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Contribution ä 1'etude du diagnostic bacteriologique et histologique
de la listeriose ä 1'occasion d'une enzootie ovine

A. Wuilleret1, P. Despres1, L. Monteiro2, C. Bouzakoura2 et E. Wildi2.

Introduction

Lors du contröle de la viande ovine ä l'abattoir, le diagnostic de la
listeriose, par la constatation de lesions organiques caracteristiques est une
notion purement theorique. Celles-ci ne sont en effet jamais specifiques ou alors
si discretes qu'elles ne peuvent etre retenues dans l'examen de routine tel
qu'il est pratique par l'inspecteur des viandes.

Une telle endemie sera soup§onnee lorsqu'il sera constate, dans un trou-
peau ovin, une augmentation anormale et soudaine des abattages d'urgence.
L'observation des animaux encore sur pied, avant l'abattage, permettra la
mise en evidence de troubles nerveux. Le diagnostic definitif ne pourra
cependant etre absolument assure qu'en laboratoire par des examens com-
plementaires.

Commemoratifs

Des les premiers jours de janvier 1969, un important eleveur de moutons
des environs de Geneve conduisait ä l'Abattoir de cette ville, en plusieurs
fois, quelques ovins de race «blanc des Alpes» pour abattage d'urgence. Ces

animaux, de moins d'une annee, provenaient d'un troupeau de llOOtetes
constitue au printemps et en automne 1968 par l'apport de plusieurs lots
originaires des Grisons, du Tessin et du Valais. En examinant ce troupeau
on remarquait quelques malades presentant des troubles nerveux avec fievre
peu elevee. Certains se depla9aient difficilement en manifestant des pertes
de l'equilibre, alors que d'autres s'appuyaient au mur pour ne pas tomber;
apres quelques heures, la plupart d'entre eux s'affalaient et restaient genera-
lement inertes pendant de longs moments, quelques-uns cependant pouvaient
se relever mais tournaient alors toujours dans le meme sens ainsi que l'ont
decrit plusieurs auteurs anglo-saxons sous le nom de circling disease. Presque
tous les malades presentaient des symptdmes d'Mmiplegie, d'aphasie, de trismus,
avec salivation abondante. L'evolution de la maladie etait tres rapide, la
mort survenait dans les 24 ä 48 h apres l'apparition des premiers symptomes
et l'abattage d'extreme urgence s'averait indispensable.

Cette maladie se manifeste en general au debut de chaque hiver, chaque
fois eile fut etudiee tant par nos Services que par d'autres veterinaires
(P. Summermatter par exemple dans un travail non publie), sans que les

investigations poursuivies n'aient permis la mise en evidence d'un agent
1 Service veterinaire municipal et de l'Abattoir de la Ville de Geneve (Directeur: P.Des-

pr6s).
2 Departement de Pathologie, Faculte de medeeine, Universite de Geneve.
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causal responsable. L'enzootie ne parait toucher que les animaux afFourages

par ensilage de mais et cela 8 ä 10 jours apres le debut de l'affouragement.
Comme une infestation par Coenurus cerebralis etait facilement eliminee

par l'absence de vesicules caracteristiques, une infection, eventuellement
une intoxication neurotropique, devait orienter le diagnostic.

Bien qu'officiellement la listeriose n'ait ete que tres rarement citee en
Suisse (Burgisser [3], Schlegel-Oprecht [26], Reymond et coll. [25]),
l'examen clinique et l'anamnese pouvaient cependant en laisser supposer la
presence.

Sujets et produits examines

Sur l'effectif de 1100 moutons, 85 ayant presente des symptömes nerveux
ont ete conduits ä l'Abattoir pour abattage d'urgence pendant la periode
janvier-fevrier 1969.

Des 30 premiers cerveaux preleves aux fins d'analyses bacteriologi-
ques, 23 ont fait l'objet d'un examen histologique. De plus, quelques
organes tels que le foie, la rate, les reins et la musculature, ainsi que 7 echan-
tillons d'ensilage de mais, preleves en plusieurs endroits, furent mis en culture
dans le but de rechercher un eventuel agent de contamination.

Technique bacteriologique

Apres legere cauterisation des surfaces meningees, 1'anse platinee epaisse 0 1 mm)
est plongee dans 4 regions distinctes: l'hemisphere droit ou gauche, le pont cerebral,
le cervelet et le tronc. La substance nerveuse recoltee est etendue en commun sur le %
de 2 Petri a la gelose trypticase soy agar (BBL) avec adjonction de 5% de sang citrate
de mouton. Afin d'obtenir des colonies bien isolees, les 2 autres tiers de la plaque sont
ensemences en etalement large et degressif au moyen d'une anse fine 0 0,5 mm). Les
2 plaques sont incubees 48 h a 37 °C, l'une en aerobiose, l'autre en anaerobiose (vase
anaerobique modele H. Fey).

Technique histologique

Chaque fois que l'etat du cerveau fixe en formaline le permet, c'est-a-dire lorsque les
dechirures artificielles dues a l'extraction n'en ont pas trop altere la forme, on pratique
des prelevemcnts des memes regions en vue de l'etude topographique des lesions. Ces

regions sont les suivantes: ecorce et substance blanche des hemispheres cerebraux,
ecorce et substance blanche cerebelleuse, corps strie, thalamus, hypothalamus, mesen-
cephale avec les tubercules quadrijumeaux superieurs ou inferieurs, pont, moelle cer-
vicale superieure.

Tous les blocs, apres enrobage en paraffine, sont sectionnes ä 7 get colores par les
methodes suivantes: hematoxyline-eosine (variante avec une eosine fortement diluee),
Klüver-Barrera (luxol-fastblue) suivie de van Gieson, Klüver-Barrera suivie de
metallisation de Glees pour les axones, Giemsa, Gram, Nissl.

