n'ait pu le
faire prévoir de frissons et tremblements musculaires vio-
lents, rapidement suivis d'essoufllement et d'abattement
profond. Le propriétaire, croyant généralement & un malaise
digestif, fait bouchonner son cheval pour le réchaufler, mais
¢n vain : Panimal continue d’étre secoué de plus belle par
des frissons, ses extrémités sont alternativement chaudes et
glaciales ; en méme Lemps sa phys sionomie {ait un contraste
frappant avec sa physionomie habituelle ; trés abattu il
se Lient & boul de longe, répose sur un membre postérieur,
puis sur I'autre comme s1l éprouvait une fatigue extréme
ol n'avail pas la force de se porter, en méme temps Je flanc
st agité, comme secoué d'un pelit souflle précipité, mais
il reste régulier comme mouvements. Nous voulons dire
par 14 que I'animal respire beaucoup plus vite, mais qu'il
n'a pas de respiration discordante. Souvent il souflle du
nez plus ou moins bruyamment, souvent aussi il fait enten-
dre de temps & autre une petite Loux, courte el avorlde
comme s'il n'avait pas la force de tousser. Siop provoque la
Loux pour mieux en apprécier les caractéres, elle donne F'im-

pression d'élre doulurcuse : on dirait que I'animal se

retient ol ¢'est péniblement gu'il laisse ¢échapper en baissant
la téle quelques coups de Loux cb souvent un peu de jelage
gourmeux. La respiration est pénible, les naseaux dilatés
I'animal ne fait cas de rien, il reste comme figé sur place.
Quelquefois, au boul de quelques heures, les symplomes

semblent s’amender, Je cheval cesse d’avoir des Irissons, sa
) ]

physionomie redevient plus animde, il cherche méme par-

fois & manwer. Clest géndralement A cette période que le
H ! |

vélérinaire arrive chez le client qui I'a fait demander,

-
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effrayé par les frissons de son animal. Au cours de nolre
clientéle, il est arrivé maintes fois que le propriétaire nous
dise: e Je suis bien contenl qUE VOUS SOyez Venu, majs j;zf'r(ni;
que je me suis fait peur, le cheval va mieux ; ¢'est probable-
ment une mauvaise digestion qu'il a cue, je I'ai fait bien
bouchonner ¢t il cherche & a manger, mais j'aime mieux ({I;P
VOUS S0YCZ Vent pourrien. »

fis'agil ta d'une amélioralion lrompeuse, el non de trou-
bles digestifs dissipés, et la maladie abandonnée A elle-
méme, ne fait généralement gue s geraver avec plus on
moins de rapidité. Cet ensemble da « :‘-'.yuq_stﬁmr‘s exliéricurs »
apparaissant dans les conditions que nous venons d'indi-
quer, et que les clients, avee leur esprit. d'observation
remarquent pour la plupart parfaitement bien, mrrespnﬁti
dans les pays ol il n'y a & peu prés que de jeunes chevaux
aux cas de beaucoup les plus fréquents. Glest Ja conﬂosf.;m;
!)ulmonnirc gourmeuse type, celle qui guérit 4 peu plfz*s Lou-
jours si on intervient & Lemps.. |

N'observerail-on que ces seuls symptémes qu’on pour-

rail conclure presque & coup sir 4 Ja congeslion, quand on
a I'habitude de la xnalmhv mais pour une cerlitude plus
grande, cel examen extérieur doit étre complété par la
prise de la lempéralure, I'examen de la muquense oculaire ;l
du pouls, U'auscullation el la pereussion, |

Il est éerit, dans cerlains trailés s que dans la congestion
pulmonaire la température est normale ou ne s s'¢leve que
d'un 1/2 degré & 1 degré ; ¢ce peut étre vrai dans cerlaines
formes de congestion pulmonaire, mais ce n'est assurément,
pas le cas dans la congeslion pulmonaire gourmeuse qui est
essenticllement une maladie fébrile : la lv.m]n‘er:nlur-n 'mr-”;c'
régalierement entre 40 el 419 el il n'est pas exeepl innn-(-l‘ de

la voir indre 4195, O’
i alteindre 419. Ow'in ne nous objecle pas que celle
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hyperthermie esl le fail de la gonrme sl nan de la cangeslion.
car ayanl procédé systématiquement & la prise des tem-
pératures dans des éeuries gourmeuses, pour dépister les
malades, nous avons abseryé maintes fois gue des chevaux
ayant le matin 380 ou 389%, faisaient le soir de la congestion
pulmonaire fortement fabrile il semble gue, chez eux, les~
microbes de la gourme s'essaient en quelgue sorte, cherehent
Jeur voic, et par chog anaphylactique, d’emblfe ils provo-
quent avee une grande fréquence la congestion pulmonaire,
alors qu'elle n’éclate que beaucoup plus rarement chez des
par exemple de Pangine, bronchite ou

ces derpiers, elle est

chevaux faisanb
pneumonic gourmeuse, ot que, chez
généralement moins fébrile, ne dépassant gudre 400 & 40%.
La congestion pulmonaire gourmeuse est dong en fail d’au-

tant plus fébrile qu'elle frappe un animal moins gourmeux
A ]

- quelque osée (e puisse paraitre cetle aflirmation, de prime

abord. Seule la congestion pulmonaire fortement hémor-

ragique s'accompagne d*hypothermie par suite d’un ralen-

tissement général de toutes les fonetions, mais cette forme
esl oxceptionnelle et on pent poser en principe que la con-
westion pulmonaire gourmeuse est essentiellement fébrile.

La muquense oculaire,sanf lors d'hémorragie pulmonaire

abondante, est. toujours plus on moins congestionnée, sa

coloration varie du rouge vil au rouge foncé tirant plus ou

moins sur le noir ; une muqueuse rouge-noiratre el forte-

tement injectée, chez un animal trés abaltu et éprouvant

une grande géne respiratoire est toujours un Lrés mauvais

symptome.

