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Derselbe: Über die hochgradigen Entwicklungsstörungen der Zähne und
des Alveolarknochens sowie das Auftreten der Zahnkaries bei einem Hund,
der etwa 5 Jahre mit Zucker gefüttert wurde. Dtsch. zahnärztl. Wschr. 1935,
Nr. 50, 1186. — Young: zitiert nach Mathis.

Anschrift des Autors: Wien, I., Nibelungeng. 8.

Operation par voie externe des retrecissements
du trayon

Par Prof. Dr. Jovan M. Dimic, Beograd

Les retrecissements du canal du trayon (ductus papillaris mammae)

chez les animaux domestiques (surtout chez les vaches et les
chevres) apparaissent soit ä proximite du sinus, soit pres de l'orifice
du trayon.

Sauf l'infection, qui peut causer une inflammation et une
induration de la muqueuse du canal et des tissus sous-jacents, les
retrecissements peuvent avoir une cause mecanique (une pression trop
forte de la partie inferieure du trayon, lors de la traite, peut
causer des hemorragies dans les tissus sous-muqueux).

Le traitement chirurgical du retrecissement fait avec une sonde
lancette par le canal, cause des blessures de sa muqueuse et peu de

temps apres l'operation il se forme le plus souvent de nouveaux
retrecissements qui peuvent etre encore pires que les precedents et
entrainer une obliteration totale du canal. L'inefficacite d'une
intervention chirurgicale, employee jusqu'ä maintenant comme
traitement contre le retrecissement du canal du trayon, est accrue
par le danger d'une infection introduite dans le canal par un
empirique, auquel est habituellement confie l'emploi du tube tra-
yeur.

L'operation par voie externe
Les changements anatomo-pathologiques qui causent le

retrecissement du canal se trouvent dans la muqueuse ou les tissus
sous-jacents de la muqueuse du canal. D'apres leur localisation,
ils retrecissent la lumiere de celui-ci, soit circulairement, soit ä
un point quelconque. Le principe de notre methode operatoire est
de laisser la muqueuse du canal intacte lors de l'operation. La
tendance de l'operation est de stimuler par l'incision la formation
de tissu conjonctif cicatriciel. Celui-ci, en se retractant, va tirailler
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la muqueuse et augmenter forcement la lumiere du canal d'une
faijon artificielle au point ou la lesion operatoirg est faite.

Indication : L'operation est indiquee dans le cas ou la glande
n'est pas encore atrophiee. D'apres nos experiences l'operation est
indiquee en premier lieu, quand le retrecissement se trouve plus
pres de l'orifice du trayon. Sont contre-indiques les cas de vegetations

papillomateuses de la muqueuse du trayon.
Materiel. Instruments: dilatateur du canal du trayon, catheter

pour le trayon, bistouri de Graefe, porte-aiguille, pinces,
aiguilles fines, fil de soie.

Anesthesie: pour les chevres le chloral par voie buccale
(avec une sonde oesophagienne); pour les vaches l'alcool en breu-
vage ou localement chlorure d'ethyle.

Technique : Apres le lavage et la desinfection, marquer avec
de la teinture d'iode le lieu du retrecissement. Nous introduisons
ensuite dans le trayon un catheter ou un dilatateur. Nous faisons
une incision cutanee de 1 ä 2 centimetre^ au-dessus du retrecissement.

L'incision doit etre oblique de fa§on que le tissu indure soit
plus ä notre portee. Avec le bistouri de Graefe nous incisons les
tissus sous-cutanes et si possible nous faisons l'extirpation du
tissu indure. (Au lieu du bistouri de Graefe, on pourrait construire
pour cette operation un bistouri incurve). Si le retrecissement est
circulaire, l'incision oblique va nous aider que le debridement du
tissu sous-cutane soit circulaire. L'incision cutanee circulaire ne
serait pas propice & l'irrigation sanguine des parties peripheriques
de la peau.

