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Mikroskopischer Befund.
Milz. Starke Kapsel und zahlreiche Trabekel; keine Milzkörper-

chen ausgebildet; die Umgebung der Pinselarterien sehr zellarm;
massenhaft herdweise und diffus verstreute Erythroblasten, in
allen Entwicklungsstadien von den großen Pronormoblasten bis
zu den Kormoblasten mit pyknotischem Kern; von den Erythrozyten

wenige gut erhalten; von myeloischen Elementen findet man
Myeloblasten, neutrophile und eosinophile Myelozyten; Riesenzellen

sind sehr selten.
Leber. Läppchenstruktur deutlich; das Gefüge der Leberzellbalken

stark aufgelockert; in großer Zahl überall Erythroblasten-
herde, sowohl zwischen den Leberzellbalken intra- und extrakapillär,
als auch in der Nachbarschaft der größeren Gefäße; daneben findet
man kernhaltige rote Blutkörperchen in den Kapillaren diffus
verstreut; Erythrozyten nurmehr schlecht erhalten; die myeloischen
Elemente in Gemeinschaft mit den Normalblastengruppen oder für
sich einzeln und herdförmig; Megacaryozyten spärlich; in den
Leberzellen körniges Pigment.

Lymphknoten. Trennung in zellreiche Rindensubstanz und
zellarme Markzone bereits deutlich; keine haematopoetischen Herde,
starkes Oedem der Kapsel und der Trabekel.

Von den übrigen untersuchten Organen zeigen Thyreoidea,
Thymus und Pankreas interstitielles Oedem, Niere, Lunge,
Herz, Knochenmark, Hypophyse und Nebenniere jedoch
normale Befunde. Die Gefäßquerschnitte lassen keine auffällige
Vermehrung der kernhaltigen Elemente erkennen.

DiehistologischenBefunde ergeben somit in derMilz eine starke
Erythro- und Leukopoese, dagegen ein Fehlen des lymphatischen
Systems, in der Leber eine rege Tätigkeit des blutbildenden
Gewebes, das allerdings beim Vergleichsfötus noch größere
Ausdehnung erreicht, und in einzelnen Organen Zeichen einer oede-
matösen Durchtränkung des Interstitiums. (Schluß folgt.)

Institut d'hygiene et de parasitologie de l'universite de Lausanne
(Prof. B. Galli-Valerio).

Contribution ä 1'etude des nodules et des kystes
parasitaires du foie chez le cheval.

Par le Dr. Roger Benoit, vetörinaire.
Privat-Docent ä 1'UniversitS de Lausanne.

Les nodules du foie chez les equides ont fait Tobjet de tres
nombreux travaux anciens et recents.

Gubler en 1858, Oreste et Ercolani en 1865 ont ete les premiers
ä affirmer que les nodules parasitaires du foie des equides pou-
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vaient avoir comme origine des ceufs de distomes lanceoles et des
echinocoques.

En 1890, Mazzanti decrivit des nodules hepatiques dus k des
filaires embryonnaires et adultes.

Galli-Valerio, dans deux travaux publies en 1893 et 1894,
etudia specialement la question des nodules parasitaires du foie
chez le eheval.

Dans ces nodules, situes sur le paroours des plus petits canaux
biliaires, Galli-Valerio a decrit les ceufs de la grande comme de la
petite douve. II admet que l'oeuf de distome arrive dans les extre-
mites les plus etroites des canaux biliaires propulse par un reflux
biliaire.

L'origine de ce courant biliaire negatif chez le cheval est due
probablement ä l'absence d'une vesicule biliaire chez cet animal.

L'oeuf de distome, de diametre superieur k la lumiere des extre-
mites des canaux biliaires ne peut done y penetrer que chasse
energiquement par un fort reflux biliaire. L'oeuf se comporte
alors comme un corps etranger et provoque une inflammation des
parois du conduit biliaire. Cette inflammation aboutit k la formation
d'un nodule.

La presence de plusieurs oeufs de distomes sur une meme coupe
provient de la fusion de plusieurs nodules.

Dans d'autres nodules hepatiques et pulmonales, Galli-Valerio
a constate la presence d'embryons de nematoldes.

Von Ratz, Malerba et Sacco ont egajement signale la presence
de trematodes dans les nodules hepatiques chez le cheval.

Riley (1921), Theiler (1923), Wetzel (1926) admettent que ce
sont principalement les sclerostomies, les ascarides ainsi que les
strongyloides qui contribuent ä leur formation.

