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Résumée

Le metrite est une des affections utérines les plus fréeguemment rencontrées
chez la chienne et la chatte adulte non stérilisée. Elle est classiguement traitée
par une ovariohystérectomie cependant il existe aujourd'hui une alternative
médicale, reposant sur I'administration combinée d'antiprogestatifs
(aglépristone, Alizine ND, Virbac) et de prostaglandines F2 alpha (cloprosténol
principalement, Estrumate ND, Schering-Plough). De récentes études attestent
de I'efficacité

tres satisfaisante de cette alternative, qui justifie dans de nombreux cas le
choix de cette méthode pour traiter un pyometre.

Cette étude se propose de préciser les diverses indications d’un traitement
médical, en particulier dans les cas de chiennes présentées en urgence. En
effet, dans ce contexte une chirurgie est quasi-systématiquement choisie, or
une thérapeutique médicale s’avére souvent trés intéressante, en prélude ou
en remplacement d’une chirurgie.



Abstract :

metritis is one of the most common uterine pathology in the adult non-spayed
bitch. This disease is usually treated by an ovariohysterectomy, however
nowadays a medical option exists, based on the administration of anti-
progesteron (aglepristone, Alizine ND, Virbac) and F2 alpha prostaglandins
(cloprostenol mainly, Estrumate ND, Schering-Plough). Recent studies confirm
the efficiency of this option, justifying in many cases the choice of this

method to treat pyometra. This thesis’s purpose is to study the various
indications of the medical therapy, particularly concerning the urgent cases.
Indeed, in this context an ovariohyterectomy is almost systematically selected,
but a medical therapy proves to be satisfactory either as a prelude or in
replacement of a surgery.
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Introduction

La métrite est une inflammation des divers tissus de |'utérus, essentiellement
de la muqueuse utérine (endométrite) mais aussi du muscle utérin (myométrite
ou cervicite). C'est une affection insidieuse qui peut durer des années, elle doit
étre soignée dés son diagnostic de maniéere énergique car elle peut aboutir a un
pyometre.

Pyomeétre est une infection bactérienne ayant pour origine un déreglement
hormonale (post- chaleur) survenant le plus souvent dans les deux mois qui
suivent les chaleurs, dit ouvert en présence de la perte vulvaire et fermé en
absence des pertes.

La métrite et lepyometre touchent que des chiennes et chattes non stérilisées
et encore plus lorsqu'elles avancent en age

Nous commencerons donc par rappeler la physiologie sexuelle, ce qui nous
permettra de comprendre, ensuite, les mécanismes pathogéniques. Enfin, nous
en déduirons les moyens thérapeutiques mis a notre disposition, en insistant
sur les plus performants, et en envisageant les traitements a venir.

-Mots clé : les chaleurs (chienne/chatte), un déréglement hormonal, infection
bactérienne (chienne/chatte), inflammation, métrite, pyrometre, utérus.




La métrite chez la chienne et la chatte
CHAPITRE | : Rappels anatomo-physiologiques sexuelle de la chienne et de la chatte

CHAPITRE I : Rappels anatomo-physiologiques sexuelle de la chienne et de la chatte

1-Le cycle eestral de la chienne
Modifications cliniques, anatomiques et comportementales

Le cycle cestral de la chienne comprend plusieurs phases:

1-1-le proestrus (durée : 7 a 10 jours) : début des chaleurs
Il est frequent d’observer de I’agitation et de la tristesse, voire de I’indifférence ou de I’anorexie

quelques jours avant le début de cette période.
La vulve est oedématiée et son volume augmente durant tout le pro-cestrus(42).
Il se produit une décharge de sang visqueux qui provient de I’utérus et du vagin (54).

Ces pertes vulvaires sont quantitativement et qualitativement variables. Au début, elles sont
visqueuses avec plus ou moins de sang, puis elles deviennent de plus en plus fluides et
sanguinolentes. Elles apparaissent en moyenne deux a quatre jours apres le gonflement de la

vulve, mais I’inverse peut aussi étre observé.
Pendant tout le pro-oestrus, la femelle attire le male, mais elle refuse I’accouplement.

L’ovaire présente des follicules qui croissent rapidement, jusqu’a un diameétre de 3-4mm(77).
L’utérus est congestionng, sa muqueuse est épaissie avec la prolifération des glandes
utérines(54). La muqueuse vaginale est rouge, oedématiée. Elle présente des plis arrondis et les

sécrétions sont fluides(58).
1-2 I’oestrus (durée : 5 a 10 jours)

La vulve se relache et augmente de volume de fagon importante (42). Les pertes sont nettement
moins abondantes et deviennent plus muqueuses et blanchatres. Dans la moitié des cas elles

s’arrétent.

La chienne est consentante et fécondable. Ce comportement est marqué essentiellement

pendant les trois premiers jours de I’oestrus, correspondant au moment de I’ovulation.

A ce moment la, un attouchement périnéal provoque la levée et la déviation sur le coté de

la queue (signe d’Amantea).
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L’epithélium utérin se prépare a une éventuelle nidation. Ainsi, les glandes

s’approfondissent et des cryptes se forment.

La muqueuse vaginale est rose, moins oedématiée avec des plis profonds et serrés. Sa surface est
dessechée (42).

Les follicules grossissent jusqu’a 5mm(77). L’ovulation est spontanée. Elle a lieu entre le premier
et le troisieme jour de cette période(54). Ensuite, le corps jaune se développe.

1-3lemetoestrus

Il s’agit d’une période qui correspond a la durée delagestation.La pseudo-gestation est
physiologique chez la chienne etseuls les troubles en excés justifient une thérapeutique.La vulve
retrouve son volume normal et la chienne n’attire plus les males (54).

Le corps jaune sécrete puis régresse. L’endometre continue de proliférer avec une
croissance importante de I’épithélium glandulaire de surface. Il commence a sécréter. C’est la
phase de dentellisation endométriale maximale. Lorsque la fécondation n’a pas lieu, toutes ces
formations régressent rapidement.La muqueuse vaginale est rose, les plis séparés et peu profonds
(42). Sa surface est de nouveau humide.

1-4/1’anoestrus

Il correspond a la phase de repos sexuel de longueur variable qui est responsable des
grandes variations de la durée globale du cycle ; une chienne peut avoir une période interoestrale
de 5 a 10 mois sans aucune cause ni conséquence pathologique. C’est la régularité entre les
cycles d’une méme chienne qui est importante(42).

D’une chienne a I’autre, la durée de chaque phase varie mais chaque chienne reproduit
pendant toute sa vie le méme cycle avec les mémes durées. 1l est donc indispensable d’établir un
calendrier sexuel individuel sur lequel sont notés soigneusement toutes les remarques et les

interventions sur le systéeme reproducteur de la chienne.

L’ovaire se prépare au cycle suivant : croissance folliculaire lente jusqu’a un diametre de

1mm (début pro-oestrus).
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Proestrus
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Oestrus
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/
Cycle
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Gestation oastral
{2 mois) chez la chienne

Figure 01 : Cycle oestral de la chienne
2-Le cycle estral de la chatte

Les chaleurs se manifestent en général toute I’année mais leur durée et leur fréquence varient
beaucoup d’une chatte a I’autre. Chez la majorité, les cycles se suivent toute I’année a 3 semaines
d’intervalle : siamoises et chattes européennes.

