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'~a i\forvc des So]i!'èdes l'st lln" '-_ .• '",,_q"~ "xtr~:i'.;Ill(,llt rép~l_Tl

dl,,' r-u 'l'an, cù eHt' r,'~(; un l!-Iryc 1,roblenH' d'inté,N général. 
En eJfet, en ;Ç)~O, à la SU'll~ I~es nOIl,brcu:\. cas de lllor'.'e 

or:;er l'~<' chez les chevaux et les 1l1111f'ts r[1parten;1:1t il \'Anllc-c, l._,ut 
l'etre(·I,il est soumis à l'intraderIl1n-llY.!;(;~;Hltir:n.! r.t!péhrak 1_('~ ;aux 
dt! r.iUrbidité on été cle 12 oio pur,!' les chevaux et ùc 7 "/0' [:Ollr les 
mulets, chil1'res d'autant plus significatifs chez ces dClïlil~l's que l'af
fection reyét le plus souvent une l'Drille chroniqlll) bnlatellic. 

POUl' parer il cette situation, SUI' la rroposiliun dc' la Seelion 
vétérinaire de l'Armée, Monsieur le l'linislre de la Dl'fense n;,liollale 
invite en 1\)47 le rcgreLté Professeur LEliROUX dl! l'Institut ]>:lS[('\l[' de 
Paris à sc rendre ;'t Téhéran pour y établir sur ;;1:ll'e Ull pl:ll' (;." lutLc 
contre cette aJfection. 

Sur ses conseils, l'Institut R:lzi est cL:r-;é .1e 1:1 !,<,-~'~i,' :?:--:pé
riment:lle des traY3UX (1), tandis IIu';l 1.1 Seclion ,-"·:'1,;: il!airc ,:.: 1'\r'l'ée 
incomhcnt les exp(!\,;eIHlcs en \'1IP. de wellrl! Hn :,,)i;1L lIil ;.'d:'I·."l':nl 

elIicacc tic la morve natllrelle des E(i':.Ii:1és. 
Cclle scetiOll, sons la diredion et le CC'.-,i·"'.! ' '.!·Ul';· '''''''''(>:11-

mission du Conseil SUl'('?rÏcur de J'!,:IC\'<lgc ('), '::~>"l::-l'nd ;,1:' .. :'·.'I"IC 

d'essais lLi~l'apculjqnc~;, :111 cours 'k:"'lul'is son1 . "',~s li,-':::--":"!~I 

les trailenlents associés sllivH11tS: :111:11':Ün'e-~1!;!"<i,!':1 ':,:e cl. " :·li"·~i':e
suIfa mézath i nc. 

• CeUI:~ SOll!"-Conl1uis~.ion aY~~it la C()~~lpos;1j \;~ SUi\';'Uii.::; 

!\t.;\1. F~~tll~, l!araf."cnh.Î1t:!, :~cyhilJli: \:'éf.;'-i, :i1'cs (~~'::ié;j";,I:: 

f\l. ~l. 1"\gh.-i~:" Pl'ofc$::;('ur ;\ l'E(;ole y{t:él"'i' 1:l"e ':t l\J"d.I::,;:, ~ .:~-~, l.:~.11· '!,-":-: ': ~ ", • ..; 

vét~rinajr(:"s :~1I ;.,lini~t·::·t" ,>: i·A;.;t"icli:lur(~; 

M.;il. CIi"l'ir ct !\1a!wui, VU.'.-inair"s Co'a .. ,,!,: 
i\t. J'.uJlir j~~l:liaï. V(;l(:l"lna;·"c,-C01l1lH.![H),~~!t. 



TRAITEME:'\T DE LA ~IOI\Yl: ))j,S EQUIDES 

Un premier centre de traitemcnt est d'abord créé :'t Téhéran 
pour cxpérimenter sur les animaux. morVCllX des n\gimcnts de la ca
pitale les méthodes de traitcmenl. Puis, cn raison dcs succès obseryt~s, 
deux autres CCil!rcs SGnt Olr,·crts ft l'~hOi'i.linHbét.d (-:t Ah\·n/~. Enfin, dn.lJ~ 
Ull troisÎ!\llle temps, les animaux malades sont traités sur place dalls 
les diverses villes de gamison: Tabriz, Gargan, Ispahall ... 