Le pouls traduit des troubles circulatoires profonds, il est

faible et rapide parfois yéritablement fuyant sous le doigt ;

dans les formes graves, on observe souvent a la jugulaire du

pouls veineux. Le coeur est .plus ou moins désordonné,

Lo e <

affolé, ses batlements sont violents ¢t tumultueuy, il bat
4 I facon d'un moteur « qui cogne », Les lr(!lniﬂs:-nlo:llh-
cutanés signalés dans la région précordiale, par :ﬁplt -‘
auteurs, sont en effel & peu prés conslants, ; R
f I ausenllation de la poilrine est ca racléristique, il y a 2 Ja

ois atténuation du murmure respiratoire ol ex: .. (o7 0
la respiration bronchique, mais ::c qui | lﬂ:J]f!\ ::C::_':‘l’" d?
tanl Fatténuation du durmure vésicilaire qjuo'!v‘\- :quzn%
teres de la respiration bronchique, N(vl'malcment‘ ‘-Ic ;n::-:'
mure vésiculaire est en effél Lrés peu accusé chez le cheval

In respiration pulmonaire est a pen prés silenciouse ‘ot,,
quand on dit qu'il y a atténualion de ce murmure m: ﬁc
donne pas une indication diagnostique d'une bien grande
valeur, Par conire la respiration bronchique est man‘ifmlo-
ment soufllante, et il suflit d’appliquer 1'oreille conh‘; l.a
poitrine dans Ia région moyenne pour s'en rendre immédia-
tement comple, V'animal soufile des bronches comme ‘il
soullle du nez, mais ce souflle est beaucoup plus net : jl .cx't'
cnurl.,. et rapide ot il n’y a pas 4 lo confondre aves le ;0||ﬂic
tubaire, plus net encore, plus prolongé el dailleurs beau-
coyip plus tardif.

Lorsque la congestion pulmonaire complique la bronchile
gourmeuse, elle s"accompagne évidemment des réiles de IJ
bronchite, riles muquenx fins, i)

La percussion, au début c sti i
nir les indic&tio;ls de l’e:nls:fl:]::l‘i:::%c?ll"?n: CSL‘ l“_'" df} o3
la résonance pulmonaire SRR “‘ e e
e ERAD g i x> rTm:a i vrai dire cette submatilé

C vien caractéristique et s'il n'y avait que ce signe
pour conclure 4 la congestion on serait bien embarrassé de
conclure ; elle a cependant son ulilité et permet de .jn ar
de la sensibilité du thorax, signe qui a une grosse im i

2 S5€ 1mpor-

Lance : si en effet lors
t 31 en effet lors de la percussion, le cheval se déplace
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latéralement comme pour éviter I'action perculante el en
faisant entendre une plainte prolongée, ¢'est que la poitrine
esh prise, of j'ajonterai ¢’est qu'elle est « mal prise ». 5i au
contraire le cheval supporte la percussion sans manifester
de douleur particuliore, ¢'est le signe d’une évolution nor-

male,

COMMENT EVOLUE LA GCONGESTION PULMONAIRE GOUR-
MEUSE ET PAR QUELS SYMPTOMES SE MANIFESTENT SES DI-
verskEs coMpLications? Clesl ce que nous allons envisager

maintenant,

Loraque la congestion pulmonaire éyolue narmalement,
souslinfluence d’un traitement convenable, ses divers symp-
tomes s'amendent rapidement :au bout de quelques henres
le cheval reprend une cerlaine gaietdé et cherche méme &
manger, le souflle diminue, la fiévre haisse ; on avail un
malade qui effrayail par ses symptdmes, il ne parait pour
ainsi dire plus malade ; de temps & autre cependant il pré-
sonte encore des moments d’abattement, mais ils s’espacent
de plus en plus, et douze & vingl-qualre heures :-xpri-s les
symptomes du début, il parait presque guéri, Elfectivement,
il I'est la plupart du temps, tons les symplomes se sonk
dissipés comme par enchantenicnt, la figvrea fv-_uuplétcaniar:t.
disparu on & peu prés ; animal redevenu joyeux mn‘mm; Sll]
n'ayail jamais 616 malade, s¢ remet & manger avee appétib.
Mais la congestion pulmonaire n'évolue pas Loujours d'une
facon aussi rapide et aussi heurcuse. Liétai. du nm‘iade peuk
rester grave pendant quatre ou cing jours ou méme plus,
ou bicn le malade aprés une amélioration passagére mar-
quée par un souflle moins préeipité, un abattement Moins
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grand, une fiévre moins élevée, un certain appétit, peut
rechuter et faire une nouvelle poussée congestive & symp-
tomes inquiétants, On peut poser en principe que la conges-
tion pulmonairé quin’esl pas guérie en quarante-huit heures
risque de se compliguer,
Nous exposerons d’abord les symptomes de la congeslion
pulmonaire asphyxique et hémorragique.
La congeslion pulmenaire asphyxique a les symptomes de
Ia congestion pulmonaire que nous venons de décrire, mais
fortement exagérés : I'abattement et I'anxiélé respira- .
toire sont extrémes, I'apathie est compléte, les naseaux
fortement dilatés expriment 'angoisse. Si on déplace I'ani-
mal, il chanceile plus mort que vif ; le pouls, le cceur, la
muquense oculaire sont en rapport avee ces divers symp-
Lomes, ek la morl en est la terminaison & pen prés fatale.
Celte évolution se rencontre surtoul chez les chevaux dépyi-
meés qui ont éLé soumis & un Lravail excessif par une tempé-
rature élevée, et chez coux on on ne s’est pas rendu compte
delagravité des symplomes, continuant A les faire travailler,
La congeslion pulmonaire hémorragique ne se présente
habituellement pas avee des symplémes aussi alarmants, d
moins d’hémorragie abondante ou de rejet de sang asphyxi-
que. Lersqu'en effeb le sang rejeté est rouge vermeil, il ne
faul pas s’en alarmer autrement quand bien méme 'hémor-
ragie serait assez forte ; par contre si on constate le rejet
d’un sang neirdtre qui indique une insuffisance de 'héma-
toze pulmonaire, le pronostic est grave, méme si I'hémor-
ragie esl peu ah;mdan[o. Clest done bien plos le rejet de
sang asphyxique qui assombrit le pronostic que la quantité
de sang rejelée.
Au cours de nos quinze ans de clicntéle, ot nous avons cu
Foceasion de soigner plus de 1.500 chevaux A congeslion
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pulmonaire, nous n‘avons pas observe plus de 15 4 20 cas de
congestion pulmonaire yraiment hémorragique, nous consi-
dérons done cette terminaison comme exceplionnelle, celle
par asphyxie est sensiblement plus fréquente, Mais les com-
plications de beancoup les plus fréquentes sont certaine-
ment la pleucésie, Ja broncho-pneumonie et la gangréne
pulmonaire, et & un degré moindre la pneumonie lobaire et
Iabeds pulmonaire. Peut-élre nous objectera-t-on qu’il
s'agit 14 de complications gourmeuses, puisquien fait elles
tvoluent chez un cheval en gourme ou €n puissance de
_gourme, el non de complications. proprement dites de con-
gestion pulmonaire. Cette distinction byzantine, au poin
de vue clinique, n'a qu'un intérét secondaire, et pour metire
tout le monde d'accord, nous dirons que s'il s'agit d'une lo-
calisation gourmeuse, il s'agil bien aussi d'une complication
de congesLion pulmonaire, 1a gourme n'existant le plus sou-
venl ¢u'h l'élat latent, alors que la congestion conslitue
toute la maladie du cheval ou tont au moins la maladie prin-
cipale.
Voici done un cheval qui a 6Lé pris de congeslion pul-
nionaire avee Lous les symptomes signalds plus haut, ila élé
saigné, 4 eu un sinapisme, i pris Loniques, cardiaques, fébri-