Chez certaines chattes, on n’observe que deux saisons sexuelles, en fin d’hiver et en fin d’été,

comportant chacune un ou plusieurs cycles d’une durée de 15 jours : persanes.

2-1 Le proestrus
Cette premiére phase du cycle dure 1 a 2 jours en moyenne avec un minimum de 12

heures et un maximum de 3 jours (24, 51). Le comportement de la chatte est alors modifié :
celle-ci est trés affectueuse, se frotte contre les objets, d’autres animaux, émets des vocalises,
se cambre et reléve la queue en position de lordose quand on lui gratte la base de la queue. La
chatte attire le male par I’intermédiaire de ses phéromones vaginales (24). Elle cherche a
sortir et peut accepter le chevauchement du méle mais refuse I’intromission.

Cependant, cette phase du cycle ne semble pas exister chez toutes les chattes (24, 51).

D’un point de vue anatomique, les follicules mesurent 0,5 mm en début de proestruset

atteignent environ 1,5 mm a la fin.
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2-2L.°oestrus

Sa durée est trés variable selon les espéeces. En moyenne, I’oestrus dure une semaine mais il
peut durer de 3 a 16 jours (36). Au-dela, la persistance de I’oestrus serait due

auchevauchement de deux phases folliculaires (36, 38). D’un point de vue comportemental.

Tous les éléments visibles en proestrus sont présents, a cette différence prés que la
chatteaccepte I’intromission. Le coit pourrait influencer la durée de I’oestrus mais, ce point

esttoujours trés controversé (51).
En fin d’oestrus, les follicules mesurent entre 2,5 et 4 mm (51).
2-3 Le postoestrus

Il dure, tout comme le proestrus, 1 a 3 jours (38, 51) et on retrouve le méme comportement la

chatte accepte la chevauchement mais pas I’intromission.
2-4 L’interoestrus

C’est la phase de repos sexuel qui sépare deux cycles anovulatoires. Elle variebeaucoup : 2a
3 semaines en moyenne selonFONTBONNE et GARNIER (38), 8 a 24 jours (avec 50% des
sujets entre 2 et 3 semaines) et méme jusqu’a 40 jours selon CUPPS (24). Lachatte retrouve
un comportement normal : les vocalises disparaissent et elle n’attireplus lesméles. Il arrive
aussi que certains sujets manquent la phase d’interoestrus entre deux périodesd’oestrus : la
chatte conserve un comportement de chaleurs (36). Ainsi, I’interoestrus dure de8 a 30 jours

en moyenne, en fonction des races et du climat.
2-5 Le dioestrus

Cette phase est caractérisée par une augmentation du taux de progestérone (36). Chez la

chatte, cette augmentation n’existe donc qu’apres un accouplement avec ovulation.
3- Endocrinologie sexuelle.

Au cours du cycle, de nombreuses modifications hormonales résultant de I’action de
différentes glandes sont constatees

3-1/Gonadolibérines
Ce sont des hormones antéhypophysaires et il en existe de deux sortes

3-1-1 Folliclestimulating hormone (FSH)
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L’hormone folliculo-stimulante est sécrétée par les cellules basophiles de I’antéhypophyse (60).
Elle induit la croissance et la maturation folliculaire ainsi que la sécrétion d’cestrogene par la

theque interne des follicules (32).

Il est visible, d’apres la figure n°2, que la concentration en FSH reste faible pendant la plus
grande partie du pro-cestrus. Il existe un pic de FSH le premier jour de I’cestrus, ce pic étant
précédé d’un pic oestrogénique se produisant simultanément avec un pic de LH. Puis sa
concentration diminue pour atteindre, six jours plus tard, des valeurs légerement supérieures a

celle, moyenne, du pro-oestrus(60).
3-1-2 /Luteinizing hormone (LH)

La LH est sécrétée par les cellules basophiles de 1’antéhypophyse (cellules y)(32) .Elle induit
I’ovulation, provoque la maturation de corps jaune et stimule la sécrétion d’oestrogéne sur un
ovaire préalablement sensibilisé par la FSH.Elle stimule la synthése de stéroides par toutes les

cellules ovariennes.

Au cours du pro-oestrus, la concentration plasmatique est faible, inférieure a 5ng. Elle augmente
en fin de pro-oestrus pour atteindre un maximum le premier jour de I’oestrus. Cette concentration
décroit ensuite rapidement et se stabilise a un niveau inférieur a 5ng pendant tout le reste du

cycle. Dans 72% des cas, I’ovulation se suite dans les 24 a 72 heures suivant le pic de LH(82).

Remarque : FSH et LH sont sécréteées tout le temps a un faible niveau basal : C’est la sécrétion
tonique. Avant I’ovulation, le pic LH/FSH correspond a une secrétion cyclique. De plus, une
hypophysectomie provoque une chute de la concentration sérique de la progestérone, ce qui

provoque que la LH est indispensable dans cette phase(82).
3-2 Stéroides sexuels
3-2-1 /Estrogeénes

a) Lieu de sécrétion et nature des aestrogénes
Les principaux oestrogénes sécrétés sont 1’oestradiol 17 et ’oestron, qui est dix fois
moins active (5). L’oestriol est également produit mais a des taux si faibles qu’ils sont
parfois indetectables.

Au cours du pro-oestrus et de I’oestrus, les oestrogénes sont sécrétés par :
- Les cellules interstitielles de I’ovaire provenant de follicules atrésiques.

- Latheque interne des follicules en voie de maturation.
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Durant le metoestrus, ils proviennent de la glande interstitielle et pour une partie de la

surrénale(60).

b) Action des astrogénes
Les cestrogenes ont quatre actions principales sur I’utérus (16):
-1ls induisent une hyperplasie de I’utérus, une congestion et un cedéme.
-1ls relachent le col et augmentent les contractions utérines, provoquant la vidange
utérine.
-1ls augmentent le taux de migration des leucocytes vers la lumiere utérine.
-1ls sont responsables de la croissance épithéliale vaginale et de la kératinisation et

desquamation des cellules de la couche épithéliale superficielle(32).

c) Concentrations plasmatiques au cours du cycle oestral

La concentration sanguine en cestrogenes augmente en fin d’anoestrus. Cet accroissement
se poursuit graduellement tout au long du pro-cestrus .1l se produit un pic a la fin de cette période,
tres proche, mais toujours antérieur, au pic de LH. Ce taux maximum décroit tres vite en deux a
cing jours, pour atteindre des valeurs identiques ou inférieures a celles du pro-cestrus. On peut
donc en déduire que le corps jaune progestatif ne sécréte vraisemblablement pas, dans les

conditions physiologiques, de grandes quantites d’cestrogéne(32).
3-2-2 Progestérone
a) Lieu de sécretion

Elle est sécrétée par le corps jaune principalement, et dans une moindre mesure par les
follicules ovariens (32), lors du metoestrus et au cours de la lutéinisation pré-ovulatoire.
C’est alors que le taux de progestérone est élevé. Cependant, il existe un taux basal faible
de progestérone durant le pro-oestrus période pendant-laquelle il n’y a pas de corps jaune
fonctionnels. Cette progestérone est probablement d’origine surrénalienne directe ou
indirecte par conversion périphérique de la -5 prégnénolone. Ceci est confirmé par le fait
gu’une ovariectomie pratiquée dans cette période ne change que trés peu le taux basal(60).