Deyant les excellents résu!tats oh tenus, résul\ats qui s'éche
lonnent sur unc période de plus de qua Ire ans, nous ayons pensé qu'il 
serait des plus intéressanls de faire connaître en détail les méthodes 
de traitement que nous ayons mises au point. 

.. 

L'allal1!n,"·~ ':.,t. 011 le sait, lii. 1):;1t de lIIyco/Jacferillm malle;, 
acio.!iiionné d~ f'ormol et plw';' ;. l'~h;y~ à 37°. suiv~Ht b techniq\1'" de 
L:::('~WLX (2). . 

Parmi les divers sulfamides essayés, nous avoné rdenu aux 
'~'\:)lIts de nos recherches la- snif'ldiazine. 

'."ous les animau"" malades clim~Iuement ou non, mais réagis
sant à la n:aliJî!1'::, ont recu quotidiennement pendant une durée de 
trente jours: 
- les cheyaux: par voie sous-cutanée, 5 cc. d'anamorve et par voie 
orale 25 g. de sulfadiazine, répartis en 5 prises égales, régulièrement 
espacées. 
- les mulets: par voie sous-cutanée, 5 cc. d'anamorve el par voie 
orale 20 g. de sulradiazine, répartis en 5 prises égales, réglllirremenl 
espacées. 

Sur 400 animaux, alteints soit de mon'e aigüe, soit de 1110f\'C 

chroniquc, ainsi tr~ités: 384 l'ont été avec succès, soit un )Jourcenlag!! 
de guérison de 9li "/0' 

Sous l'iul1nence du trn:temcnt, Oll constate, en cas de guèrison : 
-la disparition des signes eliniques existant avant le traiment. 
- la diminution grnduclle rie l'intensité de ln réaclion fi l:t malll'ine 
(illlcrdcrmo-n\actioll palpéhrale), qui nuit par devenir négative. Cetle 
disparition de la malléinatioll n'est pas brutale, mais progressive et le 
tcmps qu'elle mel à se négativcr semble être Cil rnpporl :lYrC la durée 
de la maladie avant le traitefuc:'llt. Cette nég:ltivation s'oh~rrYc en gé
néral ùu 12° an ]40 mois, avec les chilTrcs extn\mes ùe (j et Hl Illois. 

Le Tablean anncxé à cet article montre l'évolution de la 



TAB:".--:At: 

.r';'lol1!iiol de la lî.éacéion à la Mallfine chez 'l'lelq!.tcS amlTlc ,,~- troités .• 1nimau;r témoins . 
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m:dléill;:tiol' chez quelql!es lins de nos animaux traités, guéris ou 
lion, :I:n:-.i (i-clL' sa 1.('n:~sh'llCC chrz llcl~x animaux LéJl1oins. 

-- Elllill Il'-,~~: ayons ('on\ràlé que l'nr:;anisllle des Hnimaux guéris 
11'];1\]>('1"(',·,::1 j:ll1S 1(' h:lI'j!l" 1'1111'"\"<"1'1;. 11:1'151 el' hut, 1111 ("bcv~l ~onsidé!'é 

COlIlllle 1;\If:Ti, e'cst à dire ne présentant plus aUCUll signe clinique de 
Illon'c cl ay:llIl I1ne intradermoréaction ft la malléine négative, à pté 
nbatlu. A 1':llltopsie, nous ayons noté l'absence totale de lésions mac
roscopiques :Ill ni\'cau des poumons, du [oie, de la rate et des gan
glions. Le prèlèvement de ganglions, app~rtennnt aux différents ter
ritoires. Il été pratiqué. Ch:H]Ue ganglion a fait l'objet d'un examen 
dired, d'une culture sur bou;:ion glycériné r t d'une ino~ulation '.lU 

cobaye. Toutes ces épreuve;,; ;;e son: ,-':,'ékes llégatives. 

n - AUT!\ES ESSAIS -::'I-:i!~~nAPEUTJQli~S 

Diycrs autres schémas thérapC:.'lhqnes ont é'é essayé~;. NOl~S 
a !\<)ns maintenant en donner les r -Ssul f il ts. 