L'eosine fortement diluee a ete utilisee dans le but de reperer d'eventuels poly-
nucleaires eosinophiles (presents dans un cas seulement au niveau d'un microabces de
la substance cerebelleuse); la methode de Klüver-Barrera fait ressortir tres bien les
demyelinisations et la metallisation de Glees les axones et leurs alterations. Le Giemsa
a paru indispensable pour l'appreciation des details cytologiques et l'identification des

52
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cellules inflammatoires. Pour le reperage des bacteries, nous deconseillons l'application
de la methode de Gram car la forte affinity du colorant pour les gaines de la myeline
complique &iorm£ment la recherche des microbes. Pour leur mise en evidence, c'est la
coloration de Nissl qui s'est averse la meilleure, de loin preferable au Gram pour les
raisons invoquees et parce que le violet de cresyl utilise dans cette möthode de Nissl
colore plus intensement Listeria que le Giemsa.

a) inspection sanitaire

L'autopsie r&vele chez tous les animaux au moins une des trois grandes parasitoses
ovines: strongylose pulmonaire, distomatose hepatique, Cysticercose, ainsi que le
montre le tableau annexe.

b) bacteriologie

Apres leur incubation a l'etuve, les plaques doivent etre tres soigneusement
examinees a la loupe. Celles dont la croissance s'est effectuee en aerobiose presentent de
tres nombreux types de colonies provenant principalement du fait que le prelevement
sur cerveau a 6t6 fait seulement apres tres legere cauterisation. Leur identification est
rendue difficile parce que la pullulation bacterienne y est abondante. Par contre, sur
les plaques dont la croissance s'est effectuee en anaerobiose, la flore est beaucoup plus
pauvre.

9 plaques de Petri incubees en anaerobiose et 2 seulement en aerobiose (tableau) ont
präsente chacune un assez grand nombre de petites colonies rondes, ä bords reguliere,
translucides, lögörement bombees a reflet bleuätre. Sous la colonie on peut constater
la presence d'une zone hemolysee de type ß, tout juste plus grande que la colonie qui
la recouvre. Observee en position verticale devant une source lumineuse, la colonie
semble disparaitre en ne laissant voir que la zone hemolysee. Sous le microscope, une
telle colonie coloröe forme des bacteries Gram +, plus ou moins trapues, ressemblant
& des coques isoles ou Orientes en V, en palissades, en courtes chainettes, en amas avec
quelques elements longs et ftexueux. Cette morphologie de culture jeune est absolument
typique.
c) biochimie

2 souches parmi les 9 isolees ont 6te testees par les soins de l'lnstitut bacteriologique
vötörinaire de l'Universitö de Berne (Dr J. Nicolet1) dont les resultats biochimiques
sont les suivants:

colonies gris blanchätre, hömolytiques, bätonnets a Gram + plutöt coccoides, certains
courts; catalase: -f, oxydase: —, OF-glucose: F, trehalose: +, salicine: +, maitose:
+ rhamnose: +, glucose/gaz: +/ —, mobilite & 22 degrö C: +, indole: —, saccharose:

'

—, MR: +, adonite: —, sorbite: —, KN03: -, ur6e: -, lactose: +, H2S: —, gelatine: —.
La premiere souche donne une reaction negative en lactose, arabinose et dulcite.

d) sirologie
Les examens serologiques necessaires ont ete effectuös au Laboratoire du Dr

Gräub S.A., ä, Berne, par le Dr G. Hunyady1, ne possödant pas nous-memes les
reactifs anticorps specifiques indispensables.

La typisation precise des souches isolees a ete effectuee par le Prof. H.P.R. Seeliger1,

Directeur de l'lnstitut d'Hygiene et de Microbiologie de l'Universite de Würzburg
(Allemagne).

e) histologic

Topographie des lösions:
Parmi les 22 cerveaux de moutons porteurs de lesions, le pont a pu etre examinfj 17

fois. II est toujours gravement lese sauf dans le cas 20 qui, d'ailleurs, ne montre que
1 ä qui nous exprimons nos remerciements pour leur precieuse collaboration.
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des lesions minimes a tous les niveaux preleves. Dans la substance grise du plancher
du IVe ventricule, les lesions sont habituellement discretes, le plus souvent sous la
forme de manchons mflammatoires perivasculaires, dans 12 cas. II n'y a jamais d'epen-
dymite et les plexus ne sont touches qu'exceptionnellement.

Les lesions pontiques peuvent diffuser lateralement dans les pedoncules cerebelleux
moyens. Elles siegent alors dans leur segment le plus proche de cette premiere formation.
Elles sont massives dans 3 cas, peu intenses dans 7 et nulles dans 11. Cette integrite de
plus de la moitie des cas fait ressortir la grande selectivity topographique de l'affection.

Le mesencephale, examine 15 fois, est atteint moins gravement que le pont. Les
lesions en occupent la partie ventrale, uni- ou bilateralement, rarement de maniere
symetrique; elles respectent dans la totalite des cas les tubercules quadrijumeaux
(Pallaske cite les tubercules quadrijumeaux, apres le pont et le bulbe, comme sieges
frequents de l'affection) et n'atteignent la substance grise du pourtour de l'aqueduc
que 7 fois. A cet etage du nevraxe, dans 11 cas la reaction inflammatoire parait affecter
plus specialement les substances reticulaires grise et blanche mais cette impression est
difficile k objectiver car l'extension, le nombre et les points de fixation precis des lesions
sont eminemment variables d'un cas a l'autre. L'epiphyse, examinee 7 fois, montre de
rares manchons mflammatoires perivasculaires dans sa profondeur dans 2 cas.

Les preparations histologiques du complexe thalamo-hypothalamique, obtenues chez
15 moutons, contiennent des lesions au niveau hypothalamique dans 5 cas; elles n'y
sont accentuees que dans un cas. Le thalamus n'est affecte que 4 fois, tres moderement
d'ailleurs.

Le corps strie, examine 17 fois, n'est atteint que dans un cas, de meme que l'avant-
mur.

Le cervelet, examine 21 fois, est quasiment toujours porteur d'une meningite; celle-ci
est nette 13 fois, tres modeste 7 fois; eile fait defaut une fois. Son ecorce ne contient des
lesions mflammatoires que dans un cas isole et sa substance blanche que dans 3 cas.

