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INTRODUCTION

Le poids de naissance a un impact majeur sur la survie néonatale des chiots comme chez
d’autres especes (chat : Lawler 2008 ; porc : Devillers et al. 2011). En effet, les chiots nés avec un faible
poids de naissance présentent un risque 2 a 10 fois plus élevé de mortalité dans les 21 premiers jours
de vie que les chiots nés plus lourds (Mila et al. 2015 ; Mugnier et al. 2019 ; Mugnier et al. 2020). Du
fait de I'impact de la mortalité néonatale sur la vie économique et émotionnelle des éleveurs, diverses
études visent a identifier les facteurs influencant le poids de naissance des chiots.

Dans l'espece humaine, les caractéristiques macroscopiques du placenta telles que son
épaisseur ou sa surface sont associées au poids de naissance. En effet, le poids du placenta refléte a
lui seul 37% des variations des poids de naissance (Salafia et al. 2008). Le placenta est un organe
d’échanges entre la mére et le foetus. Il assure la respiration et la nutrition du feetus, ainsi que sa
protection contre les bactéries et les substances toxiques. Le placenta a également une fonction
exocrine nécessaire au bon déroulement de la gestation et de la mise-bas. Chez le chien, le placenta
est macroscopiquement de type zonaire : les villosités embryonnaires s’insérent dans les cryptes
maternelles en formant une large zone annulaire entourant le sac chorionique (figure 1). C'est grace a
cette zone richement vascularisée que s’effectue I'apport des nutriments maternels vers le foetus.
D’un point de vue histologique, le placenta des carnivores est endothélio-chorial : 4 couches séparent
les systemes vasculaires feetal et maternel.

Fig. 805, — Fwlus de Chienne avec ses enveloppes. — a, b, placenta sonaire. ¢, chorion. d, amnios
vu par transparence. e, feetus vu & travers les enveloppes.

Figure 1 - Placentation zonaire de canidé - Railliet 1895

La relation entre le poids de naissance et les caractéristiques placentaires a été peu étudiée
chez le chien. Dans un étude regroupant 20 chiennes, Tesi et al. (2020) ont observé une corrélation
positive entre le poids de naissance des chiots et la surface de leur placenta, plus précisément, entre
leur poids de naissance et la surface d’échange placentaire.

De plus, chez les especes polytoques comme le rat, la souris, le lapin ou le porc, la position
intra-utérine des foetus a un impact sur le poids de naissance (Nagao et al. 2004a ; Coe et al. 2008).
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Chez le rat et la souris, en raison du flux sanguin bidirectionnel dans I'artere utérine, les foetus situés
au milieu de la corne utérine recoivent un flux sanguin réduit et sont plus Iégers a la naissance que les
foetus situés aux extrémités de la corne utérine (Vom Saal 1989 ; Even et al. 1994 ; Coe et al. 2008).
Chez le porc, I'ablation de certains foetus pendant la gestation a permis de mettre en évidence une
prise de poids des foetus restants avant la mise-bas (Vallet and al. 2011), cette observation est
vraisemblablement a relier davantage a la taille de la portée qu’a la position intra-utérine des foetus.
Dans I'espéece canine, la répartition intra-utérine des foetus et la relation éventuelle entre ce parameétre
et leurs caractéristiques foeto-placentaires n’ont pas été explorées. L'objectif de notre travail étant
d’étudier la relation entre la position intra-utérine des chiots et leurs poids de naissance ainsi que les
caractéristiques placentaires macroscopiques. En effet, comme décrit chez d’autres espéeces nous
pensons que la position intra-utérine des unités foeto-placentaires peut avoir un impact sur le poids
de naissance en raison du flux de nutriments venant de I'artere utérine mais aussi en raison de la place
disponible pour permettre au foetus de se développer. Nous pouvons nous demander si un foetus se
développant a I'extrémité ovarienne de la corne aura autant de place qu’un feetus se développant au
milieu de la corne. De méme, un feetus se développant au milieu de la corne recevra-t-il autant de
nutriments que le foetus se développant dans la région ou le flux sanguin dans I'artére utérine est le
plus important ?
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MATERIEL ET METHODES

Toutes les données utilisées dans cette étude proviennent de césariennes réalisées dans la
cliniqgue « Rant en Dal Animal Hospital » du Docteur Kurt De Cramer (Krugersdorp, Afrique du Sud)
chez des chiennes Boerboel.

|. Collecte des données

L’'ensemble des informations sont recueillies sur deux feuilles présentées en annexes (annexe 1
et 2).