Idem dans le cas de I’anoestrus.
b) Action de la progestérone

La progestérone n’agit qu’apres une sensibilisation de I’organisme par les oestrogénes :
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-Elle stimule la prolifération des glandes endométriales ; la sequelle pathologique de cette

prolifération est I’hyperplasie glandulo-kystique de I’endomeétre(16).

-Elle stimule I’activité sécrétoire de ces mémes glandes.

-Elle stimule le dentellisation de la muqueuse utérine en vue de la préparation a la
nidation.

-Elle diminue la motricité utérine et favorise la fermeture du col, ce qui empéche le
drainage de I’utérus.

-Elle stimule la mucification vaginale.

-Elle diminue I’immunité cellulaire de I’utérus aux affections microbiennes.

c) Concentration plasmatiques au cours du cycle oestral.

Tout au long du pro-oestrus, la progestérone circulante est présente a un taux basal
tres faible, inférieur a un ou deux ng/mi(60).

En fin de pro-oestrus, sa concentration commence a augmenter juste avant I’ovulation
: on parle de lutéinisation pré-ovulatoire. Puis, suite & I’ovulation et la mise en place d’un
corps jaune fonctionnel, la concentration augmente trés rapidement pour arriver a une
concentration maximale dans les 10 jours suivant le pic de LH. Cette concentration peut
varier de 20 a 45 ng/ml (21) et demeure €levée pendant une trentaine de jours apres le pic
de LH.

La décroissance des taux plasmatiques est alors progressive si la chienne ou la chatte n’est

pas gestante. Le taux est alors inferieur a un ou deux ng/ml deux mois apres le pic de LH.

Si la chienne ou la chatte est gestante, la courbe de concentration de progestérone est

similaire sauf qu’elle chute brutalement deux jours avant la mise-bas.

Pendant I’anoestrus, les taux sont inférieurs a 1 ou 2 ng/ml./
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Figure 02 : Hormones pendant le cycle oestral chez la chienne (d’aprés Concannon)
3-2-3/Prolactine
a) Lieu de sécrétion et nature

C’est une hormone polypeptidique, somatomammotrophique. Elle est sécrétée par les
cellules acidophiles de I’ante-hypophyse.

b) Action

Elle est une hormone lutéotrophique(69). Elle tient donc un rdle essentiel lors de la
gestation et surtout de la lactation.Elle est, durant le dernier tiers de la gestation, le

facteur lutéotrophique le plus important(67) :
-En empéchant la régression du corps jaune.

- En permettant la formation de cholestérol a partir d’acétate, ce qui stimule I’activité du

corps jaune et le maintien de sa structure.

En fait, la LH et la prolactine, chez tous les mammiferes, sont des hormones essentielles

pour le maintien de la fonction lutéale.
c) Concentrations plasmatiques

Les données sont malheureusement peu nombreuses et contradictoires. Cependant, il

semble que la sécrétion est cyclique tous les 3-4 jours.
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d) Regulation de la sécrétion de la prolactine

Les oestrogénes pourraient stimuler les sécrétionante-hypophysaires de

prolactine(65).

A I’oppose, la progestérone & haute concentration serait inhibitrice de la sécrétion de

prolactine(33).
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Figure 03 : Molécules régulatrices de I’activité de la prolactine
3-3 Evolution et interactions hormonales au cours du cycle

En fin d’anoestrus, un réveil brusque du développement folliculaire induit une
augmentation de la sécrétion des cestrogenes, stimulée par la FSH. Tant qu’ils demeurent a faible
taux, les cestrogenes exercent en effet un feed-back négatif sur le centre de la cyclicité et de la
tonicité(69).

En fait, ce réveil dépend avant tout du systéeme nerveux central et de différents stimuli
(stimilateurs) soient endogenes (état nutritionnel, pathologie..... ) , soient exogenes (
saison, stress,.....) qui stimulent ou inhibent les synthéses pulsatiles de GnRH. Celle-ci
stimule celles de FSH/LH permettant la maturation folliculaire(69).

Les cestrogenes alors produits a faible dose inhibent la production de GnRH. Mais, au fur et
a mesure que les follicules grossissent, le taux des cestrogénes augmente, et a forte dose, ils
stimulent la libération de GnRH, donc celle de FSH, donc leur propre production.

Un emballement des différentes sécrétions qui méne au pic de LH est observé. Les

cestrogenes diminuent alors et la progestérone augmente, inhibant la production de FSH.

Ainsi, la brusque augmentation du taux d’cestrogénes, en fin de pro-cestrus, suivie de sa

décroissance, associée a I’augmentation du taux de progestérone, semblerait induire la

décharge pré-ovulatoire des gonadotrophines et I’apparition du comportement cestral.
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Le pic qui a ainsi été atteint déclenche I’ovulation. L’cestrus s’achéve lorsque les
cestrogénes ont de nouveau atteint leur niveau basal et la progestérone son taux maximal. Par
la suite, la progestérone et les cestrogenes exercent un effet de feed-back négatif sur la
sécrétion des gonadotrophines. Trente jours apres le pic de LH, on observe une régression des
cellules lutéales, d’ou la diminution de la synthése de progestérone(69).

L

Figure 04: Les contrdles hormonaux du cycle sexuel
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CHAPITRE Il : Etiopathogénie des métrites chez la chienne et la chatte
1-Etiologie.
1-1 Facteurs favorisants.

Les métrites chez les chiennes et les chattes se rencontrent essentiellement 3 a 6 semaines apres ses

chaleurs.
1-1-1Espéce

La lutte contre les micro-organismes est tres nettement ameélioree par une expulsion mécanique des
germes. Or I’utérus de la chienne et la chatte est long et flexueux, ce qui rend difficile sa vidange. La

rétention de germes qui en résulte favorise donc les infections de cet organe.

De plus, la longueur de I’oestrus, durant lequel le col est ouvert, favorise une contamination utérine

par voie ascendante ( germes anaux par exemple).

Enfin les sécrétions glandulaires abondantes pendant le metoestrus sont un milieu extrémement

favorable a I’infection.
En ce qui concerne les métrites aigues, il existe trois principaux facteurs favorisants(49) :

-La placentation endothélio-choriale est a I’origine de nombreuses plaies utérines favorables aux

infections apreés le part.

-Les retards d’involution uterine consécutifs a une dystocie, a des rétentions feetales ou placentaires
sont responsables d’une accumulation de milieux de culture pour les germes, qui proliférent sans étre

évacués mécaniquement(56).

- Les manoevres obstétricales sont responsables de contaminations directes et s’ajoutent en tant que

facteur favorisant a une dystocie, ce qui multiplie de maniére considérable les risques infectieux.
1-1- 2 Age.
Statistiquement, les métrites touchent plus fréquemment les chiennes et les chattes de 6 a 8 ans.

Ceci s’expligue par une accumulation de kystes endométriaux (milieu de culture) et une mauvaise

tonicité du myometre (déficit de la vidange utérine).

De plus, elles concentrent plus souvent les nullipares(27).
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1-1-3 hormones.

1-1-3-1 Facteurs hormonaux physiologiques

Le pyometre chez la chienne, comme beaucoup d’affections de I’appareil génital femelle, est
majoritairement d’origine hormonale. En effet, lors du métoestrus, I’imprégnation progestéronique

entraine la secrétion de mucus par les glandes endometriales. Ce mucus s’accumule dans les cavités
génitales, creant ainsi un milieu propice a la prolifération bactérienne.