Fig. 1 MoutonNo 19. Moelle cervicale. Giemsa. G X 6,6. Lesions mflammatoires predominant
fortement dans la substance grise, oh elles confluent. Manchons mflammatoires perivasculaires
denses dans les cordons blancs (notamment ä droite de la figure). Meningite. Epaississement
memnge fibreux physiologique sur la face ventrale de la moelle.
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Les hemispheres cerebraux (ecorce et centre ovale) sont tres resistants. L'ecorce ne
contient en effet un microgranulome glial isole qu'une seule fois.

La moelle epiniere, examinee 11 fois au niveau cervical haut, est toujours affectee,
ä des degres et avec une topographie variables. La substance grise est signiflcativement
plus alteree que la blanche dans 2 cas (flg. 1); les deux substances le sont egalement dans
2 autres cas; alors que les lesions predominent dans les cordons blancs dans 3 autres.
Chez un mouton, oü 5 niveaux equidistants sont connus pour toute la hauteur de la
moelle, l'inflammation ne se traduit que par une meningite tres discrete.

Histopathologic:
Tous les cerveaux examines sont exempts d'agents pathogenes visibles autres que

Listeria presumes et, malgre la presence constante de vers parasites dans les autres
visceres, ceux-ci ne se rencontrent jamais dans les cerveaux de cette serie.

a) meningite:

Invisible ä l'oeil nu, exempte de fibrine, elle a une formule cellulaire essentiellement
lympho-histio-plasmocytaire, comportant des polynucleaires tres exceptionnels aux
endroits oü elle recouvre les lesions parenchymateuses les plus accentuees.

Nulle ou tres modeste sur la convexite des hemispheres cerebraux, son intensite
augmente en direction de la base du cerveau et notamment du pont, oü elle atteint son
developpement le plus fort. Bien que le parenchyme cerebelleux ne contienne quasiment
jamais de lesions, la meningite y est en general plus forte qu'au niveau cerebral. La
fibrose meningee de la face anterieure du tronc cerebral, sur laquelle elle se greffe,
n'atteste pas sa chronicite car cette fibrose est physiologique a cet etage du nevraxe
du mouton (fig. 2).

Fig. 2 Mouton No 16. Pont. Hematoxyline-eosine. G X 43. Continuite etablie entre la niönin-
gite prepontique et les lesions parenchymateuses par rintermediaire des espaees perivasculaires,
oceupes par d'epais manchons inflammatoires. Augmentation de la densite cellulaire sous la
meningite et autour des vaisseaux.
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b) processus encephalitique:

Dans la region oil les lesions inflammatoires sont les plus constantes et aussi les
plus aecentuees, c'est-a-dire au niveau du pont, elles se presentent avec des caraeteres
variables, suffisaxnment nets pour qu'on puisse en distinguer plusieurs types.

Les espaces perivasculaires intraparenchymateux sont occupes par des manchons
inflammatoires parfois tres epais (fig. 3). La formule cellulaire n'en est pas constante.
Parfois, elle consiste simplement en une infiltration lympho-plasmocytaire, qui ne tend
pas ä franchir la membrane gliale limitante (type la); ces manchons peuvent d'autre
part etre essentiellement lympho-histiocytaires (type lb); ce sont eux les plusrepandus.
lis sont assez souvent contigus a une reaction granulomateuse du parenchyme voisin.
Finalement, ce sont des lymphocytes et des polynucleaires qui comblent l'espace peri-
vasculaire (type Ic); dans ces cas, le tissu ambiant contient alors souvent des micro-
abces (fig. 4) plus ou moins confluents ou meme des nappes suppurees etendues.

Fig. 3 Mouton No 22. Pont. Hematoxyline-eosine. G X 72. Manchon lympho-histiocytaire
perivasculaire epais. Bonne conservation de la membrane gliale limitante. Absence de reaction
proliferative de la nevralgie. Peu d'alterations neuronales (chromatolyse, hyperchromie
nucleaire).

La reaction granulomateuse se presente souvent a l'etat de petits amas exclusivement
microgliaux (type II) (fig. 5); dans certains cas, ils peuvent confluer (fig. 6) et dans cette
lesion plus etendue les corps granulo-graisseux sont alors plus nombreux que dans les
amas isoles, plus volumineux aussi, occupant une plage de tissu qui presente des signes
nets de necrose recente (desintegration myelinique, gonflement d'axones et acidophilic
des protoplasmes neuronaux) (fig. 7).

La suppuration, qui n'est jamais encapsulee, peut etre pure, repartie en microfoyers
isolös ou confluents en nappes (type Ilia); elle peut d'autre part etre mixte, c'est-a-dire
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Fig. 4 Mouton No 17. Pont. Hematoxyline-eosine. G X 180. En bas a droite: manchon
lympho-histioeytaire periveinulaire contenant de rares polynucleaires; conservation de la
membrane gliale limitante. En haut ä gauche: mieroabces au centre duquel predominant les
polynucleaires. A sa peripheric, on note une discrete proliferation astrocytaire. Chromatolyse
et tendance ä l'homogeneisation du protoplasme neuronal.

melangee ä des cellules microgliales (type Illb). Dans eette derniere forme, e'est le plus
souvent le centre des petits amas de microglie qui renferme les polynucleaires, dont le
nombre est d'ailleurs tres variable.

La coexistence de ces 3 types lesionnels est possible chez le meme animal et sur la
meme preparation mieroseopique. Toutefois, les infiltrats lympho-plasmocytaires
accompagnent volontiers la reaction microgranulomateuse, alors que la frequence des
infiltrats lympho-histiocytaires, avec ou sans polynucleaires, augmenterait en cas de
lesions suppuratives de voisinage.

L'atteinte du Systeme nerveux central s'attenue assez rapidement des qu'on s'eloigne
du pont, tant vers en bas que vers en haut. Par exemple, l'hypothalamus ne montre
generalement que de tres discrets infiltrats lympho-histiocytaires, voire meme lympho-
cytaires purs, le thalamus restant completement epargne.