fuges, ete.,on lui a fail un abeés de fixation, el malgré tout

ce Lrattement, il est resté, comme disenl les clienfs, «comme

can, ¢'est-a-dire trisle, abattu,sans appeélil, avee du soullle,

-

de la fidvre, el ne faisant cas de rien,on a toules raisons de
so méfier de ce cheval, des complications grayes.sonl &
eraindre, un peu plus tot, un peu plus tard, la pleurésie en
particulier.

Vous cherchez i lutter contre Padynamie du sujet par dez
excitants el cardiagqne
mient pris, vous remellez un nouveau sinapisme, vous cher-

5, la moutarde n'ayant pas suflisam-
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chez & juguler la figvre ct rien ne fail, L'ail exagérément
rouge foncé et fortement injecté trahit une infection pro-
fonde, le pouls est maunvais, des frissons ot lrcmblmnlnls
musculaires secouent 'animal ; V'inspiration est ﬂCl‘-éll"I‘éL‘
courte, pénible, abdominale, tremblotante mmm;. ;i ]e’ :
;:hevn[ relenait sa respiration, les naseaux sont dilatés éi on
orce l'animal & se déplacer latéralement, il ai
qu’.nvw.c une extréme difficulté, comme en s’a;scva,:‘:f. -:::r :.c.):
train postérieur et en dégageant sa poitrine de Iélreinte des
membres antérieurs, un peu 4 la facon d'un cheval forte-
ment fourbu ; ce déplacement doulourcux s'aceompagne
d'une plainte diseréte ; de ménme si on lui appuie sut ]ﬁ p'ni-
trine dans le voisinage immeédiat du coude, il se dérobe 3
¢elle pression manifestement donloureuse. De temps 4
aulre, il fait entendre une petite Loux commes’il n'avait ‘pqt:
la force de tousser et en baissant la Late Jusqu'a terre, Soiu;
venl aussi on observe de légéres coliquest ';‘u,luisaﬁl'\rrﬂiv:om-
blablement des douleurs thoraciques internes, ot des Slltuvlll‘a‘
aux ars ¢t aux llancs qui font contraste avee le refroidisse-
ment des extrémités, Sion se livee & Pauscultation et a l-a
]ausn-c1ls§i01| on observe lous les symptomes saractéristiques
cl.o. la pleurésie (disparition du murmure respiratoire i'nfff-.-
rieurement et bruit de frobtlement comme si on frotiait
tlcu::: feuilles de papier ruguenx I'une conlre Vaultre, puis
matité horizontale el souflle Lubajre). Nous n’insisterons pas
davantage sur ces symplémes connus de Lous, car ce (ue
nous avons voulu essenticllement, ¢'est montrer comment lt:
pleurdsie éclnt_ail. chez un cheval & congestion pulmonaire
gonrmeuse,
.Ln co.ug(estiun pulmonaire se complique aussi quelque-
fll'lS.. mais beaucoup plus rarement de pnewmonie lobaire o.l
généralement elle éelate dans les cundilion‘:s suivanles : le




cheval a 6Lé pris d’une congestion grave el semble-t-il soigné
4 temps, le Lraitemenl énergigue appligué a amelioré son
état, mais ce n'esl quiun mieux relatif ; il reste abatbu,
PappéLil n'est pas Lrés ouvert, la fidvre se maintient élevée
la respiration continue d'étre aceolérée, cet état dure deux,
Lrois, qualre jours, puis ¢’est une pneumonic qui se déclare :
la respiration change de caractere, au petit souflle précipité
mais régulier de la congestion succéde une respiration plus
longue mais saceadée ; expiration est longue, diflicile,
doulonreuse et suivie d'un petit temps d'arrét aprés chaque
mouvement respiratoire ; le cheval respire un peu d la facon
d’un poussif, et en faisant entendre de temps & aulre une
plainte & expiration, principalement quand on le fait mar-
cher, Toussant trés peu jusque-1a, il se met & tousser davan-
tage el d'une Loux stche, quinteuse ¢k pénible ; en méme
temps, il présente un jetage rouillé, jaune brun caracléris-
tique. I'auscultation révéle des riles crépitants humides
surtoul appréciables aprés une quinte de Loux, la percus-
sion de la matité ct submatité. Malgré ces symplomes
graves, la gudrison est de régle lors d’évolution normale,
mais c’est bien plus souvent la broncho-pneumonte que la
pneumonie lobulaire qui complique la congestion pulmo-
naire : le malade, dont I'étal était resté trés grave, accuse
aprés une amélioration insignifiante et fugace, une nou-
volle ascension de la température avee une exagération, de
la dyspnde et un temps d'arrét entre I'inspiration et l'expi-
ration, sa physionomie exprime 'angoisse ; la Loux esh {ré-
quente et donlourcuse, les symplomes généraux mauvais.
La percussion n'est pas d’un arand secours étant donné le
caractére exigu des foyers malades, mais par contre l'aus-
cultation fournit des indicatious précicuses, elle révéle en
particulier une respiration rude trés nctle au niveau des

.
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grosses bronches tout & fail caractéristique, Parfois malgré
la gravité des symptomes, la hrunéhu-pnnumoui; a une
évolution heureuse, mais la guérison est exceptionnelle et le
plus souvent elle se termine par la mort par gungréﬁc ou
suppuration.