De plus, rappelons que la qualité de la défense immunitaire utérine varie au cours du cycle sexuel.

Elle est a son maximum lors de I’oestrus, pour diminuer fortement durant le dioestrus (9).

Enfin, I’oestrus chez la chienne s’accompagne de I’ouverture du col de I’utérus, ouverture qui

persiste durant tout I’oestrus soit une dizaine de jours (74). Ce phénomene permet donc le passage
des bacteéries du vagin vers I’utérus, et favorise ainsi I’apparition d’infections ascendantes.

Tous ces éléments expliquent la vulnérabilité de I’utérus face aux infections

bactériennes,particuliérement en phase lutéale.

1-1-3-2. Facteurs hormonaux iatrogénes

Le recours aux hormones en thérapeutique est devenu courant, en particulier dans le domaine de la
reproduction. Leurs indications sont multiples dans ce secteur (induire un avortement, contrer une
lactation de pseudo-gestation, provoquer ou annuler I’cestrus...) Elles sont souvent trés efficaces pour
I’action voulue, mais il existe toutefois pour chacune d’elles des effets secondaires plus ou moins

importants.

Ces effets indésirables concernent principalement les progestatifs de synthese utilisés pour prévenir
I’0estrus. 1ls provoquent en effet un développement des glandes utérines, produisant un liquide

nutritif qui s’accumule dans la cavité utérine. Ce milieu liquide est tres favorable a une

prolifération bactérienne et donc une infection utérine. On estime a 12% le nombre de pyomeétres ou
métrites faisant suite a une administration de progestatifs en pro-oestrus (11). Ces statistiques

augmentent encore lorsque le traitement hormonal est administré plus de 3 jours aprés le début du
pro-oestrus (11).

Les molécules mises en cause pour ces effets en médecine vétérinaire sont principalement I’ Acétate

de Mégestrol, I’ Acétate de Médroxyprogestérone, I’ Acétate de Delmadinone et la Proligestrone.
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Les esters d’oestradiol peuvent également étre utilisés afin d’interrompre une gestation. Dans ce but,
I’administration doit étre effectuée dans les deux premiéres semaines de gestation. A la dose
nécessaire, les oestrogénes peuvent provoquer une hyperplasie-glandulokystique ou une
métrorrhagie, évoluant tres souvent en pyomeétre quelques semaines aprés I’administration comme
cela a déja été évoqué précédemment. On estime que 15 a 25% des interruptions de gestation

réalisées a I’aide d’oestrogénes présentent des complications de ce type.

1-2 Facteurs déterminants
1-2-1Germes.

Leurs réles sont déterminants pour les métrites aigues. Dans ce cas précis, des colibacilles sont
fréqguemment trouvés en début d’infection en quantité importante. Puis la flore est modifiée avec

I’apparition de streptocoques, staphylocoques et plus rarement d’anaérobies.

Ces germes, s’ils sont tres fréeqguemment rencontres, ne suffisent pas a eux seuls a reproduire la

pathologie, puisqu’une injection de ceux-ci ne provoque pas de métrite.
De nombreuses études ont permis une identification plus précise des germes en cause.

Dans plus de 70% des cas(17), des Escherichia coli sont isolés. Ceci s’explique facilement par la
proximite des organes génito-urinaires avec la zone rectale, lieu d’élection de ces bactéries. De plus,
le comportement de la chienne ou la chatte qui se leche assidument cette zone pendant I’ oestrus,

favorise tres nettement le passage d’un organe a I’autre.

Cependant, il semblerait qu’il existe un tropisme de certaines souches ou une virulence particuliere
de ces souches pour la cavité utérine comme le prouve le faible nombre de sérotypes différents isolés
et comme le prouve le fait que les mémes souches ont été isolées a des emplacements géographiques
éloignés (Paris, Ecosse, Japon). Ainsi, on a pu montrer que certaines souches d’E. Coli qui présente
un antigéne capsulaire spécifique qui fermement le dulcitol ont une virulence particuliere pour le

tractus urinaire(47).

De méme, I’antigéne capsulaire K, fréquent chez E. coli, semble intervenir directement dans la
virulence car il permet I’adhérence des germes a la muqueuse utérine créant une forte inflammation
utérine ce qui leur confere leur pouvoir pathogéne(46)(53). La fermentation du dulcitol apparait plus

comme un marqueur.
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Différents groupes somatiques O d’E. Coli plus au moins souvent responsables de ces infections

utérines suivent par ordre d’importance décroissante : 06, O4, 022, mais aussi O2et O75(17).

Environ 15% des cas, des staphylococus aureus et des streptocoques sont trouvés. On a aussi pu isolé

des streptocoques hémolytiques du groupe G.
Des Proteus ont été plus rarement trouvés.
Il faut noter que dans 10% des cas, aucun germe n’est isolé.

Ce chiffre est trés important, et s’il peut aisément se comprendre lors de rétention feetale ou le col
reste fermé ne permettant aucune contamination par voie ascendante, il impose des réserves quant a

son interprétation dans la majorité des cas.

En effet, cette “’asepsie’” peut s’expliquer par un traitement antibiotique préalable au prélévement,
mais il est aussi possible qu’il existe un trés faible nombre de bactéries emprisonnées dans les

glandes endomeétrales et de ce fait absente des sécrétions qui peuvent étre les seules prélevees.

Il ne faut pas exclure non plus la possibilité que I’agent pathogéne responsable de I’infection n’est
pas été recherché, dans I’hypothése d’une infection mycoplasmique par exemple(17).

Enfin, il est tout naturellement possible que I’infection ne soit que secondaire.

Dans ce cas, la cause déterminante, déclenchant de la pathologie serait autre, et tout prélevement

effectué dans les premiers temps de la maladie sera sterile.

2-Pathogénie.

La pathogénie des métrites de la chienne et la chatte est malheureusement peu connue méme si

certains points semblent désormais s’éclaircir(70).
2-1Anatomie pathologique (15)

La présence d’un ou deux corps jaunes sur les ovaires avec eventuellement un kyste est toujours

observée.
2-1-1 Lésion initiales :

L’hyperplasie glandulo-kystique de I’endometre est la reponse physiologique de la muqueuse utérine

a une stimulation lutéale. Si la stimulation persiste et/ou augmente, alors I’hyperplasie augmente
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aussi. Celle-ci constitue la lésion initiale. 1l y a donc un épaississement de I’endometre, la formation
de kystes, du mucus clair en quantité variable dans la lumiere utérine. Aucun processus
inflammatoire n’est observé. Eventuellement, une infiltration de I’endometre par des leucocytes peut

S’y associer.
2-1-2 Métrite aigue :

Une hyperplasie glandulo-kystique et une endométrite aigue sont observés ainsi qu’une quantité
importante de leucocytes et de débris cellulaires dans la cavité utérine. Le myomeétre est souvent

enflamme. L’endomeétre peut étre ulcéré a I’origine d’hémorragies.
2-1-3 Métrite chronique :

Iy a des lésions d’endométrite chronique avec une hyperplasie glandulo-kystique qui n’est
généralement plus visible. La quantité de liquide dans la cavité utérine est faible. L’endométre est
atrophié et le myométre hypertrophié présente un début de dégénérescence fibreuse.