Abstraction faite des manchons perivasculaires, les vaisseaux ne presentent que des
alterations minimes de leurs parois, tumefaction endotheliale et infiltration adven-
ticielle modeste au niveau meninge. L'affection ne comporte pas de thromboses. Les
alterations des cellules ganglionnaires font assez souvent defaut, des neurones cytolo-
giquement intacts se retrouvant jusqu'a l'interieur meme des nappes suppurees.
Lorsqu'ils sont atteints leurs lesions consistent en necrose, avec acidophilie proto-
plasmique, pycnose ou lyse nucleaire. II n'est pas rare d'en trouver alors jusque dans
des territoires tres eloignes de la reaction inflammatoire. L'impression est qu'il s'agit
de lesions cellulaires de cause anoxique.

La recherche directe du microorganisms pathogene est facile sur les preparations
histologiques. L'experience a montre que des 3 colorations de Nissl, Giemsa et Gram,
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Fig. 5 Mouton No 21. Pont. Giemsa. G X 72. Petits granulomas microgliaux disposes autour
des petits vaisseaux. Absence de polynucleaires. Vague etat de spongiose. Neurones chroma-
tolytiques.

Fig. 6 Mouton No 19. Meseneephale. Giemsa. G x 180. Granulomatose microgliale en petits
amas perivasculaires, tendant ä eonfluer (ä gauche de la figure). En haut a droite: neurones
moderement chromatolytique.
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Fig. 7 Mouton No 23. Pont. Giemsa. G X 180. Desintegration tissulaire spongieuse. Mobilisation

de la microglie, sous la forme de corps granulo-graisseux. Disparition des neurones.
Absence de polynucleose.

c'est la premiere qui est la plus fidele. II ressort du tableau que les resultats obtenus
respectivement par les cultures bacteriologiques et Fexamen direct ne eoncordent pas,
les cultures n'ayant pousse que chez 7 animaux alors que Fexamen direct est positif
dans 16. Toutefois, Fexamen direct n'a qu'une valeur limitee car, s'il permet d'avoir
affaire a une bacterie presentant les caracteres de Listeria, il ne peut avoir la valeur de
la culture elle-meme; neanmoins nous pensons que, rencontrees dans ce contexte in-
flammatoire si caracteristique, 1'aspect de ces bacteries signe la listeriose.

Sur les preparations histologiques, cet agent ne se trouve pas dans n'importe quelle
lesion mais se voit presque exclusivement en presence de polynucleaires (microabces
ou nappes etendues), parfois en quantite tres appreciable (flg. 8); le nombre des germes
est beaucoup moins grand lorsque les lesions granulomateuses ne contiennent pas de
polynucleaires; tout a fait exceptionnels dans les manchons inflammatoires perivas-
culaires, ces microorganismes manquent toujours dans les lumieres et les parois vascu-
laires.

Toutes les bacteries decelees sont extracellulaires; elles se presentent sous forme de
batonnets assez courts et trapus, parfois un peu incurves, isolees ou en petits amas
(fig. 8). Dans certains cas, ou elles sont peu nombreuses, gonflees et peu colorables, elles
paralssent etre alterees.

II ressort du tableau annexe qu'une certaine relation peut etre etablie entre la
croissance facile des cultures, la gravite des lesions et la quantity de germes rencontres
ä leur interieur.

En resume,, nous avons a faire ä une inflammation meningo-encephalitique de topo-
graphie assez stereotypee, qui se presente sous plusieurs aspects lesionnels: a) une
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Fig. 8 Mouton No 4. Pont. Nissl. G X 984. Amas de polynucleaires au centre d un petit
granulome microglial. Nombreuses Listeria, groupees ou isolees, entre les polynucleaires.

meningite lympho-histio-plasmocytaire, b) une infiltrationperivasculaire intraparenchy-
mateuse de formule variable, c) une reaction microgliale granulomateuse, nodulaire
ou diffuse, et d) une suppuration en petits foyers ou en nappe.

Interpretation et discussion

Les differentes recherches poursuivies nous permettent de dire que l'agent
causal de cette enzootie est Listeria monocytogenes - type 4b.

Pour un laboratoire de microbiologie, la mise en evidence rapide de L.
monocytogenes, en partant du materiel frais, atoujours ete consideree comme
une operation delicate. Selon de nombreux auteurs: A. Lucas [19]-Dijkstra
et coll. [7] - A. Charton et coll. [4] - M.Z. Khan [16] - Urbaneck et coll.
[32] - le sejour prolonge ä 5 °C du materiel suspect, notamment de
la substance cerebrale et des organes, facilite considerablement la croissance
et l'isolement de ce microorganisme. En effet, ce procede a ete utilise comme
methode d'enrichissement ä long terme ne permettant le diagnostic qu'apres
3 ä 4 semaines et meme davantage.

Nous avons procede ä de semblables essais avec 13 cerveaux - dont 5
recelaient des Listeria apres cultures directes en gelose au sang. En outre,
5 foies, 3 musculatures, 3 rates, 3 reins furent ensemences en bouillon dextrose
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et NaCl phys. peptonee puis conserves ä 5 °C et reensemences
apres 1, 2 et 8 semaines sur gelose au sang, en cultures aerobies et anaerobies.
En aucun cas Listeria ne peut etre isolee. Pour l'hygieniste des viandes, une
methode d'isolement aussi longue n'a que peu d'interet.

L'aspect des lesions du SNC merite aussi quelques commentaires. En
pathologie humaine, s'il est etabli que les neuroviroses ont des sieges bien
determines par une vulnerability selective de certaines souches de neurones
ou un tropisme particulier de l'agent en cause, ou eventuellement les 2 ä la
fois, il faut noter qu'aucune infection ä bacteries pyogenes n'est encore
connue pour presenter une systematisation topographique de ses lesions
parenchymateuses. Sous cet angle, la listeriose du mouton est un cas
particulier.

Les lesions inflammatoires predominent dans la quasi totalite de nos cas
a l'etage pontique, region oü se retrouvent les germes infectieux avec la
concentration la plus elevee. A notre connaissance, cette zoonose represente
le seul exemple d'infection pyogene du Systeme nerveux central comportant
une teile specificite topographique.