I.1. La chienne reproductrice

En amont de la césarienne, a I'aide de la base de données de la clinique, sont enregistrés pour
chacune des chiennes étudiées :

- Son nom et celui de son propriétaire

- Sarace : seules les chiennes de race Boerboel ont été incluses
- Sonage

- Son poids le jour de la mise-bas

Les chiennes opérées font pour la plupart I'objet d’un suivi de reproduction. Un suivi de chaleur ainsi
gu’une insémination artificielle avec la semence d’un male de la méme race ont été préalablement
réalisés. La date de mise-bas est ainsi estimée (63 jours apres I'ovulation) et la césarienne est
programmée. A I'approche de cette date, les chiennes sont hospitalisées pendant quelques jours afin
de surveiller les signes de mise-bas imminente (modification du comportement, dysorexie, etc.) et de
réaliser un suivi régulier de la température, de la concentration sanguine en progestérone et
d’effectuer des examens vaginaux au spéculum (12 a 18 mm de diamétre intérieur et de 220 a 330 mm
de long) a I'aide d’une lumiere froide, 3 fois par jour.

Deux types de césariennes sont pratiqués : les césariennes dites « pré-parturientes » et les
césariennes dites « parturientes ».

Une césarienne « pré-parturiente » est une césarienne programmeée 57 jours apres le premier
jour de dicestrus (noté DO0). En effet, lors du suivi de chaleur, des cytologies vaginales sont réalisées
pour définir ce DO. Comme décrit par Holst et Phemister (1974), le premier jour du dicestrus
cytologique est caractérisé par une diminution d’au moins 20% des cellules épithéliales superficielles
et une augmentation d’au moins 10% des cellules des couches plus profondes de I'épithélium vaginal,
telles que les cellules intermédiaires et les cellules parabasales. En cas de gestation de chiot unique, la
césarienne « pré-parturiente » a lieu 56 jours aprées DO. En effet, les chiennes gravides d’un singleton
ne présentent souvent que peu de signaux déclencheurs de la mise-bas. Ces signaux étant parfois
insuffisants pour déclencher le travail, le chiot peut mourir avant le 57éme jour de gestation (De
Cramer, observation personnelle). Lorsqu’une césarienne « pré-parturiente » est réalisée, le col de
I'utérus n’est pas encore ouvert, le travail de la chienne n’a pas commencé.

A l'inverse, lors d’'une césarienne « parturiente », le travail de la chienne a déja commencé, le
col de l'utérus est alors ouvert. Il s’agit de césariennes réalisées sur des chiennes dont la date de
dicestrus est inconnue ou lorsque le travail commence avant le 57éme jour apres DO. Le moment de la
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dilatation du col de l'utérus est déterminé par les examens vaginaux réalisés quotidiennement. On
considere que le col de I'utérus a commencé a se dilater lorsque les membranes feetales peuvent étre
visualisées dans le canal cervical. Méme si ce moment de dilatation du col est un indicateur de la mise
bas, la concentration sanguine en progestérone est mesurée avant le part a partir de plasma issu de
sang prélevé a la veine jugulaire droite de la chienne. Cette mesure est systématique afin d’identifier
une éventuelle chute de la concentration sanguine en progestérone avant I'ouverture du col. La
césarienne est réalisée lorsque que le taux de progestérone est inférieur a 4,6 nmol/I (De Cramer,
données non publiées, étude sur 300 chiennes).

Le type de césarienne réalisé est notifié sur la fiche en annexe 1.

1.2. Anesthésie et déroulement de la césarienne

Le protocole anesthésique utilisé pour les césariennes de chienne est un protocole mis au point
par le Dr. de Cramer (De Cramer and al. 2017). Pendant toute la chirurgie, une assistante et un
vétérinaire surveillent le monitoring de la chienne.