2-1-4 Pyométre :

Une accumulation trés importante de pus dans la cavité utérine est notée. L’endomeétre est tres
atrophié et la paroi utérine dans son ensemble est tres fine, la rupture de cette derniére étant une

complication fréquente (attention aux palpations abdominales).

2-2 Physiopathogénie.

Le mécanisme d*apparition d'un pyomeétre est encore mal connu, cependant il est admis que
I'origine de cette affection est multifactorielle (70).

La phase lutéale chez la chienne est relativement longue en comparaison aux autres mammiferes,
ainsi I'endometre est sous influence progestéronique sans qu'il n'y ai gestation pendant 60 a 100
jours (70). L'effet produit, comme évoqué précédemment dans cette étude, résulte en une
prolifération endométriale associée a I'augmentation de l'activité sécrétoire des glandes utérines
(cf Fig.8)(70). On observe également une diminution de la contractilité du myometre (70).
Enfin,I'imprégnation progestéronique entraine, une inhibition leucocytaire favorisant I'installation
d'une infection génitale. Ces effets sont cumulatifs, ainsi chaque cycle aggrave lephénomene et
favorise I’installation d’un milieu propice a la prolifération bactérienne (25).
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Figure (5): Coupe histologique d’un utérus présentant un pyometre.

On observe une prolifération endométriale, soulignée par les fleches.
De plus, la réponse de I'endometre a la progestérone est plus marquée lorsqu'une imprégnation
oestrogénique I'a précede (70).
Il est donc parfaitement compréhensible que la grande majorité des métrites et pyométres
apparaissent en métoestrus, phase d'imprégnation progestéronique majeure précedée d’une phase
d’imprégnation oestrogénique.

On en deduit le schéma physiopathogénique suivant :

Anomalies métaboliques de la progestérone
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Figure(06) : physiopathogénie supposée des métrites
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On estime en effet que 58% des pyométres surviennent en dioestrus (6).Dans ce sens, Tsumagari et
al. en 2005 (73) ainsi que Arora et al. en 2006 (1) publient chacun une étude consistant a injecter
Escherichia coli dans I’utérus de chiennes saines a différents stades de leur cycle. Ainsi, I’incidence
du pyométre en début de dioestrus est estimée a 90% tandis

que celle en oestrus ou anoestrus est estimée a 20% dans I’étude de Tsumagari et al. (73). Ces
résultats confirment ainsi la sensibilité particuliere de I’utérus en phase de dioestrus.

Ces études (73,1 ) renforcent également la théorie selon laquelle la métrite et le pyomeétre résulte de
la présence d’un germe dans I’utérus associé a un environnement favorable a la prolifération de celui
ci, c'est-a-dire le stade métoestrus. De plus, plusieurs études (Hagman et Greko, 2005 (44), et Chen
et al., 2003 (19)) retrouvent la méme souche de bactérie dans I'utérus et dans les urines des chiennes
atteintes de pyometre. On peut alors effectivement penser que le pyomeétre est le résultat de
I'association d'un environnement propice et de germes issus d'infections ascendantes.

Le germe mis en cause dans la grande majorité des cas de pyometre est Escherichia coli (13,19,68
,79 ). Il est ainsi isolé dans 57 a 96% des cas (4). Ce taux élevé s’expliquerait par la grande affinité
que présente cette bactérie pour I’endomeétre sous imprégnation progestéronique

(39). On trouve également d’autres bactéries entéropathogenes telles que Klebsiella, Pseudomonas,
Proteus, Staphilococcus, ainsi que d'autres anaérobies Gram+ et Gram- dans une bien moindre
mesure cependant, exceptée Arcanobacterium pyogenes, une anaérobie G+ souvent retrouvée dans
les cas de pyometre (9). Ces bactéries ont une importance plus qualitative que quantitative dans la
pathogénie du pyometre. En effet une synergie s'installe entre ces bactéries: les anaérobies
produisent des substances leucotoxiques ou inhibitrices de la phagocytose tandis que A.pyogenes
synthétise un facteur de croissance pour les anaérobies Gram- (9). E. coli est également isolée dans
20 a 40% des vagins de chiennes saines, confortant I’hypothése évoquée précédemment d’une
infection ascendante via le vagin (70).

Une autre étude (20) propose cependant une hypothése différente: la présence d'E. coli dans I'utérus
stimulerait le développement de I'endométre et des glandes utérines, créant ainsi I'environnement
propice a la prolifération de ce germe. En phase lutéale, I'endométre est en effet

extrémement sensible aux irritations, de quelque nature qu'elles soient, et a tendance a proliférer de
maniere trés importante dans ces conditions (29,70). Ainsi selon cette théorie, le point de départ du
pyomeétre serait bactérien et non hormonal.

La sensibilité et la résistance d’E. coli seront traitées plus loin dans cette étude.
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2-3 Pathogénie des Iésions rénales et autres organes.

2-3-1 Reins.
La métrite est cliniquement associée a une insuffisance rénale. Ceci implique que toute métrite
diagnostiquée impose un contrdle des constantes sanguines de surveillance du rein. Suit un tableau

récapitulatif de la pathogénie rénale :
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Figure (07): pathogénie rénale
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2-3-2 Autres organes.

Des affections d’autres organes comme des hépatites , des myocardites dégenératives ou meme des

Iésions de la moelle osseuse avec des réaction du systéme réticulo-hystiocytaire sont parfois
rencontrées.
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CHAPITRE Ill: Traitement des métrites de la chienne et la chatte.

Le traitement hormonal sera bien entendu celui qui maintiendra la fonction reproductrice
sans effet secondaire et sans récidives nous allons étudier les déférents traitements
proposés, tout en estimant leur intérét propre et leur efficacité.

1-Traitement hormonal :

C'est un traitement archaique dans les premiers temps de la médecine vétérinaire quand les
connaissances sur cette pathologie étaient pratiguement nulles.

L’efficacité d’un tel traitement et douteuse méme si éventuels succés dans le passé peuvent

s’expliquer. En effet une administration d’cestrogene provoque une ouverture du col et donc
un drainage utérin favorable a la guérison(15) .Cependant celle-ci, lorsqu’elle survient, n’est

gue temporaire comme le montre le taux élevé de récidives.

En fait les traitements hormonaux sont, bien entendu, a proscrire étant donné le role
prépondérant des hormones dans le mécanisme pathogénique de cette pathologie .cette
solution thérapeutique a donc été cité uniquement a titre indicatif en tant que rappel
historique.

2-Traitement chirurgical :
2-1 Ovariectomie :

Cette intervention chirurgicale provoque une involution utérine a I’ origine d’un drainage
utérin. Cependant, ce traitement ne s’applique qu’a des cas de métrites et en aucun cas a un
pyrometre.

2-2 ovario—hystérectomie :

C'est actuellement le traitement de choix de pyomeétre .peut tout aussi s’appliquer aux
métrites cependant Il faut veiller a effectuer une exérese du col de I'utérus le plus largement
possible .Il ne faut pas se contenter d’une simple hystérectomie, car celle-ci, quasiment
jamais réalisée par les chirurgiens, présente de nombreux inconvénients.

2-3 choix chirurgical :

Il faut commencer par rappeler que I'un des inconvénients majeurs de ce type de traitement
est le non conservation de la fonction reproductrice. Cependant ¢a reste I’heure actuelle la
solution la plus usitée.