L'histopathologie des processus inflammatoires meninges et tissulaires
offre des aspects divers. D'une part, il se developpe une infiltration meningee
et perivasculaire ressemblant ä celle des neuroviroses ou encore ä certaines
infections humaines subaigues ou chroniques, telles que tuberculose, syphilis,
helminthiases par exemple. Dans certaines preparations, la disposition des
lesions se presente comme si les leucocytes polynucleaires n'apparaissaient
que dans un tissu prealablement altere. Ce processus de suppuration ne peut
correspondre qu'ä une evolution tres aigue. D'ailleurs l'eclosion brutale des

symptömes neurologiques et la survie des animaux atteints, limitee ä 1 a 2

jours, atteste un tempo tres accelere de la maladie.
II est difficile d'admettre que l'mfiltration mononucleate de la meningite

et des manchons inflammatoires perivasculaires des regions atteintes ait pu
parvenir ä une telle extension en un laps de temps si court (figs.3 et 9). Nous
en concluons que, selon toute evidence, eile precede l'apparition des
polynucleaires.

Trois hypotheses peuvent etre formulees en vue d'expliquer cette
superposition de lesions differentes, subaigues ou chroniques d'une part, aigues
de l'autre:

a) l'infection listerienne resterait tout d'abord latente, se deroulerait ä bas
bruit jusqu'au moment oü, sous l'influence de facteurs non precises, elle
subirait une exacerbation rapidement lethale. Certaines donnees epidemiolo-
giques (saprophytisme, variations de resistance) plaident aussi dans ce sens.
Seeliger [29] pense que la virulence de Listeria depend dans une large
mesure de l'apparition fortuite de conditions predisposantes;

b) les lesions granulomateuses, localisees au pont, tres souvent exemptes
de bacteries, seraient ä rapporter ä une seconde maladie: une neurovirose ne
serait pas exclue;
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Fig. 9 Mouton No 23. Veine sous-ependymaire du plancher du IVe ventricule, ä l'6tage
pontique. Giemsa. G X 180. Manchon lympho-histiocytaire periveineux tres epais, contenant
quelques cellules volumineuses, plus foncees, d'aspect reticulaire. Absence de polynucleaires.
Conservation de la membrane gliale limitante. Pas de tumefaction des cellules endotheliales.

c) l'infiltration lympho-histio-plasmocytaire traduirait une reaction non
specifique du tissn nerveux ä une infection ou une infestation parasitaire
extra-cerebrale. L'existence de lesions parasitaires chez tous les moutons
plaide pour cette hypothese (tableau).

Ces constatations enoncees precedemment nous montrent que le
diagnostic de la listeriose ovine peut etre etabli tres rapidement pour autant que
soient observes les 4 points suivants:

1. examen sur pied des animaux afin de mettre en evidence les symptö-
mes nerveux;

2. examen du cerveau entier afin de s'assurer de l'absence de ccenurose;
3. mise en culture des zones cerebrales fraiches selon la methode indiquee

ci-dessus;
4. preparation histologiquerapide du pont cerebral et de la moelle allongee.
Bien que l'isolement en milieu anaerobique de Listeria monocytogenes

soit rapide et d'une technique simple, il est cependant necessaire de proceder,
en cas de suspicion, ä des prelevements chez plusieurs animaux car les pro-
duits contamines ne donnent pas tous des cultures positives, ce qui peut etre
une cause de retard dans l'etablissement du diagnostic. Dans nos travaux,
nous avons eu un pourcentage de reussite d'environ 30%; toutefois, dans
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l'attente d'une confirmation bacteriologique et serologique, l'absence de

coenurose, la concordance des symptömes nerveux avec les lesions histolo-
giques caracteristiques du pont cerebral, permettront sans grand risque
d'erreur de poser le diagnostic de listeriose, surtout en presence de germes
dans les preparations microscopiques.

C'est pourquoi tous les animaux d'un meme troupeau, presentant des

symptömes nerveux - dans cette idee les phenomenes hemiplegiques ont une
grande valeur - avec lesions histologiques positives, doivent etre consideres
comme suspects et traites comme tels au sens de 1'Art. 28, chiffre 18, de
l'lnstruction pour les inspecteurs des viandes du ler septembre 1962.

Legislation
L'Ordonnance föderale sur le Contröle des Viandes du 11 octobre 1957

edicte (Art. 45) que «tous les animaux de boucherie des especes bovine, ovine,
caprine, porcine, chevaline dont la viande est destinee a etre mise dans le
commerce ou utilisee dans des exploitations collectives, doivent etre examines
si possible deja ä l'etat vivant, mais dans tous les cas apres l'abattage par
l'inspecteur des viandes competent».

En commentaire de l'Art. precite, E. Eritschi et E. Riedi [9] relevent
que le contröle de l'animal sur pied avant la mise ä mort (inspectio ante
mortem) n'est pas obligatoire en precisant toutefois qu'un tel examen revet
une grande importance pour juger objectivement de l'alibilite de la viande.
L'inspection des organes et de la carcasse apres la mort (post mortem
inspectio), qui est l'inspection au sens strict, ne permet pas d'etablir certains
diagnostics avec autant de securite.

Quant a nous, nous pensons que le texte legal devrait etre revu car l'enonce
d'une obligation qui est faite «si possible» ne nous parait revetir aucune
valeur. Dans le cas precis de la listeriose, par suite de la discretion avec la-
quelle les lesions se manifestent, nous presumons volontiers que des animaux
malades, et qui n'ont pas ete examines vivants, peuvent etre sans autre
declares propres ä la consommation sans que l'inspecteur des viandes n'ait
fait une faute d'appreciation.

Cette situation est encore aggravee par le fait que l'attestation exigee par
l'Art. 48, al.2, de la meme Ordonnance, n'est pratiquement jamais presentee
ä l'inspecteur des viandes responsable en cas d'abattage d'urgence (A. Wuil-
leret [38]).

Epidemiologie, pathogenie chez les animaux et l'homme
Listeria monocytogenes est un germe pseudo-tellurique (P. Göret et coll.

