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~l OÎ\SIEL' R LE DOCTEL'R PATEL A 

PHOFESSEUH ,\ . LA FACULT I:: DE ~ti'.:üECI .\E 

CII EVAI. IER DE LA Ll-'.G IO.\ D' IIO.\\ IH ' H 

Qui 11ous a fai,t !"honn eu r clr bien 
vou loir présid er la !:'lou tenan ce de no.
t re lhèse. )lous le prions de ,cro'JJ'e a 
lï1ommage de not r e profonde r econ-

naissance. 

1 
1' r 

!\ 1\IO~SIE l'II LE DOCTl~l ' 11 DOlTI LL E 

:\faitPe éminc11t, qu i nous a gu i dé 
rlan;- la r édact ·un cle not re trav,111. 
()u'il trnu1e ici l 'expression sio1cêre clr 
11ot re reco111H1issanc:e. 

A M01\ S1El'l1 LE Pl10FESSE l' 11 CADtAC 

OFFI CIEH UE LA Ll~GIO.\ D' ll O.\.\EV ll 

(lui pendant nos éludr,; nous mon
t ra toujours une li ienveillance attrn
t i vr . Qu'il t rou ,·(• ici l'assura11C·e do 
not re prnfonclc aclmil'Htion. 
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<)u'i ls n ~uil lent bien truuvC'r iri l'ë1 S

su rn11 ee (lp nolr l' grnt i tuclc. 
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)1~1. LES PHOFl~SSEL"RS 

S . . \HLOlf\G , FAL'HE, I.EBLANC, BOL'CJIEH 
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CONSIDÉRATIONS GÉNÉRALES 

L · accl'Oc l1c111 c111 de la rotule est cara ctérisé par l" arrêl , 

lïmmobi li~atio11 de la rotule sur le sommet de la lèvi·c 

i11 t-em e de la t,·ochléc l'émoralr. 

On lui a tlo1111é diverses appellations : subluxation tic 

la rotule, crampe. spasme ... et il est fort probable que 

plusieurs auteu rs 0 111 décrit rel accide11t sous la dénomi 

na t i 0 11 clc (( 1 u xa t." on clr la rotule n . Les Solipèdes cl l es 

Bovidés .v sont seuls sujets. Chez les Sol ipèdes, ainsi 

que les au teurs l 'apprc1111ent , et q11e j 'ai eu maintes fois 

1·occasio11 de le constater , cc sont les j eunes surtout qui 

sont att eints, r i 1·accrochclllcn t se réduit faci lement , le 

plus souvent ~e11I , sans inter vention , par un simt) le dépla

cement de l ' animal , en l-0 força nt à avancer ou à reculer 

. un peu brusquement. Il est v rai que l ' acc,"den t r écidive 

plusieurs fois, su,rtout le ma tin ù l 'écurie, mais i l se 

réduit toujours far ile111cnt , et fina lclllent au bout d ' un 

temps variable, aprrs des réc idives de moins en moins 

fréqucnles disparai t définit i vement. l•: t s· j'a i eu à inler

\"enir dans ces c:as ,~sscz f'1•éq11e11ts da 11s la région , mon 

intervcntio11 s·est Loujours bornée ù donner quelques con-

l 
1 
I 
I 

l 
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scils a11 proprié•tail'C po11I' l 'c'•rlnirr r sur la far;on sin1plr 

d 'a ider le cc dé•crochc111enl ». 

Chez la vache il en rst 10111 a111rr 111enl. Quancl l ' acrro

rhe111ent de la 1·olule exislr, fugarc et léger nu M imi , 

se réduisant fa r·ilr mcnl aux prem ·ers pas que fait l ' nni

mal , on serait tenlé c1·es))fre1· unr guérison nat11rellc 

cornme cela ~c passe ordinai rement chez le chrval . 11 

n'en est rien ; j ' ai toujours constaté le r ontrnirc:, c'csl 

à-tlil'e, l 'aggra_valio11 progressive 'r arar lérisée pal' la plus 

grande fréquence cles réc idives cl la plus gramlr difficulté 

de la réduc1·011. 

~ffa111noins il reste v rai que re l rial pat11ologiq11r est , 

mêm e chez la n1chc,. d-' un pronostic bénin. Aussi cc 
n·esl pas la gravité de rel accidcnl qui m 'a inc ité- à r ein

Ier ici mes ob~er vati ons, mais c'es t s11rloul parce q11r 

dans la région on ne soigna; ! pas les \'aches atleinlcs 

rl'arrror hemenl de la l'Olulc. Peut -Ml'c en csl - il encorr 

ainsi dans d 'autrrs rrgions? 

Dans lrs environs dr Dinan. sur les IJOl'ds rie la Rance , 

où j 'exerce depu is plus de seize ans, il étail notoire qur 

rel arciclent ne guérissail pas. Les r 11ltivateul's le dénom

ment cc lraquel n, soit à ca11sr du hm• t spfria l q11e ln 

rotule fa'il ent r ndl'e au rno111cnt où r llc rr to111bc sur la 

trochlée fémorale , soit à ca11sr drs sarrnclrs 011 flrxions 

brusqu-0s qui sui vent Ir · clrc l'Or hemcn t. Pour· C'ux il n'y 

n va il a 111 l'e r hosr à fa irr qur d · 11l i I iser la vache qui r n 

était allrintc j11sq11 ' à {'e q11r lt's l'ée icli vrs 11c' clcvenai{'1ll 

trop fréquentrs, de trop longue du1-ér et cl r récluc lio11 

ll'op {l.'ffir ile, pour à rr momrnt la li v1w ù la bouchr ri r ; 

ù moins toutefois q11c prnclnnt cr temps I<' propri élail'r 

ail pu s''cn rléfnirr , 111t' 111r à pr tit pl'i ,, pour lï1cl'bag-P. 

- fi -

Le parsan rst peu rréd11lr tic nnt11re r i toujours mr

fiant : aussi la première fois que j'ai été appelé à clo1ùirr 

111011 avis sur un cas crn ccroche111r11t de ln rotule, 111o11 

inter vr11tio11 n ' a été nrrrptér qur parce q11 ïl s·agissa it 

d ' 1111 accrochrment cléfin ·tif , il'l'édur tiblr qui . datait cl r' 

pl us d ' un an. c· étail r n mai l !l l !J, pr 11 a)m's ma rléino

bilisation ; dr passagr au village cle la nir ol ais, jln,r 

Th ... rne prie de hir n vouloir t•xnminr 1· une de ses vaches 

" qui ne peut plus plir 1· une jamlJC dr rlel'l'ir re » . . \pl'rs 

m 'èt1·e assuré- quïl s· ag'ssait d ' un 11crrocl1e111e11 l dr la 

rotul e, r ornmc .Î <' le dirai en relntant mes observa lions, 

non ~eulemepl, je lui ronsr illai l 'opération qui doit gué

rii·_ surr 111ent , nia is j'ai dù r o11r ai11si dil'r lï111posel' pour 

qu r llc ,,· consente. Et encol'e .ïeus la. rtwnr r qu ' i l 111, 

s·ag.'ssnil pas c1·1111e brlc dr grande va leur, car dans cc· 

r as, j e r r·ois r 11core qur 1ncs 111eill r 11rcs raisons srraienl 

l'estérs vaincs. Enfin 1·opérali un fut dt'cidée, el ron1111e 

j e l'avais annonet\ a11ssito t Ir lign111e111· tibiol'Ol11lic11 i11-

lernc seet ionné, la l'OI ule est libérér r i la l' llt'hc l'Cprrncl 

son nllu1·e no1·111ale. 

. Les voisins venus 11 0111bn1 ux, so· I pour aidr r , soit en 

si rnpl-0s rul'i eux , 111ais tous sceptiques, furent s11rpl'is d1t 

rés1_rltat _in11uédiat de l ' opfrati on. El leur ha va rclagl' 11w 

~·.alu 1 '.nreux qu ' une ta page use· réclame. Dep11 is c·r j our 

.1 en a i opéré- dix-sept r as ; 1ua dernière i11t cr vcnti o11 

l'Crnont illlt au mois .d'ao1H 19::!G. Et 1ua 11(rna11t les culti

vateurs viennc111 d'c11.\-111r 111es rfrlan ,rr mes soins. 