D’abord, la chienne est amenée dans la salle de préparation. Un cathéter lui est posé afin de
pouvoir injecter premiérement de la médétomidine a la dose de 7 pg/kg (Domitor®, Zoetis Animal
Health, Sandton, Afrique du Sud) puis 1 mg/kg de propofol (Fresenius propoven®1%, Fresenius Kabi,
Midrand, Afrique du Sud). Cette dose de propofol peut étre doublée si cela est jugé nécessaire par
I’équipe en charge de I'anesthésie. La chienne est ensuite intubée a I'aide d’une sonde endotrachéale
et reliée a une machine d’anesthésie volatile par circuit non-réinhalatoire. L’anesthésie est entretenue
par voie gazeuse a I'aide de sévoflurane a 2% (Sevoflo®, Safeline Pharmaceuticals, North Cliff, Afrique
du Sud). La chienne est ensuite largement tondue en région abdominale puis une asepsie de la région
ombilicale a inguinale est réalisée a I'aide de 3 passages d’alcool et de povidone iodée. Une
fluidothérapie a base de Ringer Lactate (Fresenius Kabi) a 10 mL/kg/h est mise en place aprés
I'intubation et est maintenue pendant toute la chirurgie. Une antibioprophylaxie péri-opératoire est
mise en place a base de céfazoline sodique (Zefkol®, Brimpharm, Claremont, Afrique du Sud) injectée
par voie intraveineuse a la dose de 10 mg/kg et d’enrofloxacine (Baytril®, Brimpharm) injectée par voie
sous-cutanée a la dose de 5mg/kg.

La chienne est ensuite transférée au bloc chirurgical. Les plans cutané, sous-cutané puis musculaire
sont incisés en regard de la ligne blanche de I'ombilic au pubis (laparotomie ventrale médiane). Les
cornes de I'utérus sont extériorisées de I'abdomen. Une incision est réalisée a la base de la grande
courbure d’une des deux cornes utérines. Les foetus sont rapprochés un a un de cette incision par taxis
puis sortis en prenant soin de conserver l'intégrité de leur placenta. Une palpation de I'entiéreté de
l'utérus est réalisée afin de vérifier que tous les foetus ont été extraits. L'analgésie par voie
intraveineuse est réalisée apres I'extraction de tous les foetus (2 ug/kg de fentanyl (Fentocin®, Safeline
Pharmaceuticals) et 0,1 mg/kg de méloxicam (Metacam®, Boehringer Ingelheim, Randburg, Afrique du
Sud)). Enfin I'utérus est refermé par un surjet simple a I'aide de fil monobrin résorbable, tout comme
le plan musculaire, le plan sous-cutané et la peau. Le réveil de la chienne est accéléré par
I’administration intraveineuse de 20 pg/kg de chlorhydrate d’atipamézole qui est un antagoniste des
alpha-2 (Revazol®, Virbac, Centurion, Afrique du Sud). Elle est extubée dés lors qu’elle présente un
réflexe de déglutition. La chienne est ensuite mise dans une cage sous surveillance le temps du réveil.
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1.3. Les chiots

Les foetus attachés a leur placenta par le cordon ombilical sont réceptionnés dés leur sortie de
|'utérus par des assistants de chirurgie. La place qu’occupait le foetus dans I'utérus est soigneusement
notée sur la feuille de cartographie (annexe 2) a I'aide d’'un numéro qui sera le numéro du chiot au sein
de la portée. Les unités feeto-placentaires (UFP), c’est-a-dire I’'ensemble composé du chiot et de ses
enveloppes placentaires, sont pesées (balance Salter, précision 0,1g, maximum de 1500 g). Ensuite, le
cordon ombilical est ligaturé puis coupé. Le chiot est alors sexé et pesé seul. Il recoit 50 ug de de
chlorhydrate d’atipamézole (Revazol®, Virbac) par voie sous-cutanée. Les informations concernant le
sexe du chiot, son poids ainsi que sa position intra-utérine sont notées sur la feuille présentée en
annexe 1. Entre deux chiots, la balance utilisée est nettoyée et tarée. Toute observation particuliere
telle une anomalie sur le chiot (anasarque, omphaloccele, fente palatine etc.) ou sur son état de
vivacité est notée. A la fin de la chirurgie, les chiots sont placés dans un incubateur a 35°C, ils y restent
environ 3 heures avant que I’éleveur ne vienne les récupérer.

1.4. Les placentas

Aprés section du cordon ombilical, les enveloppes placentaires sont disséquées pour isoler la zone
d’attachement placentaire (ZAP). Cette zone de contact annulaire se différencie du reste des
enveloppes foetales par sa texture ferme et sa couleur rougeatre a verdatre (figure 2). La zone
d’attachement placentaire est ensuite pesée seule par la méme balance que celle utilisée
précédemment.

