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Lésions de dermatite digitale associées a des
lésions de la corne des onglons

Les Iésions de dermatite digitale associées a des lésions de la corne des onglons sont caractérisées par un désordre de
la boite cornée et liées aux les [ésions de la ligne blanche et aux ulcéres de sole etc. Elles sont rencontrées fréquemment
dans les troupeaux laitiers au prise avec une infection endimique de dermatite digitale (DD) (Blowey 2011, Evans et al.
2011, Holzhauer et Pijl 2011). Dans les troupeaux avec une infection endémique de DD, le corium exposé de la muraille
et/ou de la sole est aussi infecté avec Treponema spp. puisqu'ils sont présents partout dans I'environnement (Evans et
al.2011).

Puisque cette combinaison répond aussi mal au traitement usuel pour la DD (Evans etal. 2011) que pour ceux de la ligne
blanche ou ulcéres de sole (sans infection secondaire associée a de la DD Treponema spp.), les vaches sont affectées
pour plusieurs mois, parfois méme plus d’'un an. Ces Iésions ont donc historiquement été catégoriser comme des lésions
incurables de la corne (Blowey 2011, Evand et al. 2011).

A la lumiére d'études récentes rapportant des traitements efficaces pour ce type de Iésions “incurables”, il est proposé
de modifier la nomenclature pour DD associées aux lésions de la ligne blanche (DD-WLA), DD associée a un ulcére
de sole (DD-SU), DD associée a un ulcére du bulbe/talon (DD-BU), DD associée a un ulcére en pince (DD-TU), DD
associée a une nécrose de la pince (DD-TN) et DD associée a une fissure de la corne (DD-HF) (Kofler et al. 2015).

La majorité de ces grosses lésions de DD associées a des lésions de la corne sont chroniques, persistant plusieurs
mois, et sont un enjeu de bien-étre important pour les bovins atteints. Le traitement approprié et efficace de ces lésions
consiste a un retrait complet de la corne détachée, un amincisement de la corne adjacente avec une couteau de pieds
suivi d'un débridement du corium infecté sous anesthésie locale. Dans tous ces cas, une talonnette doit étre aposée a
I'onglon sain du méme pied et un bandage r (protection de la plaie d'une nouvelle contamination immédiate) a I'onglon.
L'administration systématique d'antiinflammatoires non-stéroidiens pour 3 jours et un changement de bandage régulier
jusqua ce que la lésion soit complétement recouverte d'une nouvelle couche de corne (environ 2 - 8 semaines selon
la taille de la Iésion au corium) seraient trés efficaces (Nouri et al. 2013, Kofler et al. 2015). Il ne serait pas nécessaire
d'amputer l'onglon dans cescas (Nouri et al. 2013, Kofler et al. 2015).




Dans ces cas chroniques de DD liés aux |ésions de la corne, le débridement doit étre effectué par un vétérinaire, sous
anesthésie locale.

Une approche thérapeutique alternative pour les petites |ésions précoses, de DD lié a des désordres de la corne constite
au retrait de toute la corne détachée autour de la Iésion, un amincisement de la corne adjacente avec une couteau de pieds
(parage thérapeuthique), suivi d'une application topique d'acide salicilique (en poudre ou en péte; en utilisant seulement
des produits homologués) et de la pose d'une talonnette sur l'onglon sain du méme pieds suivi d'un bandage qui sera
changé régulierement. (Holzhauer et Pijl 2011, Fiedler et Maierl 2015). lors du premier changement de bandage, toute
I'acide salicilique seche doit étre retiré de la Iésion, la plaie nettoyée et |'application de traitement topique d'acide salicilique
est répété ou avec un aérosol antimicrobien, selon le niveau de guérison. La lésion doit étre de nouveau couverte d'un
bandage. Les changements de bandages doivent se poursuivre jusqu’a ce que la Iésion soit entierement couverte de
nouvelle corne.

Définition des lésions de DD associées a des lésions de la corne

Incluant les lésions de DD associées aux lésions de la ligne blanche (DD-WLA), DD associée a un ulcére de sole (DD-SU), DD
associée a un ulcére du bulbe (DD-BU), DD associée a un ulcéere en pince (DD-TU), DD associée a une nécrose de la pince
(DD-TN) et DD associée a une fissure axiale, abaxiale ou dorsale (DD-HF). Lésions de la corne avec divers degrés de corium
exposé chez des vaches avec des lésions de DD endémique présentant des infections secondaires de DD associée aux
Treponema spp. et ayant un historique de plusieurs mois voir jusqu’a un an sans guérisson. Le corium exposé de ces lésions
peut démontrer les mémes caractéristiques morphologiques en surface et la méme odeur dcre qu’une Iésion commune de
stade M2.
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DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