La gangréne pulmonaire est en effel une complication
fréquente de la broncho-pneumonie ; parlois au cours ﬁ’lme
congeslion pulmonaire ou d’une pneumonie lobaire qui
semblaient évoluer normalement on Ia voit se rlé(:lm'er fn!(-.:
une rapidité déconcertante au moment oo on s'v allf-n.dail:
le moins, mais le plus souvent elle est une rom;;liralim‘n de
i‘\‘l broncho-pneumonie : les symplomes déjh trés graves
s'aggravent encore, 'animal tombe dans une pro:;ll;atimll
extréme, se convre de sueurs profuses, fait entendre des
batlements cardiaques forts el tumultueunx, rcl‘us*;.- foul;:
nourriture ¢t meurt en vingt-quatre & quarante-huit heures
en présentant tous les signes d'une décomposition du pou-
mon. L'auscultation permet le diagnostic avec Cerli[;tdc
ellerévéle un bruit aviculaire, analogue aux eris d'uniﬂ niché(;
4I.’0isouu.\' el un bruit de gargowllement tout & fait E;ral'::lt'lé-
ristique, la percussion donne un bruit de pol-félé; le 1";'¢‘L
par les naseaux d’un jetage gris rougeatre d’une O’flﬂlll“:';}-
poussante léve Lous les doutes, mais ce sym pléome n'est pn;
:nu:s:] lplrécocc que le bruit de gargouillement, ni aussi con-:':—
ant, Il peut arriver en effel que le je SHErRo
défaut, ¢'est lorsque le lof::i' zrzﬁl?'”mgﬂ fs"'“g‘ g

2 foy angréneux s'ouvre en dedans
de la poitrine, Nous dirons cependant que pour qui sait
observer, il y a toujonrs une petite odenr, au moins douteuse
dc‘l'.".ur expiré. En Normandie, on emploie une ex pression
trés imagée dans sa simplicilé pour désigner la gangréne
pulmonaire, on dit que I'animal gate, 2

Pratiquement, pleurésie, broneho-pneumonie et gangréne
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pulmonaire apparaissent a peu prés Loujours dans les mémes
circonslances, et s'il ¥y a persistance de symplomes alar-
mants chez un cheval & congestion pulmonaire, on peut
poser en principe que la pleurésie est & crainfire pendant
un & quatre jours, la broncho-pneumonie ensuite et la gan+
gréne pulmonaire en fin de compto si l'état de 'animal reste
grave,

Nous ajoulerons que ces diverses complications sont
plus fréquentes I'été que Uhiver, 4 cause de la Lempérature
qui reste généralement plus élevée, toub en présentant de
plus grandes variations,

Nous terminerons I'exposé des symptomes des complica-
tions de la congestion pulmonaire gourmeise, en exposant
ceux de l'abeés pulmonaire, Il est généralement une compli-
caLion tardive malheureuse en quelque sorte d'une conges-
tion qu’on pouvait croire en bonne voie de guérison, sauf
cerlains symptdmes suspects qui doivent toujours faire
réserver le pronostic. Voici un cheval qui a fait de la ¢on-

‘gestion grave et semble & peu prés remis, il mange sulfisam-

ment, ne souflle pas trop, il est méme assez gai, mais malgré
ces symptomes extérieurs en somme rassurants, il présente
des hauts et des bas et fait des poussées de figvre. 11 a
aujourd’hui 39° demain 409, redescend & 8995, remonte
4 40% ele., ces variations ne sont pas de bon augure et font
craindre & juste titre un abcés pulmonaire interne qui se
révéle par led symptomes suivants : .

5%l s'ouvre dans les bronches, il y a rejet de pus par les
naseaux, et a 'auscultation rile caverneux au niveau de la
poche purulente ¢t bruit de gargounillement au niveau des
bronches par agitation du pus. 8'il s'ouvre dans la plévre, il
¥ a disparition du souflle caverneux ¢t son remplacement
par le gargouillement pleurétique.

S e

Dans tous les autres cas, il est bien diflicile de porter un
diagnostic précis, ot il est le plus souvent une trouvaille
d’autopsie ; si on peit le soupgonner, il n'est pas facile de le
dépister, en dehors des deux cas particuliers que nous
venons d’envisager,




CHAPITRE 111

DIAGNOSTIC. PRONOSTIC
15[: ALTERATIONS ANATOMIQUES

Diagnostie. — L'apparition soudaine et brutale chez un
cheval ou poulain gourmeux ou en puissance de gourme,
d’une respiration dyspnéique se traduisant extérieurement
par un petit soufle précipité mais régulier, et & 'ausculta-
tion par une respiration bronchique nettement exagérée,
celte respiration coexistant avec un abattement profond et
une fievre intense et soutenue (40 & 41.5) permet de con-
clure avee certitude 4 la congestion pulmonaire gourmeuse,

Le diagnostic différentiel des diverses complicalions est
généralement facile quand on a assisté 4 Lloute I'évolution
de la maladie.

La pleuréste se reconnait au début & un bruit de frotie-
ment particulier, dans la partie inféricure de la poitrine ; ce
signe peul passer inapercu, mais par la suite la matité hori-
zontale, le souflle tubaire (souflle lointain ct voilé,) coexis-
tant avec une respiration discordante, une inspiration
petite et tremblotante sont absolument caractéristiques.

La pneumonie lobaire se reconnait & trois sympldmes
essenliels : fe jelage rontllens, le rale crépitant ef la plainte ;
rapidement on observe du souflle tubaire, il est beaucoup

plus net et plus précoce que dans la pleurésie, ce qui avee la
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toux plud grasse et plus facile & provoquer el les caractd-
res de I'expiration prolongée, pénible et plaintive, permet
le diagnostic dillérentiel d’avec la pleurdsie,

La broncho-pnenmonie se diflérencie de la pneumonie
lobaire par un ensemble de symptdmes plus alarmants, un
abattement plus profond, de plus grandes variations jour-
nalitres de température, des riles crépitants moins nets et
moins bien localisés, une submatité moindre et enfin une
respiration trés rude an nivean des grosses bronches.

La grangréne pulmonaire cst d’un diagnostic facile. Le
broit de gargouillement & 'auscultation, le bruit de pot féié
& la percussion, l'existence d’un jelage fétide ou tout au
moing le rejet d'un air expiré fétide sont absolument carac-
Léristiques,

L'abeés pulmonaire est beaucoup plus diflicile & diagnos-
tiguer et n'est géndéralement dépisté quh Paulopsie. Par
une auscultation minuticuse on peut étre assez heureux
pour entendre nn rile caverneux au niveau de la poche de

pus si elle est volumineuse, ou s'il v a rejet de pos par les

naseaux, un bruil de gargonillement an niveau des bron-
ches ; le diagnostic devient. alors facile, mais il n'en est géné-
ralement pas ainsi.

Pronostie. — La congestion pulmonaire soignée a temps
gutrit régulicrement dans la proportion de 97 & 98 9/ des
cas, Soignée avec douze & vingt-quatre heures de retard,
elle se complique souvent.