Zone d'attachement placentaire

Enveloppes feetales

Figure 2 - Placenta de chien

La ZAP est ensuite coupée dans sa largeur et disposée a plat sur une feuille de papier blanche
de format A4 sur laquelle ont été notés au préalable le nom de la chienne, de I'éleveur et le numéro
du chiot. La largeur et la longueur de la ZAP sont mesurées a I'aide de deux regles graduées (figure 3).
Ces mesures sont notées a coté de I'étalement mais également reportées sur la fiche de données
chiffrées (annexe 1).
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Figure 3 - Mesure des dimensions de la zone d'attachement placentaire

Il. Gestion des données
II.1. Mise en forme de la base de données

Toutes les données récupérées entre le 16 juin 2019 et le 30 juillet 2019 (période de réalisation de
cette étude en Afrique du Sud) ont été réunies et reportées dans un seul fichier Excel® (Simonyi,
Microsoft Store, Paris, France) regroupant I’'ensemble des informations pour chaque portée. Ainsi pour
chaque portée, les informations suivantes sont connues :

- Nom de la chienne et de son propriétaire

- Age de la chienne et son poids lors de la mise-bas

- Type de césarienne réalisé

- Nombre de chiots au sein de la portée

- Pour chaque chiot : son poids de naissance, son sexe, sa position au sein de I'utérus

- Pour chaque placenta : son poids total, le poids et la surface de la zone d’attachement
placentaire

I1.2. Définitions des variables étudiées

L’ensemble des variables prises en compte est rassemblé dans le tableau 1.

Identifiant de la portée (noté ID_portée)

L'identifiant de la portée est le numéro donné a chaque portée. Il permet notamment de regrouper
facilement les chiots d’'une méme portée lors des analyses statistiques. Il est noté de L1 a Ln. Ln étant
la n®me césarienne réalisée sur la période.

Numéro d’échantillon (noté ID_chiots)
L'identifiant du chiot correspond a I’ensemble de 4 chiffres donné au chiot. Il n’est pas en lien avec la
position du chiot au sein de 'utérus.

Age et classe d’dge

Il s’agit de I'age de la mere au moment de la mise-bas. Ensuite, des classes d’age sont définies : une
classe « Jeune » si la chienne a entre 0 et 2 ans inclus lors de la mise-bas, une classe « Adulte » si la
chienne a entre 3 et 4 ans inclus et une classe « Senior » si la chienne a 5 ans ou plus lors de la mise-
bas.
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Poids
Il s’agit du poids de la chienne gestante le jour de la césarienne, avant son anesthésie.

Type de césarienne

Comme expliqué précédemment, 2 types de césariennes peuvent étre réalisés : les césariennes dites
« parturientes » quand la mise-bas a déja commencé (col de I'utérus ouvert) ou des césariennes « pré-
parturientes » quand la césarienne est programmeée sur la base du premier jour de dicestrus.

Parité
Il s’agit du nombre de portées auxquelles la chienne a donné naissance en prenant en compte la portée
étudiée.

Nombre de chiots et taille de la portée

Le nombre de chiots correspond au nombre de chiots total de la portée. Il prend en compte les chiots
momifiés, les mort-nés, etc. Ensuite, des classes de taille de portée sont définies : une classe « Petite »
lorsque la portée est composée de 1 a 5 chiots inclus, une classe « Moyenne » lorsqu’elle est composée
de 6 a 10 chiots inclus et une classe « Grande » lorsqu’elle contient 11 chiots ou plus.

Etat du chiot a la naissance

Cette information renseigne sur |’état du chiot aprés sa réanimation. La réponse a la question « le chiot
est-il vivant ? » est renseignée dans le document par « oui » ou « non ». Peuvent étre également
renseignées ici d’autres spécificités du chiot comme la présence d’une fente palatine, d’un chiot
anasarque etc.

Sexe
Il s’agit du sexe du chiot.

Poids de naissance (noté PdN)
Il s’agit du poids de naissance du chiot en sortie de césarienne. Il est mesuré en grammes.

Total poids de naissance (noté TotalPdN)
Cela correspond a la somme des poids de naissance de tous les chiots issus de la méme portée. Elle est
calculée en grammes.