Je veux don(' iei , rr later si111plr 111c111 lrs r as d 'acéroch~

ment rl r la rotu le que j 'ai r u l'orcnsiQ11 de sui vre r i cl' opé·

"~1', ri l'a i1·e s11i v1·e er s olJsr•rvalions des qurlqurs c·onsi 

c,lernt'.ons qu ·etlrs 111 '0111 suggt•l'ées S lll'[ OUI S III' Jc·s CéHIS('S 

lavorisanles, l-0 pronostic et le traiternent. 

I 
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Pour la faciJ'tô de l 'exposé, je décrirai successi ve

ment : 

1 ° L es particularités anatomiques de la région rotu

lienne ; 

:!" Les s~•mplon1cs de l'accrochcmenl de la rotule 

3° Après 1m exposé succinct de mes observaLions et dr 

1 · histor ique clrs t·n usrs déterminantes, l 'étudc drs ca uses 

l'nrnl'isantrs ; 

'i, • Le cliagnost ic ; 

5° Le pronostic ; 

6" Le lrailemenl. 

PARTICU LA RITÉS ANAT OMIQU E S 

La 1-rf.{ i0n rotuli r11 11r, n11 point dr vur spé('ial dl' l"ar

r ro!'l1r 111r n1 de la rol ulr, ro111prrnd ù t'•tndicr: 

l " Ll·s s111·fares osscus<•s rn r o111n r l ; 

2" 1:nrtic11lation frmoro-libio-rot11lien1w, spécialrmr nt 

la partie dilr ffo1oro-ro1ulir11nr ; 

:l " Les nwuvrmr nls dr rr llr arl ic11lalion. 

1" Surfaces osseuses en contact. Cr sonl : 1·cxtrr-

111il t'· inl'{•r i!'11rc du f<~mu1·, la facr postr ricurc dr la rotulr 

et l'rxlrr111i"1r suprrirnrr du tibia . 

/,' t'.rlrémilé infhi<'w·r• du f />mw· présenlr deux ronrlylrs 

µlacrs c•n ni·rièrr , qui rrponcl l'nt ,\ l 'extrr milr suprrieurc 

du tibia , ri une t1:orhlér placrr r n avant, sorte clr poulir 

assez t;l roil c el nllong(•e sur laquelle> glissp la rotu le. La 

lroclllt\r 11 'rsl pas vrrl icn lr, mais mnnil'rslrmcnt obliqur 

dr haut r n bas cl de cleho,·s r11 drdans .. Les cieux lrvrrs 

de celle poulie sonL inégalrs ; l ':n1rrne remon te plus haut 

sui· la farr nnlfrir111·c du fr mu1· q11c l'rx tr rne rt 11r s'y 

tc1111ine pas r n se 11oyn 111 insrnsihlrmenl dans le corps 

de 1·os (rommr chrz l r rhrrnl ), mnis c> llr nboulil à tmr 

saillit' fll'l'OJl(/i(', plus Oil 1noins d/>11efoppée, qui surpfom/Jr, 
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1111 P11 tr1bll'm('J1 [ m•ficulairl' larqP r1·11n cPn/imètre P111•1ro11 

1/"ara11/ en arrièrr', ri peu 1n·h· lwrizonlat l'i que l r rmin,, 

<'Il haut la larr11• courb,, in/ fro-sup/>rieure, r-0111,l'.re en 
arant. dérrite par rrtt,, lrl1,re intrrm,. 

La rotule est 1111 os rom·t t,rès compact. aplati d'avant 

r 11 a,-,:ii•,·c•, dont .ln r,wr a111frir111·r r11g 11rusr srrl ù <les 

allnches muscnlnirrs r i liqamrnt r 11srs, rt la fnc·r postr

rictn-r i111pnr•f11it r 111r11t rnoul r<' sur· la tr()('hfrr frmornlr 

)>\ adapt r assez mal parce qur la ga11g11r ca,·1.;1ag i11e11sr 

qui la rompl r tr c•st pr u ahonclantr surtout r11 dedans 

(111oins ahondantr qur clrrz Ir cl1rval J. Ellt' pr·(,senlr 1111 

relief ui(•dian vrrtic-al qui co,-,,r:-.poncl à la gorgr de la 

lr-ochlé'r , ri deux facrllrs lalfralcs qui s'aclaptrnt au:,.. 

li·vrcs clr la poul ir ; l'rxl crnr es t plus (·troitr cl plus 1011-
gur qur l ' intrmr. 

La largeur· cle l 'pnfnblcmr nt. articu laire supra-trochlrrn. 

ln sai llie INminalr de la lè-vre inter·nr de la lrnchlrr, cf 

la moins grande longur11r de la facrLtc intrrnr de la 1·otulr 

sont ,111la11t etc par·lîcul,ll"il rs anatomiqurs sus1·rptîblrs 

d 'rxpliquer le car·nctrr-r plu)> tr nacc clr l 'accroc1Jrmr11 L 
clr la rotu le' chrz la varltr . 

L' e.rtrPmité supf.rif'W'f' rlu ti bia est occupée par deux 

lai-grs surfarrs artif'ulaîrrs î1·r{•g1ilii•rrs q11î réponrlrnt au:,.. 

r onclyles du fémur pn r· lï11!Nn1édinire clr mr nisques rar

lilagi11eux. Oc c·es 111r 11isques ,·rtr nons sr11IPlllr11t que l'rx

tcm c rst pins épais que l' int,('rnc. 

2" Articulation fémoro-rotulienne, ~ous l imilrrons 
la clrsri•iption ù l"arliculatîon fé1110ro-mtulir nnr, l11îssa 111 

de côté l 'a rtir 11 lat i o11 fr ,1101·0-tihîa lr. 

Arliculatloo du grasset de la vache vue par sa face interne 
1. /,iaa111l'11/ /émoro-ro/11/ic11 i11ten11•. 

"1. Uaa1111•nt ro/11 /i l'n médian. 
:1. Uaa111 1•11t rot111il'11 interne. 
i. Uya1111•11/ roi 11li1'11 e.rteml' . 

• 1. /Jo11rs1• dt• ylis.1·1•1111•11/ c/11 I,as/e i11/l'1'111' .rn r la ro/ 11/1•. 
fi. St•ct ion d n NI.I·/C' in/1' 1'111' près <li- so11 i11.,·1•rtio11. 
î. 1)1•111i-1111•111/1m11e11.r. 

8. .l/11.,•f"/1• cn11tuI·iPr ra/Ja/111. 

!J. ('011rt r1i(rl111·/1•11r r/1• la j11111b1• 1•/ .rn11 1111n11h•1·os1• r ahal/11s. 
JO. />oi11/ d'f>li't"/ion t/1• /'i111plt111/r11io11 du bislo1ui 1•/ lraj1•/ r/11 

desmo/01111•. 
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f,irt"mP11/.~. La rotul<' rst fixrr nu tibia 1rnr trois liga-

lllt'llb r11 fcmur tir co1·dr, dits t hio-rot11lir11s, ('J n11 f{,111111· 

pai· 1111 l iga 111r 111 raps11lairr. clilr C'aps11lr fé•moro-rotu

liennr. 

J.rs Jigamr 11ls tihio-ro111li{'ll" :c tm11vc111 :-,i l11<;s rn a\'anl 

dl' ln jointurr ri cl (•signrs rn : r'-l<•r1Ir, 11H\ lia11 ri inlrriw. 

Ils sont 1011s lrs trois -;111· Ir 111rrnr plan. 

l.r ligament tihio-rot11l C'n 1',l r 1·11r rsl 1111c fcwle ban

clclPllr aplatir alla<'h<'P par so11 1•,tr rmit{• supr1·ir11re ù 

la faf'r a11téric•u1'<' dt• la rotu le, où i l se ronfond ,n-rc l'in

srrt ion rot11lir1111r du long vnstr ; il sr rr1111il 111r mr a1I 

ligamrnt intrrnr par tnH' aprn1{•vrnsr tri•s rrsistante. 

I,(' ligament tilll°o-rot11li1•11 rnrclia11 esl aplati ri Ir pl11-.. 

long cl rs trois ; il 1•st s11r If' 1111\inr plan q11c lrs ligament-; 

la tfra 11x, 11'rst pas llO)' l; dans la graisse, el ù la palpa

lion su r l 'n 11i111al vivnnt il l"-1 rnè111r pl11:-, fal' ilrmcnl prr

rcpl ihle et pl11s f;wilr ù cl1;li111i lPr qur l 'P,l r rnr. 11 rst lix,; 

r n haut s11r la facr anlfrir 11rr cl !' la rot ulr, r i rn has 

sur la tuhfrositr antrric111·1' d11 l hia . 

