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Etudes clinique et diagnostique de la morve.
Par le Dr. ßitzenthaler, ä Sohünbühl.

La morve est la compagne fidele de la guerre. Poursuivie,
chassee, traquee, en temps de paix, par les lois et reglements
epizootiques, eile semble vaincue. Elle sommeille seulement.
Elle se reveille lorsque Mars sort son glaive du fourreau, se deve-
loppe, se propage et decime les escadrons et les attelages. Les
nombreux memoires parus ces dernieies annöes sur la morve
jettent une lumiere inquietante sur les ravages qu'elle cause
actuellement et sur l'expansion qu'elle a prise.

Entoures de belligerants, nous recevons chaque jour des
eclaboussures du conflit. La morve est bien une des plus des-
agreables et redoutables. La cavalerie suisse qui se remontait
avant 1914 en Allemagne et en l'rlande vit ces sources tarir au
lendemain des hostilites: eile dü maintenir et completer ses
effectifs par des achats en Amerique du Nord. Maints transports
aniverent dans de ties bonnes conditions hygieniques; puis un
se r6v61a contamine de morve.



229

Di nos jours dfo que la suspicion de morve est eveillee, le
diagnostic est facile. Le? methodes abondent. Les unes reposent
sur l'emploi de la malleiine (methode allergetique), les autres
sur la reaction des toxines. Elles se contrölent et se completent
mutuellement, mais toutes ont besoin pour interprete de l'ex-
perience et de l'habilite de l'operateur.

Lo diagnostic fut assurh par les moyens suivants:
a) 1'examen clinique;
b) la reaction ophthalmique;
c) la reaction intradermopalpebrale;
d) la malleination;
e) la conglutination.
a) Examon clinique. La morve revet des aspects protei'-

formes et le clinicien se la depeint trop facilement que sous les
manifestations classiques du jetage, des ulceres des fosses
nasales et de la glande. „La morve se presente chez les solipedes
sous des expressions clinique? dissemblables et l'on confoit la.

repugnance des anciens observateurs ä admettre l'identite etio-
geniquo des diverses manifestatipns." J) Si le proprietaire est
attentif et avertit asseztot le veterinaire," cette trinite sympto-
matique n'a plus le temps de se developper. On la rencontrera
encore lors de cas aigus ou dans des contrees oü les ordonnances
sanitaires sontdelaissees, foulees aupied ou n'existentpas encore.
Chez nous la forme classique tendra toujour? plus k disparaitre.
Mais la vigilance du praticien nedoit ni se ralentir, ni s'endormir.
Toute lesion de mauvais aspect, en n'importe quel endroit du
corps, tout accident en l'absence de causes determinantes, toute
boiterie insolite, inlocalisable doivent eveiller la suspicion de
morve et provoquer un diagnostic precoce. Les moyens actuela
d'inquisition nous eclairent rapidement sur la nature de
1'affection. L'inspection de l'auge et du nez ne suffit pas; l'ceil du
veterinaire doit s'attarder sur toute alteration discrete, obscure
et inconnue.

1. 231 »f1 15 Amelia porte & la face externe du canon gauche
une petite tumefaction insensible, muette, ressemblant ii un hema-
tome organise. Extirpation: capsule fibreuse, contenuhuileux citrin.
Guerison par premiere intention. A quelque temps de 1&, la reaction
ophthalmique revele le cheval morveux. Autopsie: lesions mor-
veeses dans le poumon.

2. 283 >-J< 15 Aprikose. Presente le meme accident que le
precedent & la face interne du carpe droit. Extirpation: Cicatrisation
incomplete lorsque le cheval est deceie morveux. Autopsie: Tuber-
cules de morve dans le poumon.

17
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3. 204 HF1 15 Albina. Forte boiterie postörieure gauche le
2 XII. 1915. Exploration et cocaine precisent le diagnostic: gonite.
Le 29 l'5preuve ophthalmique est positive. Autopsie: lesions mor-
veuses dans les glandes mödiastinales, le poumon et l'articulation
fömoro-tibiale gauche.

4. 383 HF 15 Auszug. Boite subitement antörieur droit le 26 I.
1916. Diagnostic probable: omarthrite, La conglutination declare
le 31 I. 1916 le cheval morveux. Autopsie: accidents de morve
dans glandes mödiastinales, pournons et articulation scapulo-humö-
rale droite.