Sa complicalion la moins grave, mais aussi la moins fré-
quente est la pnewmonie lobaire, qui guérit & pen prés tou-
jours lors d’évolution normale,

La pleurésie, complication fréquente est le plus souvent
mortelle. 8éro-fibrincuse elle guéril quelquefois lorsque Ia
ponction a été hialive ; purulente elle est régulierement
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fatale et malheureusement cetle forme est plus fréquente
que la précédente.

La broncho-pneamonie guérit quelquefois, mais rarement ;
Je plug souvent elle revét une allure gangréneuse on suppurée
presque toujours mortelle, Nous avons va deux fois la
broncho-pneumonie guérir par le rejet par les naseaux pen-
dant plusieurs semaines de débris pulmonaires putréfiés
d'une coloration gris verdialre. Nous avons vu également
une termipaison heureuse de la broncho-pneumonte puru-
lenle par rejet de plus de 1 /2 litre de pus ; mais ces Lermi-
naisons heureuses sont absolument exceptionnelles, elles se
complent au cours d'une carridre médicale.

Caragléres macroscapiques du paumen dans la congeslion
pidmonaire el lésions essenliellies lors de complicalions. —
Nous ng feronz en effet des lésions constatées 4 Fautopsie
qu’une deseription sommaire ; nne description plus détail-
Jéa sortirail du cadre clinique que nous nous sonumes assignéd
qui est d’envisager la congestion pulmonaire el sgs compli-
cations principalement an point de vue de leur élinlogie, de
leur symplomalelogie et de leur lratlement,

Le diagnostic de la cangestion pulmonaire sur Ie cadavre est
des plus facile : les poumons sonl fortement gorgés de sang,
marbrés ou d'un rouge plus ou moins foncé qui peut aller
jusqu*h la teinte noire; plus 'animal a en & lulter contre
I'asphyxie, plus les poumons sont gorgés d’un sang noir. Ils
remplissent Loute la cavité thoracifgue, ils ne s’affaissent pas
el présentent sur une coupe des taches hémorragiques plus
ou moins étendues, 8i on prend un fragment et le place
dans de I'eau, il s'enfonce plus que d’habitude, mais sans
aller jusqu'au fond, Si on comprime le poumon sectionné,
il s'eén échappe une mousse abondante mélée de sang : c’esl
Vadéme pylmonaire qui-accompagne toujours plus ou moins

O

Ia congestion. De ménio la congestion pulmonaire ezt tou-
jours plus on moins hémaoreaqique @ on observe de simples
taches hémorragiques jusqu’a de véritables hémorragies qui
aboutissent a4 une véritable destruction de parties impor-
tantes du poumon transformées en un magma sanguinolent,
D'autres fois on constate ge volumineux caillots sanguins
logés dans une-poche déchirée, on en liberté dans la cavité -
thoracique ; au niveau des foyers hémorragiques, le Lissu
pulmonaire est toujours trés [friable. En fail ces 1ésions
sont éminemment caracléristiques,

Plenrésie purulenlte ou séro-fibrineuse : 16s lésions én sont
connues e Lous ek nousne nous y arréterons pas aulrement;
I¢ liquide, les fausses membranes, les végétations plus o
moins volumineuses qui tapissenk la surface de la plévra
suflisent amplement pour porter le diagnostic sur lg cadavre,
Nous dirons simplement que ce qui nous a souvent frappé,
¢'est que les épanchements pleurétiques se formenl ayee

Cune extréme rapidilé ; fréquemment neus les avons vus

atteindre 20, 30 litres et plus en quelques jours, Nous avons
v maintes fos le fait sur des chevaux qui étaient encore en
parfaite santé, moins de quarante-huit heures avant § s
nous n'avions pas vu nous-méme ces chevaux avec Lous les
signes réels de la santé (gaieté, ardenr au trayail, pétulence,
appétit excellent). Nous aurions ¢u de la peine & croire que
les épanchements plenrétiques pouvaient se former en si
grande abondance, en si pen de Lemps,

Preumonte lobaire : qu'elle évolue secondairement & Ia
congestion pulmonaire ou primitivement ses lézjons sont
les mémes et bien caractéristiques : le poumon est volumi-
neux el ne s'aflaisse pas au contaet de I'air, il est lourd,
atélectasié | les lésions homogénes, élendues a tout un lobe,
accusent de I'engoupment, de Phépatisation rouge el par
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places de I'hépatisation grise. Incisé le tissu pulmonaira
hépalisé, se montre plein, solide, imperméable & I'air, sauf
dans les partics « engonées » qui laissent encore passer Pair ;
sa coupe est séche au niveau de I'hépatisation rouge, humide
au niveau de I'hépalisation grise et d’une consistance moins
ferme. En fait I'hépatisation grise ne différe pas essenticlle-

“ment de I'hépatisation rouge, elle n'en ezt qu'un degré plus

ancicn,

Brancho-pneumonie : par la yue et le toucher, on constate
la présence de pelits noyaux rougefitres, grisalres on noi-
ratres du volume d’un pois, d'une nojsette on d'un auf
quelquefois rassemblés mais le plus souvent disséminds
irrégulitrement, ils font saillie & la surface du poumon,
Outre leur répartition différente de celle qu’on observe
dans la pneumenic lobaire, ils s¢ montrent sur une coupe
plus granuleuse ; cetle coupe est par ailleurs plus humide et
si on la comprime il s’en échappe du muco-pus de couleur

-
jaunétre. Les bronches sont rouges ou couleur lie de vin,

signe d'une vive inflammation.

Gangréne pulmonaire : Le simple examen exlérieur du
cadavre permet généralement de la déceler : on constate en
effel le plus souvent, le rejel par les naseaux d'un pus
sanieux, grisdtre, rongeitre ou verdatre, toujours trouble et
de mauvaise odeur.

L'ouverture de Ja cavité thoracique en mettant les pou-
mons & nu permet d'apprécier leur odeur, leur élal de décom-
position, leur aspecl macroscopique et I'élendue des lésions qui
caractérisent la gangréne.