;;l'!t;.:orve et sul(adiazine .~ellles. 

L'anamorYe employée seule amène la riispnlalOn des signes 
diniques constaLés avant tout traitement, mais reste impuissante sur 
la réaction à la malléine qui re<;;le positive. Elle ne stérilise donc pas 
i'organisme et la maladie Fend une forme chronique. 

Il en est de même pour la sulfadiazine utilisée seule: les 
signes cliniques rétrocèdent mais la réaclion à la malléine demeure 
positive. 

Il est donc nécessaire de conjuguer les deux médicaments, En 
plus de l'action spécifique de l'anal11or"e, llOUS pensons que celle 
suhstance agit sur la zone périphérique dense, à prédominance lym
phocytaire el 1l10nocytaire, des tuhercules de la morre aigiie ct la 
zone périph(;rilJue de HlJrose des tubereules de la morve chronique en 
en modifiant la pérméahilité, Elle facilitc ainsi la dill'nsion de la 
snlfadiazine et par suite sail aeLion antimicrobienne. 

Sul {wlle::a t Ir i Ile. 

En dehors de la sul[aC\iazine, la sulfamézathine nous a donné 
d'excellents résultats. Son action nous a semblé même supérieure à 
celle de la sul[adiazine. Son mode d'action est identique ct eIle doit 
être employée en association. La posologie en est identiquc: 25 g. pour 
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les chevaux et 20 g. pour les mulets, par voie orale, en ;) prises égales 
régulièrement espacées. 

Malléine. 

De même nous avons remplacé avec succès l'anamorve par 
la mulléine. La dose journaliè're est de 5 cc. pcndant treIlte jours en
corc, mais ie tnux de dilution de cc prcduit est progressivement di
miilué pendant le traitement: 

la jour 1/1000; ~~o jl1ur l:~OG; 3" j'i~l" 1/800 etc. 
10° jour 1/100; 11 0 JlJur liDO; l!!o jour 1/80 etc. 
19"' jour 1/10; 20° jour ct suÏ<.ants 1/5. 

CON'~.L:.J<:;JONS 

De l'èxposc précédent, nous pomons lirer les concln~i('l:-ls 
sttiv:>'iie~ : 

10) l'emploi combiné. de l'anamorvc et (le la sulfadinzine gué
rit la Morve des Equidés, queltlll'ell soil la fOl,I1C clinique. 

Sous l'influence du traitement, on ohsen·c la disparition des 
signes cliniques et la négatiyation progressive de l'inlraclcrlllr) ll1alléi
nation palpébrale. 

2°) l'anumorvc et la suHadiazinc, :Hlllli,:i::lréc'i ::.ép:t!·cm1llenl 
n'entrainent pas lu guérison définiLiye, la n;aciic"l ,'1 b I!'rd:··::.,- ~ \·~tant 

posi1.ive. 

3°) on pcut remplaccr aY:lnl:lgeusClllcnt L: ~,nIl'~·(li::/.: ::[' ;:;11" la 
suifallIézalhille et l'allalllOrve par la lllalléill!~, lii;~;~ IOU.iUlIl·:' t t :l:--'SO

cÎation. 
L'emploi de ces traitclIiL:;ris lllÏXleS: r.:';':I~';n·e-::lilf:i.::.iï.:Jl(: et 

sulfalllézathine-llIal!rSiuc nous ~l. d();llIl~ 1I1l pOli, l';;i;l['.e dl: gi:,': <:1 de 
~)6 "/u pour 400 ::tIlilllaux trailés. 
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