5. 448 HF 15 Adalgise. Claudication brusque antörieure droit
le 11 XII. 1916. Le 13 la boiterie a dispaiu. Le 26 quelques nodo-
sit&3 se montrent ä la pointe de l'dpaule droite. Le jour suivant
l'es3ai ophthalmique est positif. Autopsie: lösicns morveuses des
glandes mödiastinales et de la rate. Farcin 5 1'epaulo droite.

6. 178 HF 16. Adjudant souffre de gourme abcödante ö, l'ar-
rivöe d'Amörique, accompagnäe quelques jours plus tard d'un
engorgement diffus des membres et du ventre. Ces symptömes de
morbus maculosus sedissipent bientöt. Concomitamment la croupe
droite porte un petit kyste sous-cutanö, adherent, insensible.
Epreuve ophthalmique positive. Autopsie: la partie supörieure
de la cloison nasale porte k gauche une plaie superficielle, r5cente,
non ulcöreuse. Toutes les glandes mädiastinales, une grande partie
du poumon rövelent des lösions de morve. La tumeur reconnue sur
la Croupe droite contieht .un liquide jaunätre, huileux, purulent.

Les quelques cas suffisent ä demontrer que la morve se
manifeste souvent par une boiterie subito ou se cache sous des
lesions benignes qui ne retiennent pas l'attention.

Le phlegmon (lymphangite) des membres, indolore, passif,
sans tendance a la resorption ou ä l'abcedation est tres souvent
suspect.

7. 112 HF 15. Ovation porte, k l'arriväe au Ddpöt, un leger
engorgement du canon et boulet postörieurs droit, sans ulcere ni
cordon. La ldsion reste sourde k tout traitement. Reaction
ophthalmique rövele le cheval morveux. Diagnostic confoi m6 par
l'autopsie.

8. 361 HF 15. Auster prösente un accident pared au N° 7
avec les memes signes.

La morve debute parfois sous un aspect qui ressemble
estrangement a la fievre petechiale et qui trompe le praticien le plus
averti.

9. 431 HF 16 Allotria. Leger etat febrile des le 7 XII. 1915 sans
localisation franche. Le 13 les membres enflent fottement et
laissent perler des gouttelettes de serosite. Le cheval se ddplace
avec peine et trahit, par des plaintes, de la douleur. Muqueuses
visibles intactes. L'essai ophthalmique confirme le soup9on de
morve. Autopsie: Tubercules dans les glandes mädiastinales et
le poumon.
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10. 178 >fi 16 Adjudant souffre de gouime abcedante le 21 XI.
1915 accompagnee le 30 d'un engorgement general des membres.
vet etat persiste quelques jours, puis se dissipe peu ä peu. Quelques
temps plus tard la reaction ophthalmique denonce la morve.
Autopsie: ilots de petita ulceres tres röcents sur la partie superieure
de la cloison nasale. Lösions morveuses dans les ganglions medias-
tinaux, le poumon et la rate.

Dans tous les cas precites l'auge et les fosses nasales etaient
francs. L'examen clinique de chevaux inconnus, fraichement
Importes ou provenant de regions contaminees doit s'etendre
& toutes les regions du corps. Des que le veterinaire decouvre
fne lesion quelconque, ignoree, il doit se häter d'eclairer sa.

religion. Ainsi il pourra, de bonne heure, saisir le coupable avant
<pre les signes exterieurs bruyants se developpent et l'empecher
de semer dans tout le pays le terrible virus.

b) La reaction ophthalmique. La technique, ses avantages
et ineonvenients ont ete decrits ici par le Dr. Schneider.2) Je
by reviens que pour insister sur l'absolue necessite de repeter
^'operation, tous les mois, dans un troupeau contamine. Les
ehevaux recemment infectös ne repondent pas a l'instillation
de malleine dans l'ceil. On distingue trois qualites de reaction:
l'epreuve positive, l'epreuve equivoque et l'epreuve negative.

La lecture du resultat de l'essai, sur les sujets, est souvent
difficile et meme un peu delicate. Car les trois reactions ne
Presentent pas de limites bien nettes; elles confluent et empietent-
l'une sur l'autre. L'interprctation de la. reaction depend beau-
soup de l'experience et du temperament de l'observateur.