L'odenr qui se dégage des poumons est absolument infecte ;
¢'est que la gangréne est envahissante el seplicémique.
Gangréne et seplicémic marchent ensemble, et nous nous
sommes sonvent demandé comment les malades pouvaient

] | N

continner & vivre avee de telles 1ésions de décomposition,
intéressant dans certains cas la presque totalité des pou-
mons. La gangréne pulmonaire gourmeuse revél en effet
le plus souvent la forme diffuse el développe dans les pou-
mons des foyers mulliples & caractéres macroscopiques par-
Liculiers. Letr feinle suivant les endroits esl lie de vin, gris-
rongeitre, gris-verditre, oun gris-jaunitre plus ou mojns
foned | lewr volume varie depuis celuil d'un pois jusqu’ celui
du poing et pluz. Sur une coupe, les foyers ramollis présen-
tent en leur cenlre une sorte de magma plus ou moins
boneux, gris-verdatre el d'odeur repoussante ; si on en fait
sorlir ce magma, il reste alors des excavations irrégulidres,
En fait la gangréne pulmonaire cst éminemment caracléris-
tique & Iautopsie el si nous insistons sur ces 1ésions, ¢'est
pour montrer & quoi peut aboutir la congestion pulmonaire
grave lorsqu'il y a multiplication de thrombases vasculaires
el implantation de germes sepliques dans un tissu hémor-
ragique.

Abeés du poumon ¢ ils sonl le plus souvent une trouvaille
d’autopsie el se présentent avee des dimensions Lrés varia-
bles, de eelle d’un haricot & celle de la Léte. Nous en avons
trouvé un énorme & 'autopsie d'un cheval de 3 ans ; il oceu-
pait toute la partic antérieure du poumon droit et sétait
ouvert dans la poitrine, aprés trois semaines de maladie,
pendant lesquelles le cheval avait présenté de grandes oseil-
lations de température, puis brusquement une ageravalion
de Lous ses symptémes, L'abeds du poumeon ainsi qu'il résnlle
ile nos aulopsies est & pen prés Lounjours une complicalion
tardive, & I'inverse des autres complications de la conges-
tion pulmonaire.



CHAPITRE 1V

TRAITEMENT DI LA CONGESTION
PULMONAIRE ET DE SES COMPLICATIONS

A) Trailemenl prévenlif. — Le professenr Cadéac a tracé
un traitement préventif de la pneumonie contagicuse qui
témoigne d'une sagacilé clinique remarquable, ce qu'il dit
de la pneumonie contagieuse peut s'appliquer avee tout
autant de justesse & la congestion pulmonaire gourmeuse ct
A ses complications, et nous ne pouvons mieux faire que
d’én conseiller Ja lecture & tous ceux que cetle guestion
intéresse, ear notre exposé ne pourrait que donner une idée
imparfaite des apercus que donne 'éminent professeur
lyonnais, el qui sont ¢ceux d’un clinicien qui a v de prés ce
que_peut élre la contagion. Nous dirons simplement ceci
sur ce zujet %

Tout cheval gourmeux fournit de la graine de congesiion
pulmonaire el de complicalions de congestion, tout comme un
cheval pneumonique fournit de la graine de pneumonie et
de complications de pneumonie. Partant de cetfe constata-
tion, d’une importance capilale, il doit étre isolé rigoureuse-
meni et 8'il se produit. des complications de gangréne et de
suppuration, une désinfection compléte s’impose de la
litiere, du fumier, du sol, des mangeoires, des rateliers, et de
tout ¢e qui a &té en contact direct ou indirect avee lui. En
fait, nous ’avons constaté nombre de fois, isolement rigou-
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reux eb la désinfection minuticuse diminuent manifesle-
ment la fréquence de la congestion pulmonaire ¢l surtout
de ses comphlicalions. Nous ajouterons que dans les écuries
'in(c('l.q‘res, la vaccination antigourmeuse de lous les chevaux
de I'exploitation, sans étre d’une eflicacilé absolue, est aussi
particuliérementrecommandable. Dutraitem ent étiplogique,
nous ne dirons rien; il se déduit logiquement de 'exposé des
canses que nous avons étudides dans le détail.

B) Trailemen! hygiénigue ¢l alimenlaire. — Ce n'est pas
'air qui tue, el nous recommandons toujours, tout en Lenant
le malade chandement, de lui fournir un air pur et de ne pas
craindre, si la tempéralure le permel, d’aérer fortement
les écuries, Jui laissant toute latitude d’aller respirer tont
son aise A la porte. Le pansage ne deyra pas élre négligé
parce que 'animal est malade, tout au contraire, il produit
une réaction 4 la pean qui ne peut étre que salutaire. .

Alimentalion. — L'indication essenticlle, ¢'est la didle
liquide {eau de son tiede, thé de foin, lait conpé d’ean). Si
I’'animal n'a ancun appéhit nous lui faisons administrer, avee
une spatule, un mélange miel et farine, el donner des lave-
ments a I'eau de graine de lin qui ont Pavantage par ailleurs
de combattre la constipation ¢t de diminuer V'intoxication.
Toujours, nous proserivons systémaliquemenl les breuyages
alimentaires qui risquent de provoguer par fausses déglu-
titions les complications les plus graves.

C) Trailemenl thérapeutique. — La saignée est le premicr
traitement & appliquer, ¢'est aussi le plus important. Faite
hitivement, elle a généralement un effet héroique : sur ce
point tout le monde est d'aceord, mais nous croyons utile
d’entrer dans queliues détails qui ont une réelle impor-
tance : quelle quantité de sang doit-on enlever? Doit-on
faire la saignée d’autant plus forte que I'animal parait plus




S o

atteint? Il semblerail & premidre vue, mais il n'en est yien
en fait, quelque paradoxale que puisse parailre cetle aflir-
mation. Nous nous expliquons @ s'agit-il d'un animal qui,
malgré des symptomes évidents de congestion, ne souflle
pas exagérément et conserve un aspeet extérieur relative-
ment éveillé avee bon pouls, il n'y a pas & craindre de faire
une saignée abondante, tout an conlraire ; & elle seule, elle
sulfit généralement & amener une réaction salulaire el une
cuérison rapide. Dans ce cas la congestion pulmonaire évo-
Tue comme une vértlable flucion, et par la seule action de la
saignée, elle disparait généralement en quelques heures, avee
la méme rapidité qu'elle a éclatd,

Au cours de la saignée, le sang el la pression veineuse
fournissent eux auszi des indications sur ce que doil élre la
saignde. Sile sang est resté clair et d’un beau rouge vermeil.
ot si la saignée est franche cb coule en un jet puissant, il
ne faut pas eraindre de caigner abondamment. A titre d'in-
dication, nous dirons qu'on peut enlever de 8 4 10 litres &
un cheval de 3 ans, en bon élal, pesant de 500 & 600 kilos ;
en principe, les animaux plus jeunes, méme en tenant
comple du poids, supportent moins bien une forte saignée.
ou plutot il semble qu'elle provoque chez eux une réaction
meins salutaire.