Lr ligament tihio-rnt11lir11 i11tr 1·11C• c•sl fol'lnr pai· 1111e 

1,anclrlellr aplat ir ; son r, trr111it1' supé•rirurr sï11srrr -.11r 

ln sa illir q11i t''-istp r n drcl,111s clr la rot11ll' , son rxtdmilé• 

i11f(•ri1 Ill'(' au C'Ôlr 
0

llll'l'll(' de la l11hfrosilr a11tfr1p111·r du 

tibia. Il rsl rrc·o11,·<'rl par l' apo11{•v1·ose clPs 11111srlr-. aclcl11c

ll't1l's de ln cuisse ; l 'aponrv1·osp d11 dmi t int r rnP 011 sous 

puhio- tibinl l'i c·rlll' d11 C:oul111·irr ou sous-lomho-lihial 

virnnrnt :-, \ li..;r1·. 

Ln caps1llr lï•111t1ro-1·ol11lir 1111r r•st 11 11 Vét-.lt' 111a111'11011 

qui :-,'attac•he r·n ha111 a11 t011r dr la ll'f)('hlér f1'mornlr, r 11 

bas autour dr la s111•facr éll'lic·ulai rr de ln rotule. Ellr rst 

miner su1·to11t clans sa partir s11pfril'Ul'r 011 r llc r:-,1 1·rrou-

17 

v<1rl r f)fl 1• ln ll'rmi 11ai~o11 · dl's 11111scl<'s rolu lir ns. S11r lrs 

côtr-; rllP r~t n1 11forrrr par de:-, l'niscrau, fil11·r11, qui 

s'inSt' l'rnt aux co11d~·1<,-, Pl qui rappcllrnt l<·s ailp1·on:-, de 

la rolull' clr lï10111n1C'. Exlt' 1·ir111·r111r 111l r l lr rsl cloubl<'r 

cl ' unr épaissr f'Our hr dP graIssP. 

Syno1•ir1les . Elles sont au nombrr clr tl'Ois : 11111• anté-

ri r 111·r cl dcu, pos1fr·r11rrs. 1: a11trricu1·r, l ri•s vnstr, ~ùu

lcn11l' pa,· la capsule' fémo1"0-1·0Lulicnn<' sert au g lisst•mrnt 

de la rotule Mil' la ll'ochl{·e frrno,·alc. l~llc clonnr 1111 cul

cle-snr qui rrmonlc• sous l 'i11sPrlio11 dr .... musclrs rot11liC'n...,, 

C'rst. spéci a lr mr nl la synovialP rnl 11lirnne. l ,<>s d<'ux pos 

tfrir 111·s sonl lrs syno\'ialc•s fémorn-libia lc•:-. rlles lub1·rlï1·11 t 

lrs surfarrs artiru lair<'s de l't'll r jointure a nsi que lrs 

ligaments clesti11rs é.l l'nllarlw clPs 111r11isqurs. l,'rxtrr11<' 

fo11r11it r 11 plus un vnstr rul-dr-saf' qui drsrr11d dans la 

Poulissr antérieure du tibia où r lle <'n\'l'loppe I<' tendon 

1·0111mun ù l'ex l r nscur a11trriP11r dc•s pl1ala11grs <'I ù la 

l'ordr fémoro-métartasirnn<'. C<'s dPux synovialrs s'udos

scnt , en avant des cond) lrs 11 de l 'frlw111·r11n• qui les 

sôparr, Pont 1·r la s?noviah' f1\111oro-rot ul c•nnr aveC' ln 

quellr l'internr ro11111111niq1H' l011jo11rs. l 'nr massr· assC'z 

considérable dr tissu adipru --: s6parc lt's s~ïlOvinles drs 

ligamr nts ti bio-,·olulirns ; pnrli('llh11•ité• hcu1·r11sr qui per

met d'intervenir rh· rurgic·a ll'111rnt sur lrs dits ligamrnls 

sans rrainclrr d<' lé,,;pr les synovia les. 

,llaw•emPn/s dr• /'arlil'lll11tio11 . La conformation c1,, 

crtl c jointure ass<'z ro111p l<' xr lui prrmrt c1·rxrc111c•r dru" 

111011vrmt'nl s p1'Îilcipa 11x opposrs : 1·rxf<'11sion et la 

flC'xion ; ri un lllOU\'Clllrnt HC'C('SSOÎl'C : la l'Olntion. fi 

.. 

fi 
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s'agi l clone en so11m1r d ' un<' r harn·rrr imparfaite. A res 

divers mouvemen ts parli cipc11I non seulrmr nt lrs sur·

facrs articulail'es mais aussi les ménisques ou fibro-carti

lages comrtr menlairrs, lrsquels sr drplacent sur l 'cx trr

mil1; inffrirure du tihia cl 'arr· 1\re en avanl prnda11t ln 

flr,ion, d'avant en arrifrc pr11d1111l l 'rxlrnsion et pr ndant 

la rotation il." a aussi un d1;place111r111 srnsihlr dr f'rs 111{·

nisques stu' les surfaces tibiales. 

,I 

SYMPTOMES 

1.·acrrochenwnt clr la 1·0111lr se mnnifrstr 10111 ù coup 

sans clforl , su,· l'animnl au repos fi l 'c'• tabk• . Lrs lroublrs 

fonctionnels pruvcnt se rrs111n<'1' ainsi : au repos r irn clan, 

l 'nlliluclc Il<' drnoncr l'af'cicll'lll, le membrr al trinl parti

cipe à l 'appui comme so11 cong{•nrrr, la rrgion rotulicnnr 

11·est le si1\ge ni de tloulr ur, ni c1· :11flammnlion. ,\fais si 

on veut faire déplacer l 'animal , il hésite, il faut l 'y co11-

1rainclrc par des rxrila ti ons tlP la pHl'ole ou cl u gestr ; 

n lors le rnr mbrr r n rnl ier r·rsl<' rigide, t ra inc r n arrirrr 

r i en dehors, lrs angles arli r ula,' l'es du g,·nssr l <'I du jar

r·rt ouvcrls ù l 'exrrs, srul Ir boulrl fl frhil r i Ir pir cl traine 

sur le sol par la pirwr ou mè'me la l'nrr anl r ricu,·e r i 

l 'appui a t,rndancc ù SC' fnir·r Pn pinœ sur les onglons. 

Le membre rsl entrain& d'un bloc sans pouvoir cnlanl<'r 

le terrain. Si on veut fa ire reculer l 'animal, le mrmhre 

reste engagr sous le corps, el Ir pied tra in<' 5111· le sol par 

la face plantaire ou les talons. li y a aussi impossibilité 

de flexion des articu lations du ~rnssel r i du j arre!. 

La palpation de la r·égion rotulienne perme! de se ren

dre compte de la grande trnsion des ligaments l ibio-rotu

licns, surtout de l ':ntrrne, r i aussi de sentir le condyle 
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in lernr du fr m11r en pa1·1 ir cl fro11vrrl s11r Ioule sa ha11-

lrur r i au-des~11s la rnlulr qui f'!-.I 1·ou I11w coll {•r sur ln 

face antérir urc d11 f(•mur. Cri rxa111C'n pr ,rnct aussi de sr 

rendre comple q11r ln 1·ot 11lr r:-:1 inr lin(•r t'n dehors r i r11 

bas. JI n'y a pas pour cr ia luxation rn d·Phors, relie posi

tion anormale s·rx11l iq11e 1mr lt•l111le n11nlo111iq11e de ln 

lrochlrr el lient ù rc q11r le c·orHl>·lr i11 te1·1H' csl plus dc'>vr

loppé que l 'cx lrrnc r i ,·ruronl r pins ha111 su r ln ra r'c• au1é•

r ieure du fémur. 