[10]) commensal habituel (Potel [22]) de tous les animaux domestiques.
Au meme titre que E.coli, sa virulence peut etre exacerbeepar descircons-
tances favorisantes telles que l'affouragement par ensilage (Dijkstra [7],
Weis [37], Gray [11]),la saison d'hiver, l'humidite,les carences en vitamines
(P. Göret et coll. [10], Urbaneck et coll. [33]).
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La listeriose des animaux sauvages (oiseaux, rongeurs) est septicemique
avec localisation necrotique aux organes parenchymateux (H.E. Larsen
[18]). Chez les animaux d'elevage, les infections latentes (H. Sedlmeier
[28]), les formes subcliniques (A. Charton [4]) et meme septicemiques
(Urbaneck [33]) sont rares. L'hysterotropisme de Listeria monocytogenes
entraine l'avortement des gestantes ovines et bovines par contamination
diaplacentaire (Potel [22]) et son action sur le SNC provoque la specta-
culaire meningo-encephalite aigue des ovins que nous avons pu observer. La
similitude de la listeriose animale et humaine est frappante.

L'affection humaine inapparente est frequente. En Allemagne, Seeliger
[29] constate que 80% des sujets ages de 2 ä 45 ans possedent des anticorps
contre ce germe; la presence de Listeria dans le pharynx ou le vagin peut ne
s'accompagner d'aucun trouble. Ce sont la femme enceinte et le sujet age qui
sont le plus frequemment atteints.

On distingue actuellement 6 formes cliniques:
a) la forme neonatale, transmise le plus souvent par voie diaplacentaire, aboutissant

a la mort du foetus dans la premiere moitie de la grossesse ou h l'expulsion prematuree
dans sa deuxieme moitie. La contamination peut aussi se produire au cours de l'expulsion

de l'enfant a terme par aspiration et deglutition des secretions vaginales infectees.
Dans les 2 cas, l'infection de la mere est en general asymptomatique ou ne se manifeste
que par un petit episode febrile, une pyeiite ou une gastroenterite banale; les suites
maternelles sont toujours bonnes et les grossesses futures possibles si un traitement
addquat est administre. Breunig et Fritsche [2] montrent que la listeriose intervient
dans la mortalite perinatale a. Leipzig dans la .proportion de 2,7%, ce qui tend ä de-
montrer que son role est plus important que celui de la syphilis et de la toxoplasmose.
Pom Potel [24], un traitement immediat fait passer le pourcentage de guerison de 4
ä 14%. Le germe peut etre mis en evidence dans les mines, le sang et les selles de la
mere ainsi que dans le placenta, les lochies et le meconium;

b) la listeriose meningo-encephalitique, atteignant electivement l'adulte age, re-
presente 4% de toutes les meningites selon Humbert et al. [13] (serie de 84
cas), 4,1% selon J essen [14] (687 cas); ce pourcentage se monte ä 17% au-delä de 50
ans dans la meme serie. Stalder [31], sur 25 cas, trouve un taux de 25% entre 65 et
78 ans; Piolino et Kalbermatten [21], sm 28 cas, donnent le taux de 17% apres la
quarantaine. La listeriose neuro-m^ningee peut etre primitive ou la complication d'un
diabete, d'une cirrhose, d'une nephropathic chronique, d'une maladie de Hodgkin, d'un
lymphome ou encore d'un traitement cortisonique de longue duree (Vic-Dupont et
al. [35]). La mortality est de 65 a 80% des cas malgre le traitement par les antibiotiques
(Gray et Hood [11]). Sm 23 cas de listeriose reconnus par Voilque [36] avant 1941,
c'est-a-dire avant l'utilisation des antibiotiques et des sulfamides, il y eut 18 deces et
un cas d'hydrocephalie residuelle. L'installation de la maladie se fait dans la majorite
des cas tres rapidement, 24 a 28 hemes ou plusrarement quelques joms. La Symptomatologie

comporte un syndrome meningd, des troubles de la conscience (obnubilation,
paralysie faciale), oculaires, de la deglutition traduisant une souffrance du tronc
cerebral et une atteinte cerebelleuse (Eck [8], Piolino et Kalbermatten [21]); ces
manifestations, possibles dans les meningites purulentes, ne suffisent pas ä elles seules
ä dvoquer la possibilite d'une atteinte listerienne, sauf peut-etre par un debut brutal et
une atteinte cerebelleuse. Le liquide cephalo-rachidien est clair ou franchement purulent;

la pieocytosevarie de 2000a 3000 elements/3 (nette predominancede polynucieaires
neutrophiles). Versle4e-5e jom, la composition du liquide se modifie et lenombre de
polynucieaires diminue au profit des lymphocytes et des monocytes; en meme temps,
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il devient xanthochromique par suite d'un nombre souvent eleve d'erythrocytes. La
recherche directe du germe dans le liquide cephalo-rachidien est souvent positive mais
le recours a la culture est toujours conseille car c'est le seul moyen d'identifler a coup
sür le germe et de le typiser. Si cette recherche reste negative plus de 2 a 3 fois, une
hemoculture, la reaction de deviation du complement, rintradermoreaction ä la
listerine et l'hemagglutination aideront ä preciser le diagnostic. Dans certains cas, seule
la mise en culture de fragments necropsiques confirme la listeriose. Sur le plan chimique,
on note une hypoglycorachie, une hyperalbuminorachie et une augmentation du taux
de l'acide lactique. L'experience semble demontrer qu'une culture de liquide cephalo-
rachidien purulent qui est restEe sterile est hautement evocatrice d'une atteinte liste-
rienne;

c) la localisation pharyngee ressemble beaucoup ä la mononucleose infectieuse
d'autant plus qu'elle s'accompagne d'adenopathies cervicales et de mononucleose
sanguine mais la reaction de Paul et Bunnel reste bien entendu toujours negative;

d) la forme septicemique, h partir d'une endocardite le plus souvent, provoque une
atteinte secondaire de siege pleuro-pulmonaire, pericardique, cerebro-meninge, surre-
nalien. L'hemoculture est positive dans 50% des cas et revolution presque toujours
fatale;

e) la forme oculo-glandulaire consiste en une atteinte simultanee des conjonctives,
des parotides et des ganglions cervicaux;

f) la localisation cutanee, la plus rare de toutes les formes cliniques, se präsente par
des lesions erythemateuses, papulo-pustuleuses.