Dans tous les cas il faudra I’associer a un traitement médical et une réanimation pré, per et
postopératoire. L’ovario-hystérectomie, méme si elle est plus traumatisante, est la solution
la plus efficace. Elle doit étre pratiquée le plus rapidement possible apres le diagnostic.
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Le choix entre un traitement médical ou chirurgical se fait essentiellement sur les valeurs de
constantes urinaires, 'urémie et la créatinémie.

Si celles-ci sont faible et I'état générale de I’'animale est satisfaisant, un traitement médical
peut étre envisagée. A I'opposé, si elles sont élevées, un traitement chirurgical sera effectué
le plus rapidement possible aprés avoir rétabli des constantes urinaires acceptable (urémie a
moins de 1 g/l, créatinémie a de 15mg/I) par une mise sous perfusion du patient.

Le pyometre c’est une urgence chirurgicale.

Il faudra utiliser une anesthésie la plus Iégére possible, comme le propose le protocole
suivant(61) :

-Prémédication réduite : éviter les neuroleptique (vasodilatateurs périphérique)
-Valium ND a 0.2 mg/kg par voie intraveineuse.

-Anesthésie aux barbituriques (thiopental sodique) ou a la kétamine, le tout avec un relais
gazeux.

Et ne pas oublier, une antibiothérapie pré, per et postopératoire dont I'importance sera
précisée plus loin

2-4 Cathétérisationtrans cervicale(81) :

Etant donnée I'anatomie vaginale de la chienne, il s’agit d’une manipulation difficile qui s’est
développée avec I'utilisation courante des endoscopes.

A l'aide de cet appareil, le col de I'utérus est visualisé et le manipulateur passe une canule a
travers ce dernier.

Cette technique permet de réaliser du prélevement par injection puis aspiration de 2 a 4 ml
de sérum physiologique.

Ainsi, une cytologie, un sero-typage des germes, normalement absent apres I'cestrus (réle
diagnostic de cette technique), et un antibiogramme sont effectués.

Cette technique chirurgicale permet un traitement de pyometre par évacuation mécanique
des germes, consécutive a un drainage utérin abondant et répété (éventuellement une
asepsie), et par un traitement médical local (application d’antibiotiques,...)

Elle donne de bons résultats diagnostique et thérapeutique.

3) Antibiothérapie :
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L'importance des germes dans cette pathologie surtout en tant que facteur d’entretien
explique que I'antibiothérapie ne suffit donc pas a elle seul a guérir et éviter les récidives
mais elle est un traitement adjuvant souvent indispensable.

3-1 choix de I'antibiotique :

Le meilleure choix sera bien entendu celui qui sera guidé par un antibiogramme effectué a
partir d’'un prélevement utérin de la chienne amenée en consultation.

Cependant, celui-ci est rarement utilisé en premier lieu pour des raisons financieres
évidentes.

Des études ont été faites pour mettre en évidence les antibiotiques les plus efficaces dans
ces pathologies, c'est-a-dire ceux qui présentent le moins de résistance bactérienne.

Ces études ont été guidées par la connaissance des germes les plus fréquemment
rencontrés.

Le clinicien devra réagir de la méme fagon lorsqu’il sera confronté a un tel cas.
Ces études ont donné les résultats suivants :

-Antibiotiques qui présentent fréquemment des résistances : ampicilline(17) (27),
lincomycine(27).
-Antibiotiques qui présentent une activité faible intermédiaire : chloramphénicol,

tétracycline, streptomycine (70 a 80 de résistance ou intermédiaire) (17).

-Antibiotiques fréquemment efficaces gentamicine(17) (27), néomycine(27),
colistine(27), carbénicilline(16) (26), triméthoprime, associé au sulfaméthoxazole(17) (27),
acide nalidixique(17).

Des études plus récentes ont montré que ces résultats sont toujours d’actualité(59).

Cependant, un antibiogramme sera toujours recommandé en cas d’échec thérapeutique lors
d’un traitement bien mené, ou dans un élevage avec présence de métrites chroniques
récidivantes. Il faudra réaliser autant d’antibiogrammes qu’il y a de chiennes atteintes, car
les résultats peuvent varier d’'une chienne a 'autre dans un méme élevage(59).

Si 'antibiogramme est bien souvent nécessaire, il pose de réels problémes d’interprétation :
En effet, une chienne pubére saine héberge une flore bactérienne aérobie dans son vagin.
Antérieure (a60%), et a peu pres 90% des chiennes prélevés présente ce type de flore dans

la partie postérieure de leur vagin. Les isolements ainsi réalisés semblent donc peu

significatifs.
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De plus, certain germe tres spécifiques des organes génitaux, comme brucella canis ou les

herpes virus sont difficiles a isoler.

Ainsi, une culture négative ne prouve pas que la chienne soit exemple d’infection génitale.

Cependant, si des symptomes cliniques spécifiques de la pathologie se manifestent associés
a un frottis vaginal avec de nombreux polynucléaires neutrophiles et que la culture des
germes est relativement pure avec de nombreuses colonies, alors on pourra tenir compte
sans crainte des résultats de I'antibiogramme.

Enfin, il faut préciser que la meilleure technique de prélevement est la cathétérisme Trans-
cervicale utérin, qui est pour le moment trés peu pratiqué (analyse cytologique et
bactériologique tres faible)(80).

souches E. Coli Entérobactéries Staphylococcus

(52 souches) Autres qu’E. Coli | aureus (7souches)
antibiotique S I R S I R |S I R
Pénicilline G 0 0 100 | O 0 100 | 29 71 0
Oxacilline / / / |/ / / 129 0 71
Ampicilline 7 27 66 |0 20 80 |/ / /
Céphalosporines |0 90 10 | O 80 20 |/ / /
Streptomycine 34 53 13 |0 40 60 |86 O 14
Gentamicine 94 6 0 |80 20 O [100 O 0
Tétracyclines 22 72 6 |40 20 40 | 57 0 43
Erythromycine 2 10 88 |/ / / 1/ / /
Triméthoprime et | 100 O 0|8 O 20 (100 / 0
Sulfaméthoxazole

Tableau 1 : Etude de I’antibiosensibilité de 64 souches bactériennes isolées

de pyométres chez la chienne et la chattes (17)
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3-2 Pharmacocinétique des antibiotique:

Quelques précisions doivent étre apportées sur la pharmacocinétique des antibiotiques car
ils ne peuvent pas étre efficaces s’ils ne sont pas distribués a I'endroit de
I'infection (I'utérus).

Ainsi, I'ampicilline est peu concentrée dans les secrétions vaginales alors que le
triméthropine-sulfamethoxazole y est bien concentré(72).

Cependant, il faut se méfier des antibiothérapies systématiques, avec lesquelles on risque
I"apparition de mycoplasmes pathogenes pendant le traitement.

De plus il peut y avoir une augmentation d’E. Coli apres une diminution passagere.
Ainsi, les antibiothérapies, souvent tres utiles, nécessitent toutefois un contréle clinique.
Enfin la distribution de I'antibiotique dépend de Ph utérin.