Si on conlinur ù ohl grr l' a11i 111al ù .-,e déplnc'C'r' f il fa111 

quclqurl'ois 1\ incitr r ù C'OllflS de fouet' il nrr·ivr presqu1• 

loujours que lirusquc•111r 11I , lc·s ra> 011s du 111r111 lirr fl fr l1 is

sc• 111 , u11r 011 dc• u:,; fo is co111111r dn11:-: lï·p:1 rvi11 src· par 

sncrndes, pui., 11ornr.1 lr11rc•111 , el l 'ac-c idr111 esl r<'.i l11il. .\ 11 

111 omr111 où 10111 ru11 1·c' dnns l 'ordre 011 en lr11d 1111 bruit 

Sl'l' pl'Od11il pnr la rolutr qui rrlomhr Sil !' la l ro:-1 ,tre fé·-

11,ornle. Crlle rc\lur lion dure ordina, 1·c·111p11I lnnl qur l'a 11i

mal rsl en 111011\·r menl , mais si 011 I·n,·i·c,1r ù 11011,·rnu (quPl 

qurs mi11ul rs s11 1'fisP11I parl'oi..., , l',H'cidc• 11t sr rc•produi l 

clans les 111r 111!:'s ronclil ions q11c p1·é·c·rclr111111rn l , sa ns ea 11,e 

apparenle, sans qur l 'on u·ait pu conslntcr ni effort , ui 

glissaclr, ni faux-pas ; l 'acciclc11I sr r,•procl11 1 sI11· ; • 111r I11-

brr ù l 'appui r n posilion norninlr, nu plnC"rr. Cc soul lù 

lrs s~·mplornes classiques 1·1•levc'•s lo1·s cl'n<'<Tor hc 111<'111 in 

tcrmiU enl . 

Dans les ras. plus rarrs. d'arrr·orhement drfi11ilif, 

i1Téclur liblr. que j 'ai obSt'r•,·r sur deux vnc:lws, lc>s sigrws 

sont l<'s suivants : Au rrpos rien cl 'ann11nal. .\ u dc'•
hul de la u1,11·rhr, ù la :-orli<' dr I· 1·lablr , le 111 r 111hrr reste 

en rx lr 11sio11, en a1T1i•re el rsl lrniné• d'uu bloc·, ln piurr 

grnf.t nnl le sol. ~lai s après qurlqurs pas, le mcmb1·e r n 
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enlier esL porté en abclurlion forcée, rase le sol de la piurr 

ri réussit à cnla ,nr r Ir terrain cl ù faire so1i pas. L 'anima l 

fauche donc ù l 'rxrrs, cc q11i C'SI cl'n.- l lrur·s rendu possi

ble chez la vache pit1' l'nhsrnr<' rit, fai~c·cau p11b :C' 11 du 

ligament rond 1lr l 'arliculalion fémoro-l il>ialr. Tou l IC' 

111c111brc pivote eu so1111 11e nul our de crl lc joiul 111·r. El 

gr·âcc ù celle aclaplaliou, po11rrail -011 dire, les vaehl's par

vie1111cnl ù suivre le l ro11pen II nu püturage. Cr 11 1011vr111c11l 

, 11·est. qu ' une exagérat ion par l ' habitude clu léger déplac<'

llll'lll du mcmhrr r 11 cl Pl1or.-. dans les cas cl'arnorhr111c111 

inl r l'lni llenl. 
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OBSERVATIONS 

ÛBSER\ ATI01i 1 

rl ccroche1nn1t déJi11ili/ ou irréllnclibJe 

ÜWX CAS : 

Prem ier cas. - Vache de <jLHllrC' a ns, en éta t d'em
bnnpoint moyen. L 'acciden t re11t0nl e à plus d 'un an ; 
ln propriétaire n'a pu m e don ner une date exacte. La , a.cJ1e 
suit. le troupea u en fa uchant à uut r-a nce, la pince g r-attanl ou / 
rasa.nt le sol. La crou pe est asymétric1ue, le côté atteint pré
sente u ne é maciation de ses mn sses 111u scula ires par atroph ir 
l'ondionnelles, l'a rticulation roxufém on1 le semble ·déformée. 
plus g rosse que celle du rôt.é \> IJJ)osé et la région trochanté
r ie11ne ,plus saillan te. Aussi je songe au p remier a.bord à nne 
déchirure possible du long vaste ou muscle ischio-ti,bia.l C'X

lerne. déchirnre qui entra ine son déplacement en arr iè1·e clu 
sommet du lrachanter où il se trouve bridé, et qui se enrae
lé r ise par un mou vem ent de fa u cher du membre a tteint. 
.\ [ais la palpa,tion de la région troc h a ntér-i enn e 11(' permet 
pas de sentir denièrn le trochanter le bou rrelet ri '.jide tendu 
,·cr ticalement que fo rme clnns ce eas le bord antérieur du 
mu scle d éch iré. 

L'exploration du gras.set n1nn t.re tout de su ite des ligaments 
libio-rotu li en s très tendus. l' intern e surtmrl. el ln rotule 
vé riLa blem ont col lée en haut de la troch lée fémornle el légè
rr ment déviée en deho r-s et en bas. 

.J'oblige J' animai à S<' déplacer , e t sa is issa nt la rotule à 
pleine ma in (l'a u tr e 111ai11 appu~•ant sur la han che) jr ln 

;=z $ _ 
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pousse fortem ent en dedans et en bas au mom e11t oii l'ani
mal fait un effort p our porter l e membre en avant. J' entends 
le br uit carac téris tique du décr ochement, cl l'animal fa it 
quelques pas norm a lement : la rotule est en place. ~la is elle 
11·~1 reste pas, et, l'accr ochemeni se ~-eproduit même sur l'ani
mal en m a r che. Je recommence plusieurs fois cette m anœu
\Te, et à chaque fois même su ccès éphém ère. 11 fa ut donc
rccp-u ri 1· à un a utre moyen. C'est alors que je propose l'opé
ration. La cl ie11le peu ci-édule, ayant san s doute demandé 
cünscil aux ernpiTiques d u vois ina'.ie dont la guer1·,c a\'ait 
fa\'o risé Je réveil ,cl qui croyai t sa vache· « estropiée pour tou
jours », consentit enfin à l 'opér ation quanrl j'eus garantit le 

suécès. 
l.o. vache est couchée, opér ée, comme il ser a di t au cha

pitre « Traitement "• et relev,ée complètement guérie. La 
propr iétaire possède toujou rs la vache, il n';v n ja m.ris eu de 
réci,d ivc. 

/Je11,riè,ne cas. - Vache de 9 à 10 nus. L'accident l'SI an
eicn. Le propr iéta ire ne peut donner de tinte ayant acheté 
le ·cheptel vivant et a u moment de l'adial la bête ·était 
atte inte. Elle .présente les mômes sympt ômes que la précé· 
dente, ,peut également su h rC' le troupec1 u. En cou ragé pn r Je 
s uccès p réoédcnt , il cotisent à l'opéraU on qui fut su ivie du 
même su ccès. 

o.us ~;m ·,1T1UN H 

A cc r ochc11wnl d' u,11r rofll,t r . - Opérnlio11 stllL'"' de g11 cnwn. 
- Quelques mois a11rès accrocht'111 e11 t d1• l'autre. -· 
0J)éralion. - Guél'iso11. 

Tnors CAS : 

l'rrnder cas. - Vache, <1ua tl'e a,11 s, en bon étal cl 'enireti,en, 
upéréc d'un côté l,e 30 aotH 1920 : de l'autre c:ùt-é le 21 février 
1921. 

l) eu..cièmc cas. - Vache, 5 a ns, en bon -état d 'enn·etien, 
l>pérée d'un côté le 10 décembre 1924 de l'auh:e côté le 
8 aoOt 1925. 
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Troisièmr l'Os. Yaclw, 5 nns, e n bon éta l d'entretien, 
opél'éc d'un cùlé IC' 17 juin 1!)25 : ri e l'autre cùlé le 29 sep
tembre 10-25. 

Au 111oment de l11 premièn• inlcn·c11t io11 , l'autre memhr<' nP 
1J1-ésc nluil uucun s ig nr c1·ac-crochc111rnl. 

Quand l'accident s'est produit au isecond membre, ces trnis 
\·ach e~ éta ient gestanl Ps a ,·a 11eérs, l'intel'\'1'111 io n a élé rl'la r
dée juR<1u'après le vélagr (l'opéralion 11<' présentant nuc1111 
ea raclnre c1·urgence). cela 111 'a prrntis de (·on::,h1ter pour cc 
second 111emb1·e une aggrnvalin11 rapide de l'aeC"icle11I pe11-
cla11I ertl e courte période. con,mc l'incli<Ju r les d ates c_i-dessucs. 
Trèn lrgcr au début, ne gênant l'animal qu'aux premiers pas. 
il de\ ient dr plus en plus fl'?•CJUent et cle récluclrnn plu:-. dif
ficile, à tel point <JUC certains jou rs les vaehes doivent fai r C' 
11ua1·antp à einquantr mètt·r!' et claH111tagl' anrnt que la ro
lnle r rpr enne sa plac·r .. ) l' doi!S fai re HIIBSi l'Ctna l'CJU l'I' Cjll,:: 

l'étal cle gestation a manifestement fa\·urisé l'engraissement 
ri que malgrr cet l'ngraits~e,uent l'aecidcnt s·e11t prorluit et 
aggra, é. 