Quand le eheval Erés essoulllé, trés abattn, se Lient la téte
basse comme s'il ’avait pas la foree de la porter, qu’il est
manifestement en gourme ainzi qu'en témoigne Pexistence
d’une glande sous la ganache,ou un abondant jetage nasal,
que le sang épais et rouge noirdtre plus on moins foneé est
franchement asphyxique, la saignée baveuse, le pouls mau-
vais el que 'animal au cours de la saignée chancelle ct
menace de tomber, il ne faul pas faire une saignée trop
abondante qui risquerait de lui ¢ire fatale. Par contre i

ot e

Jaul prolonger davanlage le lrailemend révulsif et nous en
arrivons au deuxitme braitement de la congestion pulmo-
naire «qui est le sinapisme, car & moins d’une brés grande
habilude des cas cliniques qui se présentent, nous dirons
qu'une ¢lémentaire prudence commande de faire suivre la
saignée de Papplication d’un sinapisme de moutarde,

Si la saignée a été abondanle, on pourra se contenter
d’appliquer un sinapisme d’'une demi-boite de moutarde
(u’on laissera en place une a deux heures, Si an contraire
la saignée, en raison des symplomes alarmanis présentés
par 'animal et de la tendance & la syncppe, n'a pu élre
abondante, le sinapisme {en principe d'une boite de mon-
tarde)devra étre laissé en place deux a trois heures pour une
décongestion plus compléte des poumons, Ce sinapisme de
moutarde, nous l'appliquons avec un drap fortement
monillé sur lequel nous étendons la moularde convenable-
ment. délayée (1 boite 1/2 d’eau froide ou d'eau 4 peine
titde, pour 1 boile de moutarde.) Nous plions le drap dans
le sens de la longueur, de facon que sa largeur corresponde
a la largeur de la poitrine, nous appliquons ensuite la mou-
tarde délayée sur toute cette largeur et sur une longuenr
telle qu'elle entoure la poitrine jusqu'a 1 ou 2 travers de
main de la ligne du dos;avee une douzaine de liens solides,
simples ou liés par deux bout & boul, s%ls sont insuflisam-
ment longs, nous fixons ensuite le drap en ayant soin de
Fappliquer intimmncn&contrc la poitrine. Ainsi nous avons
un sinapisme qui 12 n’a pas tendance 4 descendre,le drap
faizsant tout le tour de I"animal pour se rabatire sur le colé
opposé ; 20 le drap formé par du Lissu serré conserve mieux
I'humidilé et la chaleur et permet d’oblenir un effet révul-
sif plus intense ; 3¢ d'une longuenr plus grande que les sacs

employés par un gertain nombre de praliciens, il exeree son
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action décongestionnante sur toute I'étendue de la poitrine
el non pas seulement jusque la moitié supéricure de celle-ci
comme ¢'est le cas lorsqu’on a recours & des sacs insuflisam-
ment longs, .

Pendant toute la durée d’application, le cheval restera
attaché au ratelicr pour ne pas rizquer de déplacer le sina-
pisme s'il venail 4 se coucher, le sinapisuie enlevé, le cheval
sora enveloppé dans une couverture chaude pour augmen-
ter Paction révulsive, 8i nous insistons sur ces délails, e'est
qu’ils ont une réelle importance au point de vue pralique;
en particulierles étudiants, sortant de nos écoles, peuvent en
faire leur profit, car los clients ont vite fait de traiter d'igno-
ranf el d'incapable un vétérinaire débulant qui ne sait pas
metbire un sinaspime ou faire une saignée correctement.

51 I';edéme provoqué par la moutarde n'a pas été suflf-
sant, il ne faut pas craindre de faire Papplication d'un
deuxiéme ginapisme au bout de six 4 douze heures.

La saignée el le sinapisme ne sont pas également bien
supportés par tous les malades, ni Ja seule médication A
appliquer, ¢t dans les cas graves les injections de médica-
ments loniques, cardiaqies el administralion de loniques
générate, d'anlifébriles el de réqulateurs de la respiralion el
de I circulalion nous paraissent particulitrement indiqués.
Dans nolre pratique journaliére nous avong recours aux
injections hypodermiques de caféine, d*hutle camphirée ou
d'éther ot sans prétendre & leur supgriorilé sur tel ou tel
autre médicament cardiaque, nous pensons pouvoir dire

que nous nous en sommes bien trouvé, Ces injeclions, nous

les faizons aussitdl aprés la gaignée, avant application du
sinaspisme, et nous administrons le mélange poudre de digi-
lale, poudre de nofx vomigues el acélanilide, &ilot le zina-
pisme enlevé dans un mélange miel et favine ; c'est égale-
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ment de la méme facon que nous donnons de 'iedure de
polassium. Les injections sous-cutandées et administrations
de médicamenls par la voie buccale, nous les répétons
matin ek soir, aussi longtemps que la faiblesse cardiaque ct
que Ja figvre persistent.

La saignée, le sinapisie et les aulres médications que
nous venons d'indiguer ne constituent pas toute nolre the-
rapeutique dans les cas graves, et en particulier lorsque sur
un animal manifestement en gourme, la fievie persiste avee

de mauvais symptomes généraux faisant craindre des com-

plicalions, nous avons immédiatement recours 4 'abeés de
fixalion au peilrail el auz infections de sérum anligournmeus
ou de séram antisireplocaceigue. Faire un abeés de fixation
au poitrail, ¢'est choisir son champ de bataille, en vug
d’une mélée menrtriére, ¢'est Lendre un piége a des ennemis
microbiens sourncis pour les amener & une bataille san-
glante, ¢'est essayver de fixer la pyogénie gmlrme‘hsc dans
une hécatombe libératrice. Qu'il s’agisse d'essence de téré-
benthine employée scule ou d'essence de iérébenthine
gaiacolte ou éthérée (moins douloureuse) le mode d'aclion
est toujours le méme, mais les phénoménes réactionnels
qavient extrémement suivant Jes malades, et 'engorgement,
aux points d’inoculation, varie de la grosseur du poing &
celle de la Léte. Dans les cas heurenx, souvent méme il gagne
les membres antéricurs jusqu’aux genoux, pour aboutir en
fin de compte au bout de cing & six jourz, 4 la formation
d’un abeés volumineux aux points d'inoculation ; le pronos-
tic est en effel d'aulant plus faverable, que I'inflammation
locale, qui aboutit 4 la formation de I'abees, est plus rapide
ct plus élendue ; quand Vengorgement ne s'étend pas et
reste insignifiant on peut s'atlendre & un pronostic Tatal,
cette constation rapprochée des symptomes présentés par
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I'animal est un moyen de diagnostic des plus précicux, el
ce qui est vrai de sinapisme l'est tout autant de 'abeés de
fixalion. Certes, il serail, excessif de prétendre que Uabeés
de fixation a un effet curalif, lorsque la pleurésie purulente,
la gangréne ou la suppuration ont envahi la poitrine, mais
il est du moins le meilleur préventif de ces complicalions,
lorsque les symptdmes de congestion pulmonaire demeu-
rent graves aprés douze & vingt-quatre heures de maladie.
De méme le sérum antigourmeux VWissocq el Dassonviile el
fe sérum anlislreplococcique, injectés de fagon précoce par
voie intraveineuse ont un certain effet préventif, et nous ne
partageons pas le scepticisme complet de certains praticiens
i leur égard aprés I'expérience que nous en avons faite dans
do nombreux cas on nous avions toutes raisons de redouter
des complications graves, élant donné l'élat fortement
gourmeux des malades.