L'epreuve positive, constatöe sur les chevaux amöricains, döbute
«ntre la 6e & 10® heure; atteint son apogöe vers la 12e ä 15e heure
et s'evanouit graduellement le 3e h 5e jour. Elle s'accompagne d'une
legere hyperthermic. L'ceil est gros et craint la lumiere. Les cils
ogglutinös, les paupieres fortement gonflees recouvrent entiere-
ment le globe. De la fente palpöbrale s'echappe un flot de sörositö
muco-purulente, visqueuse, qui trace un long sillon sur la ganache.
Je n'ai pas observö, au coin de l'ceil, le cöne de pus jaunatre
consistent, döerit par maints auteurs. •

La conjonctive, le corps clignotant fortement öpaissis, d'un
rouge foneö brique et stries de pus muqueux. Le sac lacrymal est
lui-meme eomblö de flocons muco-purulents. La cornöe est terne,
sans öclat et lögerement laiteuse. L'ötat gönöral est souvent pro-
fondöment troublö; la bete refuse son fourrage, laisse pendre la
tete, hörisse le poil et est endifförente & son entourage. Oes signes
rögressent lentement et disparaissent completement 3 & 5 jours
aprös;

Reaction swpecte : de la fente palpöbrale descend une trainöe
de sörositö claire, muqueuse; quelques gouttelettes de pus collöes
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aux cils ou cach^es dans le saclacrymal; paupieres pas epaissies;
globe de l'oeil franc, et net; conjonctive un peu inject5e mais pas
infiltree; aucun trouble gön^ral. La reaction Equivoque debute
des la 6e heure, mais peut encore se produire le 2®, 3® et meme,
jusqu'au lle jour avec les memes phenomenes et la meme intensity.

Tous les americains, ayant presente une reaction suspecte
immediate ou retardee, etaient sains.

Les chevaux souffrant de synovite m5tastasique, dolymphangito,
de fistule osseuse cu parotidienne, d'affection respiratoire b5rngne,
accusent souvent une reaction ophthalmique clouteuse. Deux
mois apres l'epreuve, un cheval atteint de Pleuropneumonie
präsente, au cours de la maladie, un öcoulement muco-purulent de l'ceil
vaccine. 11 semble que la maliyination de l'ceil confere k la
conjonctive une hypersensibilite qui rdponcl k toute accumulation,,
meme lointaine, de toxine dans l'organisme. La reaction suspecte
retard5e — deux fois les signes 5taient meme bruyants — prelude
souvent & l'eclosion d'une angine ou d'une Pleuropneumonie.

11. 321 >i< 16 Apostat. Essai ophthalmique douteux le 30 XII.
1915. Conglutination declare le cheval sain. Le 24 I. 1916 fort
jetage purulent k l'ceil gauche; paupieres et conjonctive enflamm6es,
epaissies, congestionnees. L'epreuve intraclermo-palpebrale, ap-
pliqueo le meme jour & l'ceil droit, determine, le 25, une violente
reaction positive. Le 26 le thermometre indique 40° 5 de temperature.

L'exploration clinique revelo une pneumonie gauche qui
dure 6 jours.

Epreuve negative. Lorsque le cheval est sain, l'ceil touchy par
la maliyi'ne ne laisse voir aucune faction. Quelquefois on constate
un leger larmoyement passager.

La reaction ophthalmique he trouble, ni ne gene la s5ro-ryaction
(conglutination) ult5rieure.

c) La reaction intradermo-pälpebrale est provoquee par
l'injection de 0,1 cm3 de malleine diluee dans le tegument de la
paupieie superieure. Cette operation declanche les memes
phdnomenes que l'epreuve ophthalmique. Elle exige une seringue
speciale, est d'une execution plus difficile et entrave probable-
ment la conglutination. Elle ne presente done aucun avantage
sur la methode precedente.

d) La malleination consiste ä inoculer sous la peau 2,5 cm3
de malleine diluee. Si la bete est morveuse on observe alors
3 reactions : thermique, organique et locale.

,La Reaction thermique accuse une augmentation de tempyrature
de 1,5—3° au-dessus de la normale. Elle s'5tablit parfois rapide-
ment, mais le plus souvent elle atteint son maximum entre la 6®

et 10® heure, par exception vers la 12®—14® heure apres l'op5ration,
Cette hyporthermie oscillo deux ou plusieurs fois et s'abaisse en-
suite lentement, regulierement ou par soubresauts jusqu'ii la
tempyrature habituelle. Elle dure 24—72 heures.