Ons~:nl'.nrn:- 111 

.\ ccrocltc111e11f c/011/J/1• i11/f•r111il/e11/ 

Dt:ux os. Deux gé11isses mnouillanles, provenant. tiei:: 
e nviron s de (;·u ingamp. 

La prrmièrP est une gen1&sl' \'C'lldur par u11 111ar('ha11cl à 
u11 p etit cultivaleur ; la seeo?1dc est 1111l' ,ache lll'hrtée su r 
la rou.te avant l'ent rée en foi r e rie {;uingamp par un mar
chand de PIPndihen. Ces cieux rnrhes présentée~ à l'arhe
trur " érh u 11ff,t.lrs », il iut fac-ile <111 vendeur dr c·Hrhc r l'nC"{'i
dent el la ,·ent e fut faC"ilemr11t c-onl'lue. 

:\Iai,;, dès le lendemain, à froid, l'acC"ident !'e reprncluisit 
falalcn11,nl. Lu premiè 1·e étc111 t C"hrz un rel'lnier 11e fut opérée 
qu'après le \·é lage. Ln seronde a ppal'l e11a11t à un marchand, 
eclui-ci veut ln vencl1·e a\'anl la mise-ba,; ; e'esl pour c·cla 
qu'il me denrnmle de l'opérrr su r-l e-ehamp. 

Elle rst opér{>e drho11I. eom111e il srra dit nu chapitre" Trai
tenient n, guérie, et peut fairr le le11clcm11in, ;-ans en souffrir. 
douze. kilomèlrrs pour être c1llHlui1t, et nii 11c• en ventr ,;,u 1· Il' 
marché de Dinan. 
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ÜDSt:R\".\TIO:-. IV 

Â CCl'Ol'//1'1111'11/ SÎIIIJJll' Îll/1'1'11/il/1•11/ 

Tous les nuire,; ras !H' r.ippnrtcnt à l'ncnoc·hr 111cnt simpll' 
intermittent. lis n'ont d'autre intérêt qur lie l'Ollf1r111rr l'ef
ficaC"it é du traitemrnt r h iru rgieal. .J r dois rn out re fai r e 
rema1·c1urr que toutets ers \aCh<'s étaient en bon état d'enlre
tien (pas rie bôles maigres) et que toutes (snuf trois) étaienl 
ùgées d e cinq ans o.u m oins. 

L a dernière opérée 111érite clr retenil' un peu l'atl r ntio11. 
C'est une vache de quatre ans, gcstantc .. Je la vois la prr
mière fois au mois cle mai 1926. A ce moment l' a ccident s r 
réduit facilement, ne gêne pas trop J'animai. Je conseille 
donc de remettre l'opérntion après la mise-lrns. Quand j e l'ai 
opé1'ée, fin août, l'accident . arnil heaueoup aug·menté rie gra
vité, à tel point que la prop1·iétail'e me dit al'oir bien r c.g r etté 
que je ne l'aie pas opé rée' la p1·r111ière fois. 

I ci, comme plus haut, il y a ru uggra\'alion rapide pe111lant 
la gestation. 



CAUSES DETERMINANTES 

Les troubles locomoteurs occasionnés par l'accroche

ment cle la rotule on t été tFversement. interprétés. 
Pour Sollcyscl, " la crumpe des r ltcvaux leur Uenl le 

jar,·et si roide nu sorlir de l'écurie, qu'il ne le peuvent 
plier cl font quelquefois ci11quanle pas, trainn11t la jambe 
comme s' il s n'avoienl pns cle mouvement au jarret ; cc 
mal lient de la faiblesse en celle partie , cl particulière

ment dans les nerfs qui font le mouvement. ,, (Le Parfa.il 

l'vlarr•schal, ·1672). 

Lafosse, Garsaut nussi ne voyaifnt lù qu'Lr"nc crampe. 
Pour Vitet. il s'agissait cl-" un pasme pa.ssa,gcr avec dou
leur ; Viollel inrriminaiL le v;,s te interne. El plus récem

ment., Villiams (1907) adoplc l' idée rl ' um' crnm pr collcc
t.ivc des muscles qui \"0111 de l' ischium à la rotule ou ù 

ses ligamen ts en dehors et en dedans. Selon l'auteur, 
pendant la station, ces muscles immobilisent le grasset : 
pendant la marche, si la crampe survient , il I irenl le 

mrmbre en arri ère et le maintiennent rigide. 
Cependant, rn 1849, déjà, Pasl1J1·eau touchant de près 

la vérité, exp liquait l'accident par l'accrochement du 
ligament fémoro-rot.ulien interne sur ln lèvre correspon

dante de la trochlée. 

- 27 

Meyer , ,en 1852, énonça le premier que ,, la cause 

réelle de la rigidilé du membre postérieur qtl'i caractérise 
la. crampe est le déplacement de la rotule en haut et un 
peu en dehors, laquelle repose s ur l'éminence .très sail
lante. qui termine la lèvre interne de la. trochlée fémorale, 
et. y reste comme. accrochée au moyen des ligaments rotu
liens interne et médian , qui se mettent à cheval sur c.e 
renflement cle la lèvrie, interne de la trochlée. )), 

C'est la théorie reprise par Bassi, en Hali'e, et Chuchu , 

en Frane'e. 
Dans le Tr·aité de Thérapeutique, Chirurg icale cle MM. 

Cadiot et Almy il est écrit : " Il ,<;'agit en somme d' une 
luxation de la rolule en hauL <ie la trochlée fémornle ' 
accident fa,;ori~é surtout par l' ama.igrissement, la fonte 
des coussinets adipeux du grasset, et dont ,l,a guérison 
survient. cJt'orcl inaire avec l'amélioration générale des 
sujets, la reprise d' un certain embonpoint , la recons- , 
titution des coussinets adipeux susdits . 

" Dans l' espèce bovine, c'est aussi chez ll's bètes mni
g,·es que l'a ffection est ordinairement observée. n 

Dans son Traité drs Maladies du Bétail , M. le prof,es-
' seur Moussu écrit : u L'nccrorhement ri e la rotule ne se 

constate guère que sur les bêtes ma ig,·es, J11'incipalement 
les lai tières. fl lient à uni· conformolion spéciale du som

met de la lèvre i11 ter111' dl' la trochtée f émorale, l'accro
chement étant favori sé par l'atrophie du coussiDrt. a&i
l)eux rotu li,en. Des glissades en o rrière avec e-xtension 
extrême du grasse t pourraient le faire apparaître chez 
Lous les animaux. " 

Je n'en dirai pas davantage des on 11scs déterminantes 

n'ayant pas eu l'occasion de fain' l'autopsie d' une c1r 
mes opérées. 



CAUSES FAVORISANTES 

~· ous a lions cxa 111 iner s11rc·c•ssi ven1en 1 1 ï 11fl ue11cc : de 

la 1naigr·cu1·, de l 'âge, de l 'rta t de grslalion et de la sta
bulation . 

a ) Maigreur. - D'apl'ès c·e q11 '011 vient clr l i1·c, il sc'm

blerait rlahli qur cr i r i al rs l 1111r ca 11.sr favorisantr im

portante (p our ne pas dire la sr11lc) parce qu 'elk cnll'ainr 

la fon te du ro11ssine1· aclipr u:-. rnt ulir n . .I r dois dire q11 'n 11 -

r 11ne cle mes OJ><'r6cs n 'rtait maigr e, au c·ontr•a ire, roonnr 

.ic l 'ai clil clans mes obscr rnf ions l o11 trs r iaient , sinon 

gr asses, du moins en r fal d 'c111bo11poi11f 1110,,·r n . Po11rlF1 11I 

l('!-:i varhcs maigr r!:- ne 111110q11r nl pas dans la r·rgion , <' I j e 

n 'ai jamais constaté• l 'ilC·cTod1c•111cn1 de la rol11le <'liez une 
de ces vaches. 