Ainsi, une étude réalisée sur des vaches montre que lors d’injection intra musculaire
d’oxytétracycline, la concentration de produit est moins importante au bout de 20-72h chez
les individus malades que sains (14)

De plus, en théorie, les antibiotiques acides faibles sont plus concentrés dans le plasma que
dans l'utérus : Ph sanguin=7.4 et pH utérin=5.5-7.

Il s’agit des pénicillines, céphalosporines et sulfamides.

Au contraire, les antibiotiques bases faibles sont plus concentrés dans I'utérus sain que dans
le plasma.

Ainsi, ce sont les acides faibles qui seront les plus concentrés et donc les plus efficaces au
niveau de I'utérus dont le Ph est alors de 7.5-8.5 (relation inverse de ce qui a été dit
précédemment).

Cependant, ceci s’est vérifié expérimentalement que pour une vache qui présente une
métrite chronique.

3-3 Utilisation thérapeutique :

A priori, tous les antibiotiques actifs sur les germes responsables de I'infection utérine
pourraient étre choisis selon leur bonne diffusion sur les lieux d’infection .

Ainsi, certain recommandent pour le traitement des métrites aigues une association
pénicilline-colimycine a raison de 50000UI/Kg/jour pendant 10 jours(50).

Il vaut mieux éviter I'association pénicilline-streptomycine du fait du nombre important de
résistances existantes.
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Il faudra donc préférer I'association triméthoprine-sulfaméthoxasole, la carbénicilline, I'acide
nalidixine et la gentamicine avec toutes les réserves relatives aux antibiotiques
néphrotoxiques lors d’insuffisance rénale (associée aux métrites).

Actuellement I'antibiothérapie est mise en place quel que soit le choix thérapeutique
(chirurgie ou médicale). Il faudra cependant se méfier des résurgences mycoplasmiques,

4) prostaglandines :

Elles représentent un traitement médical efficace mais il existe plusieurs contre —indication
majeures :

-les pyometre,
-les cardiopathies,
-les insuffisances rénales.

Etant donné que les métrites s"accompagnent trés fréqguemment d’insuffisance rénale son
utilisation est donc limité.

Les prostaglandines seront donc utilisées uniguement dans les cas ou |'état générales de
I'animal est bon et les constantes urinaires sont en dessous des valeurs seuil.

4-1 mode d’action : tresfréquemment
4-1-1 Effet lutéolitique :

Une administration de 3g de PGF2a dans une perfusion étalée sur 3 heures provoque une
administration de la concentration de la progestérone plasmatique de 80 a 90% pendant 48
heures(18).

Ainsi, il semblerait que les prostaglandines utilisées provoquent la lyse du corps jaune et
I'arrét de la sécrétion de progestérone.

Cependant, peut-on parler de lyse lorsqu’on sait que I'effet est prononcé pendant 24 a 48
heures seulement ?

Il semblerait que oui, puisque méme si les concentrations en progestérone ré-augmentent
passé ce délai, le corps jaune ne retrouve jamais sons activité initiale.

En effet, les PGF2a exerceraient une action directe sur la cellule lutéale (effet anti-LH ?
diminution de la synthése de I’AMPcyclase) et réduiraient ledébit sanguin au niveau du
corps jaune.
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Cependant, il existe une période réfractaire de 25 jours pendant laquelle les prostaglandines
ne provoquent pas de lutéolyse(60).

En fait, il faudra retenir que les prostaglandines permettent, au-dela d’une certaine période
post-cestrus (25 jours), une nette diminution de la concentration deprogestérone, ce qui
est en faveur d’un traitement des métrites qui touchent généralement les chiennes apres
cette date.

Enfin, il faut noter que cette effet lutéolytique est obtenu avec administration de faibles
doses mais répétées plusieurs jours. C’'est la durée du traitement plus que la quantité
administrée qui joue sur |'efficacité

4-1-2 Action sur les fibres lisses :

Les prostaglandines PGF2aprovoque une vidange utérine par contraction des fibres lisses, ce
qui est tout a fait en faveur d’une guérison puisque cette vidange est un des moyens de lutte
de I'organisme, comme nous I’avons déja vu.

Ainsi, les prostaglandines peuvent étreutilisées dans le traitement des métrites et différent
protocoles ont été proposés souvent élaborés a partir des protocoles d’avortement(35).

4-2 Utilisation d’un analogue de syntheése, le cloprosténol :
4-2-1 Protocole d’utilisation(73) :

Le cloprosténol, qui est un analogue de synthése des prostaglandines F2a ( estrumate ND)
est utilisé. Une dose de 10 microg/kg par voie sous cutanée est administrée le matin a jeun
pendant 5 jours. En cas d’échec, le méme protocole est réalisé mais avec une dose de 15
microg/kg.

4-2-2Prémédication :

Des effets secondaires risquent d’apparaitre environ 5mn apres I'injection de cloposténol et
de durer environ 2 heures. llIs sont les suivant (essentiellement dus aux effets des
prostaglandines sur les fibres lisses) :

-Des vomissements,

-Des défécations répétées,
-Une polypnée,

-Du ptyalisme,

-Des tremblements, etc......

Il est donc nécessaire d’effectuer une prémédication de maniere a les prévenir. Les produits
suivants sont injectés par voie sous-cutanée :
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-Atropine sulfate a la posologie de 0.25mg/10kg

-Prifinal ND a la posologie de 1 ml/10kg

-Vogaléne ND a la posologie de 5mg/10kg.
Cette injection doit étre effectuée environ 20 a 30 minutes avant I'injection de Cloprosténol.
4-2-3 Résultats :

Ce protocole donne expérimentalement 8 guérisons sur 9 chiennes traitées, dont une
guérison a nécessité deux séries d’injection.

Une régression des symptomes est ainsi obtenue en une a deux semaines et a long terme,
toutes les chiennes ont présenté des chaleurs normales.

Les autres n’ont pas eu des commémoratifs de gestation par la suite, mais a priori, elles sont
probables.

Enfin, I’étude a montrer une diminution des concentrations des progestérones dans 75% des
cas et que la lutéolyse était complete dans 50% des cas.

4-3 Utilisation de prostaglandines naturelles :
Depuis ces premiers travaux, d’autres protocoles ont été proposés(31) :

Des prostaglandines naturelles (dinoprost :Dinolytic ND) sont utilisées a raison de 125
microg/kg matin et soir par voie sous-cutanée, pendant 536 jours.

Une prémédication avec de I'Estocélan ND est réalisée et des controles vaginaux (frottis) et
échographiques sont effectués quelques jours plus tard.

D’autres encore, proposent une administration per os de comprimés de contrimoxazol
(bactrim ND) sur un pyométre(8).

Apparaissent alors 24 heurs plus tard, des écoulements vulvaires et une nette amélioration
de I’état générale. Des prostaglandines sont injectées : dinoprosttrométhamine (lutalyse ND)
a raison de 250microg/kg/jour par voie sous cutanée pendant 5 jours. Elles doivent étre
injectées qu’en présence d’écoulements.

La guérison et obtenue une dizaine de jours aprés la mise en place du traitement aux
prostaglandines. La chienne présente alors des chaleurs 10 semaines plus tard et a eu une
gestation un an plus tard.

Cependant, ce traitement manque encor de cas expérimentaux pour affirmer qu’il est
reproductible et donc réelement efficace.
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Conclusion :

Ainsi, les prostaglandines agissent par drainage utérin, par diminution de la concentration de
la progestérone et par augmentation du flux sanguinet donc augmentation de la
concentration en antibiotique lors d’antibiothérapie associée.