Nous terminerons notre exposé du traitement de la con-
gestion pulmonaire, en disant quelques mots de Venveloppe-
ment humide. Lorsque la figvre, ne pouvant étre vaincue, se
maintient entre 40% et 412, I'enveloppement humide renou-
velé toutes les heures ou toules les deux heures, et prolongé
pendant deux, trois, quatre et méme huit jours, avee inter-
ruption pendant la nuit, nous a donné parfois des guéri-
sons absolument inespérées; I'éLé nous utilisons I'eau froide,
Uhiver, I'eau légérement tidde, L’enveloppement humide
exerce une action & la fois sédalive, décongestionnanie et
anlipyréligue, appliqué par-dessus le ginapisme, il agit & la

acon d'un véritable vésicaloire, sans en avoir la toxicilé,
ni en provoquer la douleur ; son application prolongée finit,
bien par amener la chute des poils par une sorte de suinte-
ment cutané au niveaun de I'adéme provoqué par la mou-
tarde, mais quand le cas est grave, il n'y a pas & s'inquiéter

ST

de ce petit inconvénient qui en la circonstance est un avan-
tage thérapeutique, puisqu’il avgmente P'action déconges-
tionnante recherchée. On pent d’ailleurs remédier en parlie
4 cet inconvénient en laissant Panimal dix minutes & un
quarl d’heure sans drap, dans lintervalle des enveloppe-
ments,

Trailemenl lhérapeulique des diverses complicalions. —
Nous n’avons rien de particulier & signaler & ce sujet : A part
la pneumonie lobaire & évolution normale qui guérit géncé-
ralement, les diverses autres complicalions ont presque
toujours une évolution fatale.

La ponelion, méme trés hilive dans la pleurésie eéro-fibri-
neuse, ne nous a donné que quelques succés qui se comptent,
Nous n'avons jamais guéri un seul cas de pleurésie puru-
lente, malgré toutes sorles de lavages antisepliques de la
plévre el de médieations cardiaques ek révulsives.

Noug avons conslalé deux fors la guérison de la prieumonie
gangréneuse et une fois celle d'un abeés pulmonaire, ainsi
que nous I'avons précédegnment indiqué, mais en principe
on peul considérer comme perdus les chevaux qui en sont
atteints. Nous avions appliqué le traitement suivant : injec-
tions intratrachéales, matin et soir d’alcool créosoté au 1 /10
el fumigations quatre & cing fois par jour d'un mélange de
diverses poudres aromatiques (eucalyptus, romarin, thym,
[avaride) que nous faisions projeter sur du charbon de bois
allumé disposé dans un pot en terre rempli de cendre, ef
placé au fond d'un seau ; 'addition & la poudre de nitrale
de potasse en augmente la combustion et ainsi le pouyoir
expectorant et antiseplique. Ce n'est sans doute pas ce
trailement qui a guéri nos malades, il s’agit de coincidences
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heureuses, mais nous avons tenu quand méme 4 signaler le
fait.
\p 5 : . .
Nous lerminerons en disant que le traitement préventif
des diverses complications de la congestion pulmonaire

' gourmeuse, reste en fail & peu prés le seul.

CONCLUSIONS

1° La congestion pulmonaire chez les chevaux gourmeux

ou en puissance de gourme évolue comme une maladie
aigué forlement fébrile ; i

90 Rlle éclate avec une soudainelé et une gravité telles que
les causes habituelles invoquées ne suffisent pas totalement
4 expliquer son apparition et qu'il y a lieu dans nombre de
cas d’expliquer son déclenchement par choc anaphylaclique ;

30 Soignée a temps, elle est une des maladies qui guéris-
sent le micux, malgré ses symptomes alarmants, Soignée
avee relard, elle se complique presque fatalement et ses
gomplicalions sont presque toujours mortelles ;

40 La saignée, le sinapisme a la moularde, les loniques
cardiaques el générauxz, les anlifébriles el les régulaleurs
de la respiralion constituent le traitement de choix de Ia
congestion pulmonaire gourmeuse Lypique ;

50 Lorsque malgré ce traitement en quelque sorte clas-
sique, la température reste élevée, Uenveloppement humide
est particuliérement recommandable;

6o Enfin lorsque la persistance de symptomes graves fait
craindre a juste titre des complications, 'abeés de fizalion
el les injections de sérum antigourmews ou de sérum anlisirep-
lococeique sont le meilleur préventif de ces complications.

Telle est notre théze écrite pendant les rares loisirs d'une
clientéle trés absorbante qui ne nous laisse & peu prés aucun
répit. Nous n’avons pas la prétention d’aveir toub dit; ce
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que nous avons voulu, c'est faire une synthése claire,précise
et pratique de nos constatations et observations et du trai-
tement que nous employons dans l'exercice courant de
certains détails qui & premidre vue pourraient parailre
superflus, mais qui ont une réelle utilité pour les praticiens

la clientéle. G'est & dessein que nous somnﬁ entrés dans

- et pour les étudiants de nos écoles en particulier. Que si
nous n'avons pas complétement réussi dans notre tache,
nous pensons cependant que notre travail n'est pas dé-
'pour_\'u de tout intérét éliologique, clinique el thérapeu-
tique. C'est dans cel esprit qu'il a été concu eob éorit par

un pralicien cauchois. J
Yu: Le Directeur de I'Ecole . Lo Professeur
Vétérinaire de Lyon, de I'Becole Véldrinaire,
F.-X. LESBRE. . CADEAC.
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