llamoi1· ava it aussi fn ·1 lrs 11 u\mcs co11slaln l ions, r'csl 

rc qui lui avai t fait dir·r : ,c Il n 'rst pas in1Taisl'lllblab lC' 

qu'une condit ion prrdisposa1i1c• 1111po1·1nn tc tienne ù la 

h11·!{c111· anorrrial e de l'r 111 ablC'111C'11 I ar·l ic·ulaire s111n·a trn

C'hlrcn cl à la lm111e alt-'111<1e d11 son11ne1 dr la l i•,.,.c intcrrw 

dr la I l'OC'hlre. Cps d isposi l ions C'\pl iq11en1 ic'nl q11e la 

1·m111pc n 'appuraisse pas l'alal ern1·11I -.1 11· 10111, IC's sujeh 

maigres, clébililés, convalc>sC'en ts. " 

La vaC'he opfrrP par Bodin, r n 19:22, n .\l fort , ri ai t 

aussi <'n bon {• l al d 'c111rr tie11 . 

b) Age. Chez la rnc hr, 1·0111111c r hPz Ir c- 1,r vnl , Ir 

jeune ,ig-<' favorise l'a1·r ide111 . ,111ln11I du nroins qur n1rs 

ohsen •alions l ï nd iqurnl , si l(• ur 110111h1·(1 esl snfflsa nl pour 

r lnyer unr op·11 io11 . S111· di ,-srpl vnrhrs ù arerorhe111r 111 

rlr la rolul r simplr 011 douhlr, l rni.-. semi üg(•rs dr dr u -.; 

a11s, six de qual rr ans, l'inq de f' ÎIHJ ans el !rois clc' hu i t 
ù OllZ(' a lis. 

c) Gestation . On 11c pr 11 I 11 irr I ï 11 fl ur nrP dr ln grs-

l n l io11 . S111· IC's l rnis rnr!Hs d ·• l'ohs"rva tion Il , l 'nrcid:•111 

s ·1•s l produit au cl r ll',i i•n11' nu•111h1•p au r·o111·s de la grstn

lio11 . Il a 11 11g11 1C'1t lé• si rn p 'dr 111c111 ci l' frr qur rH'r r i rie gra

vi t{• qu 'en q11elq11es mois ro111111r lï11diq11r n l lrs cla irs), 

les vacl,rs r n son l s11ff1sam111r 111 gc\nr r s pour qur Ir pro

pric\ laire n\clamr l 'opr ral ion: Cr ll<'-f'i , 11111lg1·r 10111 . nr 

prrspnlanl nuc1111 f'n rn r lrn' d ' nq.{<'nrr j r l 'ni 1·rmisr apr·è>s 

I<' vrlag:<', c l j'n i a insi p11 s11il'rr lrs progl'rs du mal pr n

clanl les dr l'lliers mois cl r la g·cstat ·on . 

J 'ai aussi ronslalr cell e· aggrava tion sur 11m clr rn ic\r r 

opérre ( obS<'rra I ion I V) . 

Les deux grnisses à arrrocl1r 111enl douhle r lair nl rga lc-

111cnl gestanl es, r i il r sl frll'I pr olrnhlr q11e la vrnlc n 'a r i e\ 

dfri clrc que pn l'C·e· qur l 'nr·r·iclr nt avait a 11gn1r nlr cl r g ra 

vil r au f'Ou1·s dr la grslat io11 <' I inq11irla i1 Ir propr'1\ (11ire. 

d Stabulation. Dans la r é•gio11 , lrs var l1rs sonl (•Ir-

l'é•rs r i r nlrcl r 1111es pour ln p1·od11r lion cl r-; vra w.; , du la i t 

et du bcur1·r, Pl non po,11· Ir lrnrn i l . Ellrs sont s11rlo11t 
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nm11Ties ù l"établr : Ellrs sort r nl pr11 ; l'hi\'er une rois 

pal' j o111· pour rtrr r onduilrs ù l'nhrr uvoir ; l 'été, quel

ques heures le mntiI1 tant qur le soleil n 'est pas trop 

chaud , ri qur lrs mo11chrs ri les taons ne lrs tourmentent 

pas trop ; a11tanl le soir quand la chaleur tombe. Oans 

ces comrtions, 15 ù 20 hr urrs par j onr, nu moins, elles 

stntionnPnl dans l' i·tnhlr su,· unr épniss!' litiè>rr 011 clics 

s'enfoncrnt ju. qu' au n1ilir 11 du canon . Et quand l ' accro

chcment de la rntule sr p1·oduil (r i il se produit toujours 

au ,·epos, ranimai sr trouve immobilisé r i par l 'accr o

chrmenl proprcmr nt clit cl par l ' épaisse couchr de pnillr 

qui emprisonne son p·ccl. Ln crainte d '11nr chùte immi

nente I ïncil r à rcslr r immobilr, cl ellr y rrste de l onguc>s 

heures j11squ 'ù cc qur la pr rson11c chargée clrs soi11s virnne 

l'obligrr ù sr drplnec>r pour ln traire, lui apportt-r ~a 
rntion 011 la sortir. Et eela sc> 1·c11ouvelle so11ve11t , tous les 

jours, si bien que la rotu~r rait , pour ainsi d; rc, sa place 

dans cell e posi lio11 anornrnlr, lrs ltgaments tibio-roluliens 

s'habituent nns.-;i ù crttr tension cxag1>1•éc que lr m· impose 

le déplaccme11t dr la rotulr en haut , et quand l'animnl 

est ù nouveau au repos, la rotule revient, d'clle-niêmc (ou 

du moins a une plus granclr tc•rnlancr à y revenir) pr1·ndre • 

sa position vicieuse en haut clC' la t1·ochlre fémoral<', el 

l ' accr ochcmc11t est reronstitur. Et <'ria sr prncluit d ' un!' 

façon passive>, r n période d ' appui sans qu 'on puisse cons

Inter une in!l ucnc·r q11rlco11q11<' des conlrnr tions muscu

laires 011 des mouvemr nts des membres. 

Hamoir n 'a eonslnté· l 'accid ent que sur 11n bœuf de 

travail et il cons"rll' re le repos eommc u11e cause prédis

posante parce qu·e11 " immobilisant le grassrt , il doit 

nuire à la disper!>ion du liquiclr s:.novial r t au « grais

sage » de la poulir r otulienne. u 
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, Esl -cc it clire que les mouvemrnts dr l 'nr·l'r ulation 

fpmo1·0-rot11lienne nïnfl11r nl pa:, sur la pro<l11r lion cle l 'ar

~·,·ochc'.n.ent ? On a vu qur crttr joint lH'P PSI 11nc> charnièrr 

1111p~rfaite dotrc de cieux n1011rr I11r 11Is pr i11r ipnux : 1·ex

Irns1?n cl ln fl rxion, Pl cl ' 11n mo11vrmr 11t ar crssoire : la 
rotat1011. 

,\11 pr·cn,ir r nbonl r i lhc'•oriquf'111r 11I , l 'r, tr nsion forr t'•r 

ap~ara ·1 co111111r unr r A11se fa vorisnnt-r cl r l 'arr rocheme11I 

puisque dans <'P mouvement la rotulr i·r111011I r par le fait 

mrme au-clrssus clr la lrorlllre ; mais quand on a v11 

c:_omment sr procl11il l 'ar C'r orhPnwnl , 1111 ·:1 11 r r 11os, t r n s n-
I1011_ normale, !Ill poser, nvr r appui no,·nrnl cl11 me111b1·r 

atteinl et rn immobilit {, r ompli•te l 'arrrnr hr mcnt se pro

cluit , il n'est pas douteux que l 'e,lc•nsio11 fo1·1•r'c nr peu 1, 
c·n fail , êt1·r unr ca11se à r·etenir. 

__ Quant au mouvement de i·otation, il nr semble pas avo: r 

d infl'.1cnce. I l pourrait pe11I -rI,·c c\tre retr1111 r onI111c causr 

favor1snnt(' cl'unr luxn tion tir la rnl11ii• t' ll clr hors ou en 

drdans et il s 'agit ici cl-'unr luxation en haut. 
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.DIAGNOSTIC 

Le diagnostic rsl fac ilr ; quiconque a \'li une- vnchr 
att rinte cl 'accl'Ochemrnl dr la rotn l.e nr peut hésitrr . Lrs 
cult,iva,teurs rie la région posrnt eux-mêmes le diagnos
tic, puisqu ' ils viennr nt ~srulemenL me demander d'opC:'rrr 

leur ,·ache atteinte d·e « traquet » . 