La reaction organique est indiqu5e, quelques heures apres
l'injection, par de la tristesse, de l'abattement, des frissons, et des
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tremblements musculaires. Apres dix ä douze hemes, l'animal est
dans une prostration intense; il reste immobile, la tete basse, 1'un
des membres soustraits äl'appui; la face est grippöe; les muqueuses
sont infiltrees. L'appetit est supprime ou tres diminue; le flanc est
retiouss^; la respiration est precipitee. On constate parfois des
•coliques lögeres ou un engorgement diffus d'un membre. La marche
est penible, hesitante; les membres sont souleves avec peine.
La prostration est complete; le cheval le plus excitable est devenu
wou, indifferent k ce qui l'entoure. Les signes observes rappellent
1 etat typhoide.

La reaction locale consiste dans le developpement d'une tumeur
eedemateuse au point d'inoculation. La tumefaction apparait
quelques heures apres l'injection, elle est chaude, tendue, doulou-
reuse, iriAgulierement arrondie; son etendue varie entre le diametre
de la paume de la main et celui d'une assiette. Parfois, des trainees
lymphatiques sinueuses partent de la tumeur et gagnent les ganglions.

La tumefaction augments pendant douze k vingt-quatre
heures, reste stationnaire pendant 2 4 3 jours, puis se resorbe en
5 8 jours."1)

Les reactions organique et locale ont plus de valeur pour l'inter-
pretation de l'6preuve que les indications du thermometre. Meme
•chez des chevaux sains, la temperature s'eieve souvent tres rapide-
ment & 40° et au delä, mais retombe tres vite k la normale. II
ne faut tenir aucun compte de cette hyperthermic precoce et fugace.
Schnürei2) ne commence les relevees thermometriques que 8 heures
apres la malleination, mais les continue durant 48 heures. II evite
ainsi de saisir une augmentation de temperature immediate, mais
courte, qui trouble et fausse le resultat final et egare l'operateur.
Par contre il enregistre les oscillations lointaines du mercure qui
permettent d'eclairer assez sürement le diagnostic. La methode
Schnürer a peut-etre quelques defaillances; cependant ses prin-
•cipes cröent une base solide pour interpreter la reaction thermique.

Par contre les inactions organique et locale ne trompent jamais.
Quel que soit l'hyperthermie, si le cheval reste alerte, eveilie,
attentif a son entourage; s'il mange avidement et si le lieu
d'inoculation demeure inerte, muet et indolore, la bete n'est pas mor-
veuse. „ Quelques observations montrent que l'on constate parfois,
chez des chevaux affectös de melanose, de gourme, de Pneumonie
•chronique, d'emphyseme pulmonaire une hyperthermic qui
depasse 1,5° et 2°, k la suite d'une injection de malle'ine. L'analyse
des memes faits montre aussi que les phönomenes ont une physio-
nomie particuliere, toute difförente de la reaction complete des
morveux. L'hyperthermie s'ötablit rapidement; elle persists
quelques heures seulement, la reaction organique est peu marquee
ou nulle."')

L'essai ophthalmique et la malleination attisent la maladie.
Les signes existants flambent, il en sort de nouveaux.
J'ai releve, apres ces deux manipulations, chez des chevaux
cliniquement francs, une floraison luxuriante d'ulceres sur la
cloison nasale, des Eruptions de nodositds purulentes farcineuses,
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un engorgement de differents ganglions lymphatiques, une
poussee de lymphangite au'x membres (farcin) et une claudication.

Quelques auteurs signalent chez les betes morveuses une
tres forte augmentation des globules blancs. Mes recherches
dans cette voie, me portent a croire que cette hypeileucocytose
n'est ni constante, ni reguliere et ne posede aucune valeur
diagnostique. Elle se produit surtout & la suite de la mall6-
ination.

e) La conglutination. Sa technique et son importance
diagnostique ont ete decrites ici par le P. D. Dr. Gräub.3)4) Je
n'y reviens pas.

Conclusions.

1. Toute lesion insolite, obscure ä n'importe quel endroit
du corps, doit retenir 1'attention du veterinaire et motive la
suspicion de morve.

2. Des que le soup§on de morve est eveille, l'operateur doit
eclairer le diagnostique par les methodes döcrites ci-dessus
et ne pas attendre pour agir l'apparition de symptomes exterieurs
bruyants.

3. La reaction ophthalmique est la methode de choix pour
saisir rapidement les animaux malades et assainir le troupeau.
Elle doit etre renouvelee periodiquement.

4. La malleination sous-cutanee s'employera pour con-
firmer les indications de l'6preuve ophthalmique. chaque fois
que le diagnostic ne pourra etre etabli par la conglutination.

5. La conglutination decdle a, coup sür la morve.
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