Les cas humains de meningo-encephalite listerienne sont encore trop peu
nombreux et n'ont pas ete examines assez systematiquement du point de

vue de la topographie des lesions pour qu'on puisse deja etablir des compa-
raisons avec ce que fournit la pathologie animale. Toutefois, dans 7 cas de
Eck [8], les lesions cerebrales siegent essentiellement dans le pont et le bulbe,
parfois dans le cervelet et les ganglions de la base, soit avec une repartition
qui n'est que grossierement superposable ä celle du mouton. Cet auteur
constate que l'aspect variable des lesions doit etre rapporte a des Stades
successifs; il se produirait tout d'abord une necrobiose, suivie rapidement
de l'apparition de leucocytes et de polynucleaires, parfois d'un etat petechial;
les preparations histologiques contiennent des Listeria. Dans sa serie, le
point de depart extra-cerebral n'a pu etre etabli.

Hygiene et prophylaxie

L'introduction de la declaration obligatoire pour la listeriose dans les
deux Allemagnes a permis de dresser un bilan plus precis de la maladie pour
ces pays. Chez nous, malheureusement, il semble que de nombreux cas restent
meconnus par absence d'enquete epidemiologique.

Entre 1950 et 1966, les services d'hygiene allemands denombraient 2004 cas de
listeriose humaine et 3173 animale, controles par l'examen bactöriologique (Seeliger
[30]). Les chercheurs allemands donnent des statistiques particulierement revelatrices
qu'on se doit de relever ici: sur un groupe de 584 patients contamines par Listeria
monocytogenes, 80% sont des femmes enceintes avec leurs nouveau-nes (mere et
enfant consideres comme un cas), 12,7% des adultes avec atteinte du SNC et le
7,3% restant des cas isoles septiques locaux et glandulaires (Seeliger [30]). Le
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pourcentage de deces est impressionnant surtout chez les nouveau-nes. En Republique
democratique d'Allemagne eeux-oi s'elevent a 43,1% des cas controles pour la periode
de 1950 & 1966 (Seeliger [30]).

La maladie listerienne a tendance a s'etendre ces dernieres annees. Elle prend une
forme epidemique. Ainsi la region de Halle en Allemagne connut en 1966 279 cas hu-
mains, tous repartis entre meres (76 cas), nouveau-nes prematures (166 cas) et mort-
nes (37 cas) (S. Ortel [20]).

L'hvgieniste des viandes doit etre averti de ces constatations. II ne doit pas ignorer
les proprietes naturelles biologiques de ce microorganisme: extreme ubiquite, forte
motilite, relative resistance a la chaleur, proliferation ä basse temperature et a pH
acide (jusqu'a 4,2). Toutes ces caracteristiques sont en effet celles d'un redoutable agent
de contamination alimentaire (Kampelmacher [15]).

Au cours d'examens de routine lors de l'abattage d'urgence, pour une cause d'en-
cephalite, sa presence a ete mise en evidence ä partir d'organes et de viande de bovins
(H.D. Scholz [27], L. Korcharkowa [17]). Or, ä ce propos, relevons l'avantage
des cultures et subcultures de gelose au sang dans l'analyse bacteriologique de routine
des viandes. Ce milieu est favorable au developpement de Listeria monocytogenes et en
revele son caractere hemolytique, ce qui facilite son identification (P. Bräuer [1],
G. Zimmermann [39]).

Avec J. Pot el [22] nous pensons que sur le plan de la sante humaine, les
medecins, les veterinaires, le personnel hospitalier, les sages-femmes, le
personnel des services d'hygiene et de sante publique, devraient etre Orientes
plus efficacement sur les dangers de cette anthropozoonose. Les futures
meres devraient eviter les aliments crus, le contact avec des animaux et, lors
de petites fievres «bien supportees», consulter le medecin traitant.

Les accouchees contaminees par Listeria monocytogenes, tout particu-
lierement s'il y a avortement, doivent etre isolees et les mesures de
disinfection strictement appliquees.

L'animal est sans aucun doute un important reservoir de ce germe patho-
gene. Directement ou indirectement il en assure une large propagation tant
parmi les autres animaux que chez l'homme. II est regrettable de constater
que parmi les animaux, le mouton occupe une place de choix (Seeliger [30]).

Conclusion

L'apparition d'une listeriose ovine pose un probleme difficile au veterinaire prati-
cien consulte. II ne pourra tirer du tableau symptomatique qu'un diagnostic differentiel.
Les tests serologiques et cutanes ne sont d'aucun secours, du moins pour l'instant. Seule
l'autopsie de plusieurs animaux accompagnee des examens de laboratoire tels que nous
les proposons signeront le diagnostic d'infection listerienne.

Ces constatations demontrent, non seulement l'importance de l'abattoir public dans
son role prophylactique de la sante humaine et animale mais aussi que la legislation
des denrees alimentaires doit etre revue, notamment et surtout en rendant obligatoire
la visite du betail sur pied. Enfin, l'abattoir est un lieu de passage oblige pour le betail
de boucherie; il doit done etre equipe au mieux dans le but de permettre au veterinaire
hygieniste responsable de diagnostiquer rapidement et avec precision soit les anthro-
pozoonoses soit les causes de toxicite des denrees (Despres, Tobler [5]).

Conftrmant les constatations faites par d'autres chercheurs, il faut reconnaitre que
l'etat de sante du mouton, qu'il soit Suisse ou originaire d'autres pays, laisse bien a
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desirer. Parallelement aux nombreux parasites qu'il heberge, il peut etre egalement un
inquietant reservoir d'agents pathogenes (Seeliger [30], Despres et Paceaud [5])
contagieux a, l'hoinme et ä 1'animal.

Les autorites sanitaires, les responsables de l'elevage ovin, devraient se preoccuper
davantage de ce probleme, compte tenu de ses incidences sur la sante publique et sur
l'economie des regions alpestres.