Le talon est anormalement haut (gauche) causé par le non-appui prolongé en partie plantaire
de la sole. Le méme onglon apres parage et le retrait de la corne détachée (droite).
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DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

Une ancienne DD associée a une lésion de la ligne blanche et une ancienne DD-WLA aprés
le retrait d'une partie de la muraille détachée (droite).
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DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

La corne détachée autour de la Iésion a été retirée (gauche), la Iésion semble propre et
débarassée de tous les tissus infectés suite au retrait chirurgical, sous anesthésie locale, de
toute la corne détachée et du corium infecté (droite).
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DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

Corium infecté de DD avant le retrait de la saleté (gauche) et suite au lavage et au retrait,
sous anesthésie locale, de toute la corne détachée de la muraille et du bulbe et |la réduction
des marges de la corne (droite).
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DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

DD-WLA suite au retrait de toute la corne détachée (gauche); il reste a retirer la muraille
abaxiale (droite) et a appliquer une talonnette sur I'autre onglon




DD associée a une lésion de la ligne blanche (DD-WLA)

Corium infecté de DD suite au retrait de toute la corne détachée et I'amincissement
progressive des marges de la corne fait sous anesthésie locale.
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DD associée a un ulcére de sole (DD-SU)

DD associée a un ulcére de sole suite un traitement inaproprié: le corium exposé sous la sole
est enceclé.
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DD associée a un ulcére de sole (DD-SU)

Apparence typique d'une ancienne |ésion DD-SU démontrant une épaisse couche de
corne sur la partie plantaire de la sole et du corium exposé sans production de corne
(gauche); DD-SU apres le parage (droite).




DD associée a un ulcére de sole (DD-SU)

DD-SU suite au retrait de toute la corne détachée, fait sous anesthésie locale.
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DD associée a un ulcére de sole (DD-SU)

Petite (gauche) et grosse ancienne DD-SU (droite) avec de la pododermatite du corium des
bulbes suite au retrait de la corne détachée sous anesthésie locale.
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DD associée a un ulcére du bulbe (DD-BU)

Ancienne DD-BU et une lésion de la ligne blanche suite au retrait de la corne détachée
autour du corium exposé, fait sous anesthésie locale.
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DD associée a un ulcére du bulbe (DD-BU)

Petite (gauche) et grosse ancienne DD-BU (droite) suite au retrait de la corne détachée sous
anesthésie locale.
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DD associée a un ulcére du bulbe (DD-BU)

DD-BU suite a I'exposition et au retrait de la double sole.




DD associée a un ulcére en pince (DD-TU)

Ancienne DD-TU sur une vache (gauche) et sur une taureau reproducteur (droite) démontrant
de I'hypergranulation (bouton de chair) apres un parage thérapeutique inadéquat.
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DD associée a un ulcére en pince (DD-TU)

Corium infecté de DD en pince avec de I'hypergranulation avant le nettoyage et le retrait des
saletés (gauche), et apres le parage thérapeutique sous anesthésie locale et de débridement

du corium infecté (droite).




DD associée a une nécrose de la pince (DD-TU)

DD-TN suite au retrait d'une partie de la corne détachée.
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DD associée a une nécrose de la pince (DD-TU)

Ancienne DD-TN (environ 18 mois sur I'image de gauche) aprées le retrait de la corne
détachée.
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DD associée a une fissure axiale (DD-HFA)

Ancienne DD-HFA (gauche) caractérisée par la présence d'une hypergranulation modérée
comblantla fissure axiale. DD-HFA suite au retrait de la corne détachée (droite).
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DD associée a une fissure axiale (DD-HFA)

Ancienne DD-HFA (gauche) caractérisée par la présence d'hypergranulation sévere comblant
la fissure. Ancienne DD-HFA (droite)
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DD associée a une fissure axiale (DD-HFA)

Ancienne DD-HFA apres le retrait de la plupart de la corne détachée autour de la lésion, fait
sous anesthésie locale. Du corium infecté est toujours caché sous la corne détachée, ce qui
devra étre retirer chirurgicallement.
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DD associée a une fissure axiale (DD-HFA)

Ancienne DD-HFA caractérisée par la présence d’hypergranulation sévére débordant de la
fissure axiale.
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DD associée a une fissure verticale (DD-VHF)

Ancienne DD associée a des fissures verticales sur la muraille abaxiale avec de
I'hypergranulation sévére protubérante.
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