Encore, ne faut-il pas confondre aw'c la luxation dr 
Ja rotule , la luxa tion <lu long vastP, la luxation f('mm'o-

tibiale. 
Dans l 'accrochement cl r la rotnlr , il n'y a aucun trou-

ble au re11os, pas d'engorgement , pas de srnsibilit(, Pl 

nu poser' l'appui se fait norma lement. En allure, Ir mem
bre atteint. reste rigid(', trn ine en ,11·rii' re cl légfrement. 
en dehors, les onglons fléchis grattant le. sol de la 
pince. Le plus souvent. après quelques pas le décroche
ment se produit el, tout rrntre clans l'ordre. Dans la 
luxa tion clr la rotule en drhors (la luxation en dedans 
paraissant, anatomiquement impossib!P. G. Moussu) le 
grasset. en demi-flexinn semble dévié en dehors, et If' 
pied n'appuie qu' en pince . . \ la palp:H.ion, ou pPl\'Oi t la 
rotule d6placée, les ligamrut s rotuliens dévi<'s, obliqurs 
en haut et. en dehors. D11rn11t. la marchr, les mouvements 

rl11 membre sont très récluits, Ir pas raccourci E't on voit 
lrs déplacements de la rot.ul e. Dans la iuxation du long 
vas lC', l'exploration des régions susp<'ctes (hanche " l; 

grasset) la préscncr du bourrelet. rigid-e sous-Lrochnn-
1 é.rien dissipent tous l< s doutes (G. Moussu) . Enfin , la 
luxa tion fémoro-1.ibia le est très rare : la 11lus fréquentl' 

r~L-1~1 ,luxation en arrièrr. Ellr est ca!·act.érisée par unr 
r,gid,te du membre 1°n cxtrnsion, les angles articulaires 
nr _pouva111. plus se fermer. Le membre est déplacé Pli 

entier sans pouvoir entamer Je trrrain, les onglons t.ra î . 
nant s ur le sol, r-omme dans l'acerochernent de la mt.ulf'. 
Mais à l' inspection, commr on n'rst orcl inairemenL appedé 
que quelques jours après l'accident., on constate un cngor
grnrent appréciable d.ù c'J un épanchement péri.a rticulairr. 
:<\ l'a . palpation,, on décèle le cléplaccmcnt de l'cxlrémit,é 
rnfen eure du femur en arrière. 

L'engorgPment el la douleur prr1nPttent à eux sruls 
d"éliminer l' idée cVaccrochcmrnt de la rot.nie. 
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PRONOSTIC 

Dans son Traité des Maladies du Bétail , le profes~eur 

.\l oussn écrit : (( pronostic fort ennuyeux n . 

La vérité est moins sévère ; Je pronostic est ennuyeux 
si l'on se contente de traiter par l'rxpectative ou les 
moyens médicaux habih1e1Jement préconisés, tandis qu ' il 
cs t bénin, même dans les cas anciens, si l'on a recours 

au ll'aitemcnt chirur,gical. 

f 

TRAITEMENT 

Traiteme~t hygiénique. -, D'après G. Moussu, " l'rn
graiss~ment, en augmentnnt le volume du coussine,t grais7 

seux sous-rotu lien et l'n régu larisant la sécrétion de Ja 
synoy,je, suffit. souvent à amener la gurrison. n C'est là 
1:>lutôt. une indication théorique, car en rra I ique les choses 
ne se passent pas ainsi. Toutes mes opérées étaient en 
assez bon état cl 'entrr,t.ien c·I les trois C'as de \'observa
tion II et un cas de l'obser vation lV montrent que l'accro
rhcmcnt s'est, produit au deuxième nwmbre pend•ant. ];1 

gestat.ion, et s'est aggrarr malgré l'rrnbonpoint qu 'ont. 
pris ces animaux pendant. cette période. (C'est un fait. 
eonnu que la gesta tion s ·aecornpagnr d' un ct:rtain em
bonpoint,) . 

Une auf.r.e inrlicat.inn hygiénique qui, théoriquement 
ne devrait pas ètre sans valrur, {'S t l'rxcrcice modéré, 
progressif. Chez le cheval il donne des résultais. )fais 
chez la vache il e~I pratiquement illusoire parce qu'on 
ne peut changer les habitudes dans une région, habitudes 
d'ailleurs imposres par la conforma.lion du terrain , la 
fertilité du sol et surtout les modes de culture. 
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Traitement médical. . Tl consiste fi re111ettrp la rotulr 

en place, rt à l'y maintenir. 
La réduction est: ordinairement facile : il suffit d'obli

ger l'animal à marcher, l'n l'exc itant nu besoin à petits 
coups de fouet ; quelqur fois il fant le faire marcher vilC 

pour augmentrr les efforts dl' nexion du membre. Dans 

la grande mojorité' des cas, par ce moyen, tout rentre 
dans ,l"ordre. Parfois i l est nécessa ire dt• compléter cr 
moyen, d'aider le décroche111ent par des manipulations 

faites avec la main. Celle-ci sai'Sit la rotule et, pendant. 

les déplacements de l'animal , la pousse en bas et en 

clrdans. Un bruit sec spécial l'i. la régularité ct,e la marchr 

indiquent la remise en place cl r la rotu,lc. C'est SÎlpplc : 
malheure11sement la g11érison t'S l éphémère et. les réci

dives fréquent.es. 
C'e~t a lors qu 'on a rssayé les douches, les frictions 

vésicantes (encore employées aujourd'hui) voire mêmc 

les bandages pour maintenir la rot.ule en place. Certains 

ont même pensé à la rnédicaLion antispasmodique. Pour 
combattre la << crampe du vaste interne », Violet. conscil

lait d 'administrer tous les jours 100 à 200 grammes d 'eau 

distillée de laurier-cerise, et dans les cas rebrlles d'y 

associer les vésicants. l) 'a~1trcs (Vanclenmaegdenbcrg} 

font JJ>lacer les b.ovins su,~ un plan incliné, de façon que 

le train post,érieur soit. surélevé de 30 à ltO centimètres : 
on les maintient en position au moyen de deux barres : 
toutes les beures·on fait sur la région des ablutions d'eau 

froide , et., matin et soir, une friction d'alcool can:iphré 

additionné d'ammoniaque ou Ll'essence de térébenthine. 
Tous ces t,ra.itements doivrnt êLre délaissés parce qu 'i!lS 

ne guérissent. pas, r t leurs insuccès lnissent dans l'rsprit. 
du client un doutc sur l 'opportunité de nos int.ervent.ions. 
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Traitement chirurgical. - Il consiste clans la section 

sous-cutanée du ligament tibio-rotulien interne (Desrno

tomie). 

Instruments. - Un bis louri convexe, µn ténotomc 
courbe. L'opéra,tion pc• ul se faire sur l'animal debout ou 

sur l'animal couché. 

1 ° OPÉRATIO N SUl 1.· .\ Xrnl.-\l. DE.BOL T. - Pinaroli opère 

sur l'animal debout, maintenu par un srul aide et sans 

lever le membre op.posé. lei se sert d' un scalpel à dos 

convexe qu ' il tient de faron à limiter la pénétration de 
la lame ; il implante celle-ci en arrière du ligament. et 

le coupe en portant la pointe en avant et un peu vers la 

peau. 
Pour l'opération sur l'animal deboul , je pratique une 

incis ion en avant d11 ligalllent el non en arrière. Voici 

d' ai lleurs commenl .ïn i oprrü une des varl1es de l'obser

vaL:on JI aUein1e cl 'acrroche111e11t double. Elle est con
duite sur un épai~ lit de paille po11r y être couchée ; la 

l'ache étant gesLante, P'l'ès du terme, je redouble de précau
tion pour éviter loul accident. Quand elle a ies pieds 
c,nprisonné•s dans l'épaisse couche de pa il le l'accide11L se 

reprodui t, ~L la bête reste là immouile. C'est alors que j 'a i 

l' idée d'opérer dehon l ri' sans autre 111nyen de contenb' on 

que la pince-mouchette. Avec précaution, je palpe la 
région du grasset où je sens forl emrnl lcnd11 le ligament 

à sectionner ; la bè[e ne fa1l aucun mouvement de défense. 
Gomme elle fait une assez forle congBstio11 de l<1 mamelle 
(congesti on physiologique cle"' prin1ipan's) le ligament 

n'esL acèessible que par sa face a11térif.u1·(' et c'est à son 

1 
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niveau que je suis obligé d'opérer . Après avoir désinfecté 

la région, je me place en avant du membre à opérer, au 
niveau du tlanc, les jarrets liéchis el face au grasset, et 

pour opérer à droite , je repère le ligament cl~ la main 
gauche, je tends la peau, mobile à cf!t endroit , entre le 

pouce et l' index, et, avec la main droite a rmée du bistouri 
convexe, tenu en plume ù écrin•, je fais u11c Incision ver
lif'alr d'un centimètre el rlen,i environ immédiatement en 
avant du bord antrrieur du ligament ri Ir. plus près pos
sible de l'extrémi té supérieure du tibia (voir figure lOJ. 