Resume

En recherchant les causes d'une epizootie de faible morbidite frappant le mouton,
les auteurs decrivent deux methodes bacteriologique et histologique permettant la mise
en evidence rapide de la listeriose.

lis en decrivent egalement les modifications histo-pathologiques du nevraxe en
insistant tout particulierement sur leur topographie, indispensable a connaitre pour la
recherche du germe.

lis signalent que cette anthropozoonose est peu connue malgre les dangers qu'elle
präsente pour la sante de l'homme. lis relevent qu'en Suisse le mouton constitue un
important reservoir de germes et que ce fait doit inciter le legislateur ä revoir les
dispositions reglementaires.

Zusammenfassung

Für die Untersuchung der Ursache einer Epizootie mit geringer Morbidität
beschreiben die Autoren zwei bakteriologische und histologische Methoden zum raschen
Nachweis der Listeriose. Dabei kommen auch die histopathologischen Veränderungen
im Zentralnervensystem zur Darstellung, wobei besonders auf ihre Lokalisation
hingewiesen wird, deren Kenntnis unbedingt erforderlich ist für den Nachweis des

Erregers. Sie zeigen, daß diese Anthropozoonose trotz den Gefahren, die sie für die
Gesundheit des Menschen darstellt, wenig bekannt ist. In der Schweiz stellt das Schaf
ein wichtiges Reservoir der Listeriose dar, was den Gesetzgeber veranlassen soll,
entsprechende Vorkehrungen in den Vorschriften für die Fleischschau zu treffen.

Riassunto

Per la ricerca della causa di un'epizoozia a debole morbiditä, gli Autori descrivono
2 metodi batteriologici e istologici per la rapida diagnosi della listeriosi. Anche le
alterazioni istopatologiche del sistema nervoso centrale sono determinanti, secondo la
loro localizzazione. La conoscenza della quale e indispensabile per reperire l'agente.
Essi mostrano che questa antropozoonosi, al di fuori del pericolo che essa rappresenta
per la salute dell'uomo, e poco conosciuta. In Isvizzera la pecora e il serbatoio della
listeriosi, e ciö dovrebbe indurre il legislatore a prendere le debite misure nelle pre-
scrizioni sulla ispezione delle carni.

Summary

For examining the cause of an epizootic with little morbidity the authors describe
two bacteriological and histological methods which quickly prove the presence of
listerellosis. At the same time the histo-pathological changes in the central nervous
system are described and their localisation particularly emphasised, this information
being essential to the proof of the microbe. They show that this anthropozoonosis is
little known, in spite of the dangers it harbours for human health. In Switzerland the
sheep is an important reservoir for listerellosis, a fact which should cause the legislators
to take the necessary precautions in the regulations for meat inspection.

63
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Bei Hund und Katze gibt es nicht selten Individuen, die das Zusammenleben mit
dem Menschen durch ihr Verhalten und Benehmen unerfreulich machen. Der Verfasser
hat bei 178 Hunden und 62 Katzen solche Störungen untersucht, nach deren Ursachen
geforscht und Behandlungsversuche unternommen. Bei 45 Hunden standen Schreck-,
Angst- und Furchtsymptome im Vordergrund, 16 Beispiele werden zitiert. Eine Gruppe
von 53 Hunden zeigte abnorm gesteigerte Aggression, 23 Beispiele. Die restlichen
100 Hunde sind in einer weiteren Gruppe zusammengefaßt, 34 Beispiele. Für die Katze
sind ebenfalls die besonders häufigen Fälle zitiert, 20 Beispiele. Seine eigenen Befunde
hat der Verfasser mit der einschlägigen Literatur verglichen und ergänzt. Eine
Einteilung der Störungen scheint zweckmäßig in: Symptomatische Formen, also
Begleiterscheinungen einer Krankheit, wie Gastritis, Darmerkrankung, Affektion von Nerven,
Muskeln, Sehnen, Erblindung usw. Angeborene organopathologische Störungen:
Hirnmißbildungen, Kryptorchismus, Schädigung während der Embryonalentwicklung.
Erworbene Formen: endokrine Störungen (Hypo- und Hyperthyreose, Nymphomanie,
Follikelzysten). Angeborene funktionelle Störungen: z.B. Nervensystem
(wesensschwacher Hund), Veranlagung zu bestimmten vegetativen und hormonalen Dys-
regulationen, z.B. Scheinträchtigkeit, idiopathische Epilepsie, Etopathie (Störung in
einem bestimmten Instinktfunktionskreis). Nicht primär organophathologisch
bedingte, erworbene Verhaltensabnormitäten können alimentär-toxischen oder
umweltreaktiven Ursprungs sein, die letzteren durch Fehlprägung, reizarme Aufzucht, extreme
soziale Rangstellung (aktual-reaktiv) oder durch spätere traumatisierende Erlebnisse
(residual-reaktiv).

Manche Verhaltensstörungen können gebessert oder geheilt werden, wenn nur einer
der störenden Faktoren beseitigt wird, so durch Kastration, Thyreostatica oder
Strumektomie. Versucht wurden auch Cardiazol- und Elektroschock, sogar frontale
Leukotomie. Mit dreitägiger Schlafkur unter Neuroplegicum und Morphinderivat
konnten einigeFälle gebessert werden. DaswichtigstePharmakon ist aber die Gruppe der
Tranquilizers: Saroten (Werfft, Wien), Suavitil (Mediz, Kopenhagen), Miltaun (Lederle,
New York), Librium und Valium (Hoffmann-La Roche, Basel). Zweckmäßig ist
vorgängig einer Kur von 4 bis 6 Wochen das Ausprobieren des für das bestimmte Tier am
besten wirkenden Mittels. Weitere Therapiemöglichkeiten sind: Dressur, Erzeugung
einer Aversion, Beschäftigung, soziale Gruppentherapie, Milieusanierung. In der
93 Fälle umfassenden Kasuistik ist die angewandte Therapie jeweilen angegeben und
auch ihr Erfolg.

Die vorliegende Publikation ist zweifellos für jeden Kleintierpraktiker wertvoll.
Die zunehmende Verstädterung auch der vierbeinigen Hausgenossen wird vermutlich
die Zahl ihrer Verhaltensstörungen noch ansteigen lassen. A. Leutkold, Bern
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