Iis n'ont trouve qu'exceptionnellement des trematodes et des
cestodes.

Joest a trouve dans ces nodules des larves de sclerostomies
bidentes, rarement Celles de sclerostomies edentes et exceptionnelle-
ment des restes d'echinocoques. II ne parle pas d'eeufs de
trematodes.

II nous parait interessant, apres ces nombreuses publications

souvent tres contradictoires, de faire part de nos propres
observations, faites aux Abattoirs de Lausanne, sur les nodules
hepatiques du cheval.

Nous avons observe sur un total de 2000 chevaux abattus
aux Abattoirs de Lausanne, que le 37 % des foies sont porteurs
de nodules parasitaires.

Les nodules sont de grandeur, de forme, de consistance et
meme de teintes variables. Tantot ils sont isoles, tantot groupes
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en masse compacte. Le plus souvent nous les rencontrons
solitaires, parsemes en petit nombre dans le foie. Les nodules sont
generalement arrondis ä surface tantot lisse, tantot bosselee et
rugueuse, allant de la grosseur d'une tete d'epingle ä celle d'une
grande noisette et meme d'une noix et plus.

Ces formations, nodulaires se developpent le plus souvent en
surface directement sous la capsule de Glisson, mais on les
rencontre egalement dans la profondeur du foie.

Les nodules se laissent facilement detacher du parenchyme
hepatique qui les entoure. La capsule de Glisson, aux endroits
oü eile entoure les nodules, est epaissie et opaque. Elle est le
siege d'une inflammation chronique fibreuse, locale ou diffuse
suivant la quantite de nodules presents.

Nous pouvons classifier les nodules en trois categories
suivant leur degre d'anciennete.

Nous appellerons les nodules de formations recentes: des

nodules primaires. lis sont translucides et se laissent facilement
couper. lis ont la consistance de petits ganglions lympbatiques.
lis ne sont jamais calcifies et sont generalement petits, peu
nombreux et solitaires.

Les nodules plus ages ou nodules secondaires sont fibreux,
grisatres, plus grands que les precedents. lis se laissent encore
facilement sectionner, mais orient dejä sous le couteau. Au
centre, on decele une masse puriforme avec souvent des cretifi-
cations, entouree de couches peripheriques successives rappe-
lant la coupe d'un oignon.

Les vieux nodules ou nodules tertiaires sont completement
cretifies. Iis sont jaunätres, entoures d'une puissante capsule
fibreuse. Souvent, ils sont aussi durs que de l'os.

A la coupe, on aperqoit au centre de ces nodules, soit un
petit ilot constitue de masses necrosees, semi-calcifiees, tres
laches, soit une minuscule caverne.

L'ilot comme la caverne sont entoures des couches concen-
triques decrites ci-dessus.

Ces nodules sont de grandeur et de formes tres variables.
Iis peuvent etre si nombreux et confluents qu'ils provoquent
une cretification locale ou meme presque totale du tissu
hepatique.

Nous avons rencontre des foies qui etaient le siege de
formations nodulaires confluentes pesant jusqu'ä 19 kg.

Feller, cite par Joest, a decrit un de ces foies a nodules qui
pesait 51 kg.
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D'autres lesions d'origine parasitaire sont disposees en canaux
sinueux de calibre et de longueur variables.

Ces canaux se trouvent directement sous la capsule de Glisson;
ils sont generalement bosseles. A la coupe de ceux-ci, nous re-
marquons au centre un conduit visible ä l'ceil nu, entoure de
masses fibreuses necrosees ou le plus souvent de masses calcifiees.
Les nodules de formation recente ont ete fixes dans le liquide de

Bouin et coupes directement. TJne grande partie des nodules ont
ete sectionnes sans decalcification prealable avec plus ou moins de
difficulte et leur masse centrale ecrasee et examinee directement
sous le microscope. Pour cet examen direct, nous conseillons
d'employer les epaisses plaques de verre avec fortes vis, utilisees en
trichinoscopie.

D'autres nodules ont d'abord ete decalcifies d'apres les me-
thodes usuelles, avant d'etre coupes ou broyes.