Cependant, les effets secondaires sont considérables et nécessiteront toujours ( ou trés
souvent) une hospitalisation et toujours une prémédication qui assurera un confort minimal
pour I'animal.

Il faut noter que certains associer une antibiothérapie au traitement par des
prostaglandines, alors que d’autres pense qu’elle est inutile ( risque de sélection de
Mycoplasmes, cf.ante).

Le traitement par des prostaglandines est donc un traitement efficace et conservateur mais
gui nécessite d’étre employé dans des conditions d’utilisation précises, définies
précédemment, et qui nécessiteun suivi médical.

5)-thérapeutique liquidienne :

Etant donné que les métrites s"accompagnent tres souvent d’insuffisance rénale aigue, une
thérapie est trés souvent mise en ceuvre. Celle-ci est bien-entendu tout a fait indiquée dans
les cas de pyométre pour lesquels on a souvent un état de choc.

Suit un tableau donnant les principales données de ce traitement.
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2- diurése forcée

1- Correction de déséquilibres

-hydro-éléctriques 3- Dialyse péritoneale

-acido-basiques
Avant tout :
1-établir un bilan :

» Hydro-éléctrique
¥ 9 Corriger les déséquilibres

» Acido-basique
2- rétablir la diurése :

» Technique de diurese forcée
» Dialyse péritonéale

3-Diurése forcée :
-Furosémide : 10mg /kg IV (dose test). Si la diurése se rétablit dans les deux heures.

Poursuivre cette thérapeutique a raison d’une dose de 4mg /kg/j en
maintenant un état d’hydratation normale.

Controler la créatinine sanguine.
Arréter le traitement dés le retourea la normale de cette constante.
-Mannitol : 2mg/kg/24h (dose test).Si la diurése est insuffisante , doubler la dose .
Se méfier des surcharges volémiques induites par des soluté hypertonique.

Controler la créatinine sanguine. Arreter le traitement dés le retoure a la
normale de cette constante.

4-dialyse péritonéale :

En cas d’insuccés des techniques précédentes , pratiquer une dialyse péritonéale :
-Injecter 200 ml a2000 ml de liquide de dialyse(t 38-39).
-Laisser en contact 30 mn puis recueillir le liquide.

-Réaliser trois a cinq séances par jour.
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-Controler I'efficacité par un dosage de la créatininémie , apres la 5 éme séance .
-Durée du traitement =5 a 10 jours.
6)- Anti-progestérones :
Les métrites et pyométres s’accompagnent d’'une hausse du taux de progestérone.

Or le traitement de ce type de pathologie avec des prostaglandines révele une baisse de ce
méme taux.

Un traitement avec un anti-progestatif a donc été envisagé.

Chez la chienne, 'aglépristone est utilisée.

6-1) Propriétés pharmacologiques de I'aglépristone :

L’aglépristone est un stéroide de synthése qui présente une activité anti-progestative.
Elle agit par un mécanisme compétitif avec la progestérone au niveau de ses récepteurs.

In vitro, son affinité pour les récepteurs de la progestérone est 3 fois supérieure chez la
chienne ; 3.8 fois chez la lapine et 9 fois chez la chatte.

In vivo, une dose de 10 mg/kg par voie sous cutanée chez la rate induit un avortement pour
tous les animaux traités.

6-2) Propriétés pharmacocinétiques del’aglépristone :

Chez la chienne, la concentration maximale (environ 61 mg/ml) est atteinte, aprés deux
injections de 10mg/kg par voie sous cutanée, en deux jours et demi.

Le temps moyen de résidence est d’environ 6 jours (temps d’absorption moyen a partir du
site d’injection compris).

Prés de 90% du produit s’élimine par excrétion par les feces.

60% de la dose administrée est excrétée pendant les 10 premiers jours et environ 80% en 24
jours(10).

6-3)-Traitement des métrites et pyométres avec I’aglépristone :
6-3-1 Mise en évidence expérimentale(07) :

-Un lot :12 chiennes,

-Témoins : 6 chiennes ;

-chiennes traitées : 6chiennes selon le protocole suivant :
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L’aglépristone est administrée : 6mg/kg voie sous cutanée ou intramusculaire (2 fois le

premier jour puis une fois par jour jusqu’au quatrieme jour).

Pertes vaginales : purulentes 48 heures apreés le traitement et involution utérin contrélée par
écographie.

Les concentrations en progestérone sont relevés deux fois par jour et leur moyen est établie.
Ces taux diminuent régulierement au cours du traitement.

Le nombre de globules blancs diminue trés nettement au sixieme jour, cela prouve aussi
I’efficacité du traitement.

Cette premiere étude montre que le traitement des pyometres avec anti progestatif est
efficace chez des chiennes dont le taux de progestérone initiale est supérieur a 5ng/ml.

Jour et heure Prog.P4 en ng /ml

1 7h00 | 18,3 (+ /- 1,4)

19h00 | 15,4(+ /- 1,5)

2 7h00 14,7(+ /-1,6)

19h00 | 13,3(+/-1,8)
7h00 | 12,2(+ /-1,8)

3
19h00 | 12,0(+ /-1,6)
7h00 | 8,9(+ /-2,4)
4
19h00 | 7,2(+ /-2,6)
7h00 | 7,4(+/-2,6)
5
19h00 | 6,3(+ /-2,5)
7h00 | 6,1(+ /-2,5)
6

19h00

Tableau 2 : Concentrations plasmatiques moyennes de progestérone P4 dans
le groupe traité du 1°" au 6éme jour.()
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Nombre de globules blanc / pl

Chienne Taux initial Taux maximal | Taux au 6éme
numéro jour

1 27800 27800 11600

2 52700 63000 30900

3 22900 27000 9100

4 23000 29000 18100

5 32700 52700 19500

6 27100 39300 21100

7 18600 27800 17100

8 18300 18300 14500

Tableau 3 : Nombre de globules blancs sanguins (n /ul) durant le traitement
antiprogestatif
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Conclusion :

Le traitement des métrites est actuellement essentiellement chirurgical.

Cependant, le traitement médical avec des prostaglandines s’avére efficace et il présente
I’immense avantage de conserver la fonction reproductrice. Il posséde un inconvénient
majeur : ses effets secondaire qui nécessitent souvent une hospitalisation. De plus, il existe
des contre-indications trés contraignantes tel que : le pyométre,les cardiopathies, les

insuffisances rénales.

Il semble donc que les thérapies futures de ces pathologies soient les molicules anti-
progestatives dont I’utilisation donne des résultats tres encourageants.

De plus il existe d’autres molécules anti-progestérone, d’action indirecte.

Ce sont les antidopaminiques qui sont actuellement employées dans les protocoles
d’avortement et qui pourraient donc étre utilisées dans le traitement des métrites et pyrometres

de la chienne et la chatte.

Les anti progestatifs, notamment I’aglépristone, pourraient révolutionner la thérapeutiques
des infections utérines de la chienne et la chatte comme elles révolutionnent les avortements

dans ces espéeces
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Liste des abréviations :

FSH :Hormone folliculo-stimulante

LH : Hormone lutéinisante

GnRH :Hormone de libération des gonadotrophines hypophysaires.
E. coli : Escherichia coli.

PGF2 a :Prostaglandine F2a