L'incision porte sur la peau, l'aponévrose sous-jacente el 

jusqu' au coussinet adipeux. Dans celte incision, j'in tro
duis le ténotome courbe à plat lranchanl en bas, et par 
une pression assez forte je le fa is glisser sous le ligament 
en le guidant avec les doigts de la main gauche. L' index 
placé au bord postérieur du l;gamenl permet de se ren
dre compte de l'engagemen t suffisant de l' instrument. A 

ce moment, je lui fais effectuer un quart de tour en dehors, 
et je sectionne le liga n,enl par des mou vements de scie, 
maintenant toujours l'index sur le ligament pour me ren
dre compte de la sect ion el limiter les délabrements. Le 
ténétome courbe étant rel i ré, si la ~ecl ion esl complète, le 
do·gt au lieu de rencontrer un e bandelette tendue s'en
fonce dans une dépression en doigt de gant. 

Pour opérer à gauche, il faut changer cle main. 
.1 'a i aussi pratiqtll' l'opérntion debout sur des vaches ù 

accrochement simple (u11ilal éra l). Moins dociles que la 
précédente, je les fixe de la façon sui vante : pince mou
chette tenue par un aide ; une plate-longe est fixée au 

canon du membre sain par un nœud coulant, l'extrémité 
libre est passée entre les avant-bras, puis successivement 

\ l 
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sur l'épaule opposée, le garot el la région costale, on la 
croise au niveau du coude el un aide en portant l'extré
mi té libre en avant détache fac ilement le membre du sol, 
forçant ainsi l'appui sur le membre à opérer. 1~our l'opé
ration , je suis en tous po·nts la technique précédente. 

Grâce à ces mo~·e11s de contention j 'a i pra tiqué la sec
tion du ligament tihio-rolulien interne sur plusieurs va
ches ; les unes ont élé dociles, les autres se sont défen
dues, sont mêmes tombées, m'obligeant a ins,' à répéter 
mes tentatives d'opéra tion. Je n'ai pourtant jamais r i, 

d'accident ; néanmoins, en raison du peu de sùrcté pour 
l'opérateur el pour l'opérée, j'interviens Lie préférence 

sur l'animal couché. 

2" ÜPÉR.\TION Sl'n 1.' .\:'\nl.\l , COl'CHJt. - La vache est 
couchée su111e membre à opérer. Au lieu de me servir d' t•n
travons, je préfère coucher J'animai de la fnçon su· va nle : 
une pince-mouchette et deux pla te-longes son l nécessaires. 
La pince-mouchette est lllise en pince el tenue par un 
aide qui , avec sa main libre, saisit la corne clu ~ôté du 
membre atteint. l'ne plnle-longe csl fi x('C par un nœud 
coulant au canon cl' u11 membre an lérie111', on passe l'ex
trémité libre en arr.ère du canon du mem bre opposé cl 
on l'entoure tl ' un tour complet en serrant el rappro
chan t le plus possible les deux membres ; le chef libl'e 
esl passé entre les deux membres postérieurs el confier à 

deux aides. Les membres postérieurs sont fixés de la 
111ê111e façon , l'extrémité libre cle la pla ie-longe est passée 
entre les avant-bras et conffée aussi à deux aides. Pour 
coucher l'animal en même temps qtfe les aides tirent 

' ' . 
sur les plate-longes, celui qu· maintient la tête, par un 



rlfort combiné sur les mouchelles et la corne tord l'enco
lure cl fa it incli ner la tète du rôté sur lequel la hèle doit 
tomber. De celle façon, inci tée à se ra ssernhlcr par lrs 
tractions sur les plate-longes r llc se couche lentement , 
snns à-coups, presque seule. 

Lr membre à opérer est déga~r, porté r 11 a rrii' re pa r 

une plate-longe fixée au pâturon, pendant qu 'on fixe les 
trois nu tres membres en croisant les plate-longes cl rn 
lès cordant. lin seul aide suffit à les maintenir. 

( JI est =nutile de port er le membre postérieur superfi
c·iel en avant en le fi xa11t sur les antérieurs). 

L'aide tire légrrement en avant , tandis que ce l11i qn i 
ma intient le membre malade tirr en arrière et Ir r hamp 
opératoire se trouve :-: uffisamment découvert. Rarement 
la mamelle est gènante, et da ns ce cas 11 11 a ide placé cl11 
côté du dos la saisit à ple,' nes ma ins et la soulève. 

.Je me place en arrirre du ,nembre ù opérer . La reg1011 
étant désinfectée, le liga111r nt repéré. avec le pouce t'I 
!" index de la nra in gauche je tends la pea u, ri je fa is nver 
le bistouri convexe une incision de I eenlimi> tre el clem: 
c11viro11 , imrnédiat cmcnt e11 a rrirrc du bord postérieur d11 
ligament , le plus près possiblP cle l 'eJ•frémité supérieurt• 

du t ibia . L'incision pori.e sur la peau, l'aponévrose sous
jaccnte et jusqu 'm1 coussinet ndiprux. Le ténotomr 
courbe rst introdui.f cla ns lé.~ plai (•, à p lat. tranchant pn 

bas rl, par 1)ressio11 , glissé sous le ligament, surve illant 
toujours ,sa. marche nvec Ir pouce et' l' index de la ma in 
gauchr qu i sent.ent l'extrémité moussr de l' instrument 
affleurer la peau en avant du ligament. Alors par 11n 
mou,,rmcnt de rotation d ' un quart. dt> tour l'i pnr dt'S 
mouvements cle scie, je scc'l,ionne le ligament. Cnmnre plus 
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haut, il est facile de se rendre compte de la section par 
lu. pa lpation : les doigts, a u lieu de sentit· un cordon 
tendu s'e11fonoenL dans une dépression en doigt de gant 

facilement. perceptible. 
li ne reste plus qu 'à é'tancher les qul'lqurs gouttes de 

san,g qui ont pu sourdTe, à re.lcn'r l'animal, et l'opéra

i ion est terminée. 
.\ucun ·pansement n'est nécessaire. 

Complications. Je n·a i jamais observé dr compt·ca-

tion, mèmc la moindre suppuration. Il y a toujours t·ica

trisat.ion par première int.r nt.ion. 

,t quel prochfri ctoit -011 clo111wr la pri'{i1rPncr· ? 

Nous donnons la préférence au procédé sur l'anima l 
<'Ouellé, toutes les fois qu'i l est réa lisc1ble. JI donne une 
sécurité complète ta nt pour l'opérateur que pou,· l'op{·
rée, il permet. d' intrrveni r sans aucune hésitation. La 
gestat.ion avanrée ·nous pu.ra it être la seule contre-indi

cation, en parc.il cas, on opère sur l'animal debout. 

1 
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CONCLUSIONS 

1. - L 'accrochement de la rot.ulc chez la vaclw rs l 1111 

état pathologique qui , abandonné ù lui-mên1c, n'a p>1s 

l(•ndancc ù la guérison : au contraire les récidi ves nug

mentent de fréquence r i de gravité. 

Il. - Pnl'mi les causes farnrisantes. • il faut surtout 

retenir : le j eune âge, la gestation el la stabulation. 

JJI. Le pronostic est béniu , mèmc dans les cas an-
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C'est une opération simple, ù résultat cer tain et im

médiat. 
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])• P ATEL. 

1°11 C/ / IC l' llt is d Îlll /) 1'///IC/' : 

Lyon , le 7 U.l' r il 1,927. 

Pu11r [,, // l'l'/ 1·11 r el par c/Nér,alion 

Le \ ïcc- f 'n:s idc11/ d1i Conseil de /'C11iversil é, 

ciens. DEPf: HET . 

IV. - Les 1.ra,itements médica ux sont ù uba11d11nner 

parer qu ' illusoires. 

Le seul trai t,ement curai.if est le Lrn it,emenl chirnrgic:i l 

qui consist,e dans la section sous-_ru tanée du ligament 

fibio-1·0Lulien internr, prat iquée d.! préférence sur l'ani

mal couché. 
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