Sur deux cents nodules examines, provenant tous de che-

vaux differents, de tout age, abattus aux abattoirs de Lausanne
et amenes des regions environnantes, nous avons trouve 27 fois
des ceufs de fasciola hepatica. A la coupe, nous avons generalement

un nodule gros comme un pois fait d'une coque fibreuse,
tres epaisse, avec sur sa .surface interne, un tissu inflammatoire
riche en fibroblastes et lymphocytes, avec quelques cellules
geantes a corps etrangers. Au centre du nodule singulier on
trouve un seul oeuf de fasciola hepatica. (Fig. 1 et 2.) — Dans
d'autres, lors de la fusion de plusieurs nodules, nous en avons
compte jusqu'ä 17. (Fig. 3 et 4.)

Sur la plus grande partie des coupes, nous rencontrons, au
centre des nodules, des masses necrotiques en partie calcifiees
dans lesquelles nous n'avons plus trouve de parasite. Dans les
vieux nodules, cinq fois, il nous a ete possible de mettre en
evidence plusieurs ceufs de distomes dans le detritus central
pulverise.

Nous avons rencontre deux fois des nodules parasitaires
rappelant macroscopiquement et ä la coupe une inflammation
du type tuberculeux. Le foie est alors profondement modifie
par une forte infiltration inflammatoire, diffuse ou nodulaire.
Cette infiltration diffuse est faite de polynucleaires et de lymphocytes.

Les nodules sont faits de cellules epithelioides; ils sont
entoures d'une zone lymphocytaire tout a fait nette et leur
centre est parfois marque par une cellule geante du type de
Langhans. On ne trouve aucune trace de caseification, ni de
necrose banale.
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Fig. 1. Oeuf de distome au centre d'un nodule hepatique.
Agr. 400 fois.

Fig. 2. Oeuf de distome au centre d'un nodule hepatique.
(D'apres Galli-Valerio.)
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Dans d'autres nodules, on trouve des formations arrondies K

faites de tissu fibreux en grande partie hyalinise. Parfois- au
centre de ces nodules, on rencontre une cavite remplie de debris
necrotiques ou de masses calcifiees. Nous n'avons toutefois pas
retrouve de parasites; la tuberculose a ete infirmee toutes les
fois par l'examen bacteriologique direct et une fois par l'ino-
culation au cobaye.

Deux fois seulement, nous avons rencontre des larves de
nematodes mal conservees dans des nodules. La larve est en-
touree d'un tissu inflammatoire epais, riche en lymphocytes
entre lesquels on trouve de nombreux leucocytes eosinophiles
et des fibroblastes.

Sur deux mille chevaux visites aux abattoirs de Lausanne,
deux fois seulement, nous avons trouve la grande douve vivante
dans les canaux biliaires. Dans un de ces cas, elles etaient si
nombreuses que le foie hypertrophic; pesait 21 kg.

II est egalement errone de donner toujours une origine para-
sitaire a ces nodules. Cinq fois, il nous a ete possible de trouver
des barbes d'avoine comme point de depart de ces formations.

II faut. done admettre que souvent des particules de corps
etrangers d'origine alimentaire peuvent rester prises dans les
extremites etroites des canaux biliaires et donner ensuite nais-
sance ä des nodules histologiquement pareils ä ceux d'origine
parasitaire.

Nous avons rencontre chez les chevaux abattus aux abattoirs
de Lausanne, dans le 1,8% des foies, des kystes de la grosseur
d'un pois a une grande pomme de terre. Ces kystes ne sont
jamais nombreux. On en compte generalement de 3 a 7. Le
liquide qui les remplit est legerement jaunätre.

La paroi de ces kystes est tres epaisse, jaunätre, opaque,
de consistance fibreuse, bosselee exterieurement. Nous avons
mesure des parois jusqu'ä 4 mm d'epaisseur.

La paroi organisee en lamelles est souvent le siege de
calcifications et crie sous le couteau ä la coupe. A la face interne
de la paroi, on aper9oit une fine cuticule grise couverte de minuscules

papilles grisätres disposees en groupes serres.

A l'examen microscopique du raclage de la cuticule ou du
sediment de ces kystes, nous voyons une tres grande quantite
de scolex ainsi que des crochets isoles que l'on reconnait etre
ceux de l'echinocoque. Les corpuscules calcaires sont tres
nombreux.



Fig. 3. Fusion de plusieurs nodules en un seul. Nombreux
ceufs de distomes (faible grossissement).