Les hemorragies causees par l'operation cessent en general apres
un tamponnement eompressif. La peau est cousue avec quelques
points separes; on enduit la peau avec une pommade antiseptique.
Pour augmenter la pression dans le trayon, ä defaut de tiges de

laminaires, nous avons introduit dans le canal du trayon un
bätonnet improvise ä la maniere suivante: un bout de fil de fer
entortille avec des fils de coton hydrophile est impregne dans la
vaseline bouillante; on 1'emploie apres le refroidissement. On
change le bätonnet apres chaque traite, pendant les deux premiers
jours ä la suite de l'operation.

Les cas traites (les experimentations)
Nous avons effectue ä la clinique ehirurgicale de la Faculte de

medecine veterinaire de Beograd, la dite operation chez huit chevres
et trois vaches (8 trayons de chevres et 6 trayons de vaches).
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Figure 1 (non retouche)
avec un faible grossissement.

Figure 2 (non retouche)
avec un fort grossissement.

Diagnose histo-pathologique : Ectasia ductus lactiferi artificialis
(elargissement artificiel du canal du trayon).

Legende 1: Infiltration postoperatoire de leucocytes et de lymphocytes.
Legende 2: Cicatrice postoperatoire avec le tissu conjonctif de nouvelle

formation.

(Institut pathologique de la Faculte de medecine veterinaire ä •)

La guerre a diminue beaucoup notre cheptel bovin, et nous
n'avons pas eu l'occasion pendant ces deux dernieres annees d'em-
ployer cette methode dans de plus nombreux cas. Au point de vue
technique, il nous a ete plus facile d'effectuer le traitement de
retrecissements qui etaient situes plus pres de l'orifice du trayon.

Dans tous les huit cas chez les chevres, le retrecissement qui
empechait la sortie du lait lors de la traite, se trouvait plus pres
de l'orifice du trayon. Dans tous les huit cas, deux jours apres
l'operation la sortie du lait etait normale. Le meme etat a ete
constate un mois apres le traitement, le delai pendant lequel nous
avons pu suivre (observer) les operees.
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Dans un cas, une des chevres a succombe trois mois apres le
traitement, ä la suite d'une maladie interne. Le proprietaire a
declare que le passage du lait par le trayon opere avait ete normal
pendant tout ce laps de temps.

Sur la coupe transversale du trayon au niveau de l'operation,
dans le cas precite, on peut remarquer sur la microphotographie
(figure 1 et 2) une induration avec la retraction de la muqueuse du
canal (l'elargissement artificiel du canal du trayon). (Voir la coupe
d'un trayon normal dans Trautmann-Fiebiger: Histologie und
vergleichende mikroskopische Anatomie der Haussäugetiere.)

Le traitement chez les vaches n'a montre de succes que dans
trois cas. Dans les cas ou le retrecissement se trouvait plus pres
du sinus, le traitement n'a pas eu de succes. II est probable que
les glandes mammaires etaient dejä atrophiees.

Conclusion
1. Le traitement du retrecissement du trayon, par une operation

faite par voie externe, s'est montre efficace, malgre que. les
cas traites soient peu nombreux.

2. Ce traitement est indique, ä notre avis, dans tous les cas ou
le retrecissement se trouve plus pres de l'orifice du trayon.

3. La technique operatoire pourrait etre modifiee.

REFERATE

Seuchenlehre, Bakteriologie

Statistiques et evaluations des dommages causes par les epizooties en
Suisse de 1886 ä 1946. These presentee ä la Faculty de medecine-
veterinaire de l'Universite de Berne par Gustave Grandchamp,
Granges-Marnand 1948.

G. Grandchamp a elabore une these dans laquelle il etudie les sta-
tistiques relatives aux epizooties en Suisse de 1886 ä 1946 et evalue
les pertes causees par celles-ci.

Les conclusions de ce travail sont les suivantes:
1. Les maladies epizootiques ont cause de tres grands dommages en

Suisse de 1886 k 1946. Oes dommages se chiffrent par des pertes de:
a) 1 000 000 ä 190 000 000 de francs par annee;
b) 300 ä 1 500 tonnes de viande par ann6e;
c) 1 000 ä 90 000 tonnes de lait par annee.
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