Fig. 4. Grossissement 400 fois d'une partie du nodule de la
figure 3.
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Nous avons trouve, en novembre 1933, dans le foie d'un
cheval de 24 ans, sept echinocoques fertiles de la grosseur d'une
mandarine chacun. Ce cheval importe de France en 1912 etait
depuis pres de 20 ans, au service de la Voirie de la Ville de
Lausanne. Si l'on admet, comme probability logique que ce cheval
ne s'est pas infecte a Lausanne mais bien en France, dans sa
jeunesse, nous voyons que les scolex peuvent rester vivant
pendant plus de 20 ans dans le foie d'un cheval. Seulement une fois
nous avons eu la chance d'observer des echinocoques dans un
foie d'un cheval du pays, de race franc-montagnarde.

Conclusions.

1° Le 37% des foies des chevaux abattus aux abattoirs de
Lausanne sont porteurs de formations nodulaires d'origine para-
sitaire.

2° Dans le 13,5% des nodules parasitaires preleves tous chez
des chevaux differents, nous avons rencontre des ceufs de la
fasciola hepatica.

3° Seulement deux fois, nous avons trouve la grande douve
adulte et vivante dans les canaux biliaires sur plus de 2000
chevaux visites.

4° Les nematodes en opposition des theses admises se ren-
contrent tres rarement dans les nodules hepatiques des chevaux
abattus a Lausanne.

5° La frequence de nodules ä distomes et autres chez le
cheval est due peut-etre ä un courant biliaire negatif n'existant
que chez' les animaux ne possedant pas de vesicule. Ce reflux
biliaire propulse, avec force, les oeufs ou encore d'autres corps
etrangers dans les extremites les plus etroites des canaux
biliaires ou ils restent coinces. lis appellent ensuite une
inflammation aboutissant a la formation d'un nodule.

6° Les echinocoques ne sont pas rares dans les foies des
chevaux des abattoirs de Lausanne. Iis sont representes dans
une proportion de 1,8% et atteignent souvent la grosseur et la
forme d'une grande pomme de terre ä paroi tres epaissse. II
paraissent avoir une grande longevity chez le cheval.

7° Dansle 2,5% les nodules examines etaientdus a des corps
etrangers d'origine alimentaire.
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Theoretische Forschung und praktische
Tierheilkunde.

Von J. Rüegg, Winterthur.
Die unter dem Titel „Tiermedizin in Gegenwart und Zukunft"

in Nr. 3/1935 des „Schweiz. Archiv für Tierheilkunde" von Prof.
Frei veröffentlichten Ausführungen zeugen von ernster Sorge
um die Zukunft der wissenschaftlichen Forschung. Der Verfasser
befürchtet, daß die Welle des Antiintellektualismus auch unser
Fachgebiet nicht verschonen, insbesondere aber die theoretische
Forschung erschweren werde. Diese Gefahr besteht in der Schweiz
zurzeit doch wohl kaum. Falls die zuständigen Behörden mit der
Unterstützung der theoretischen Forschung zurückhaltender
geworden sind, so erklärt sich das leicht aus der staatlichen
Finanzlage, die ja überall zum Sparen zwingt. Wenn die prakt.
Tierärzte nicht bedingungslos mit in das Loblied der theoretischen

Forschung einstimmen, so liegt die Schuld daran nicht im
Verkennen ihres hohen Wertes für ihre eigene Berufstätigkeit.
Eine verschiedene Beurteilung der Forscherarbeit seitens des
im „Schützengraben" der Praxis stehenden Tierarztes und des
im Laboratorium arbeitenden Kollegen ist kaum zu vermeiden,
gegenseitige Aussprache dürfte das geeignetste Vorgehen sein,
daraus entstehende Mißverständnisse abzuklären. In diesem
Sinne stelle ich meine Auffassung als Praktiker dem im
genannten Artikel vertretenen Standpunkte gegenüber.

Beim Lesen von Prof Freis Artikel drängt sich mir der
Eindruck auf, der Verfasser schätze die überragende Wichtigkeit
der kurativen Praxis und den hohen Wert des Könnens für die
Ausübung derselben zu gering, das theoretische Wissen aber
überaus hoch ein. Das zitierte Wort „Nur ein guter Theoretiker
kann ein hervorragender Praktiker sein" hat gewiß seine
Berechtigung, anderseits ist dem Eingeweihten bekannt, daß ein
hervorragender Theoretiker ein herzlich schlechter Praktiker
sein kann. Wissen allein tut es eben nicht, nur wenn zu gut
verdautem Wissen noch weitgehendes Können sich gesellt, wird der
Tierarzt seiner beruflichen Aufgabe gewachsen sein. Daß die
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