Maximum et minimum des poids de naissance
Le poids du chiot le plus gros et du chiot le plus Iéger de la portée sont notés sous cette appellation.

Poids de la zone d’attachement placentaire (noté PdP)
Il s’agit du poids de la zone d’attachement placentaire apres dissection du placenta et élimination des
enveloppes feetales et du reste de liquide amniotique. Ce poids est indiqué en grammes.

Total des poids des zones d’attachement placentaire (noté TotalPdP)
C'est la somme des poids de toutes les zones d’attachement placentaires issus des unités foeto-
placentaires appartenant a une méme portée.

Maximum et minimum des poids des zones d’attachement placentaire
De la méme maniére que pour les poids de naissance des chiots, le maximum et le minimum des poids
des zones d’attachement placentaires au sein d’une portée donnée sont identifiés.

Surface de la zone d’attachement placentaire (noté SdP)
La largeur et la longueur de la zone d’attachement placentaire sont multipliées. La surface est
renseignée en millimétres carrés.
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Total des surfaces des zones d’attachement placentaire
Il s’agit de la somme des surfaces des zones d’attachement placentaires des unités foeto-placentaires
issues d’'une méme portée.

Maximum et minimum des surfaces des zones d’attachement placentaire
Pour une méme portée, la surface de la zone d’attachement placentaire la plus grande et la plus petite
sont identifiées.

Densité

Pour chaque zone d’attachement placentaire, le rapport entre son poids (PdP) et sa surface (SdP) est
calculé et est appelé « densité de la zone d’attachement placentaire ». Cette variable est alors
exprimée en grammes par millimétre carré.

Latéralité
La latéralité renseigne sur le segment dans lequel se trouve |'unité feeto-placentaire : corne droite,
corne gauche ou corps utérin. Cette variable peut alors prendre 3 valeurs respectivement : D, G ou C.

Ordre

Il s’agit du rang du chiot dans la corne utérine. Le chiot le plus a I'apex est le chiot numéro 1 puis ce
numéro augmente par ordre croissant le long de la corne utérine de I'apex au corps utérin. Les chiots
se trouvant dans le corps de I'utérus n’ont pas du numéro d’ordre, la valeur « x » leur est attribuée.

Nombre de chiots dans une corne (noté Nbcorne)
Il s’agit du nombre de chiots se trouvant dans la méme corne que le chiot en question y compris ce
dernier.

Position standardisée (notée Posstandard)

La position standardisée permet de prendre en compte le facteur relatif a la taille de la portée et au
nombre de chiots au sein d’une méme corne. Cette position standardisée ne concerne pas les chiots
se trouvant au sein du corps de I'utérus. Elle sera de 0 pour tous les chiots se trouvant a I'apex d’une
corne utérine et sera calculée de la maniére suivante pour les autres chiots :

Posstandard = 0 + [m

® (ordre — 17)

La figure 4 illustre un exemple de positions standardisées.

Position standardisée

OOOOO\O

Chiot (numeéro dordre)
Corps uterin .-"'f

.-“f /
"X X X B

Figure 4 - Calcul de la position standardisée

Come

Position standardizée
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Total des poids de naissance dans la corne (noté TotalPdNcorne)
Il s’agit de la somme des poids de naissance des chiots issus de la méme portée et présents dans la
méme corne que le chiot étudié.

Total des poids de la zone d’attachement placentaire dans la corne (noté TotalPdPcorne)
De la méme maniére, cela correspond a la somme des poids des zones d’attachement placentaire des
chiots de la méme portée se trouvant dans la méme corne que le chiot étudié.

Apex
Variable qualitative, elle répond a la question « le chiot se trouve-t-il a I'apex de sa corne ? ». La
réponse est de la forme « Oui » ou « Non ».

Corps
Variable qualitative, elle répond quant a elle a la question « le chiot se trouve-t-il dans le corps de
|'utérus ? ». La réponse est de la forme « Oui » ou « Non » également.

Tableau 1 - Tableau récapitulatif des variables étudiées

ID_portee Numéro de portée Lx
ID_chiot Numéro de chiot nOx
Age Age de la chienne X années
Classe Age Jeune =0-2 ans Adulte =3-4 ans Senior =5 ans et + Jeune/Adulte/Senior
Weight Poids de la chienne X kg
C_section Type de césarienne Preparturiant/parturiant
Parity Parité X

Nbchiots Nombre de chiots dans la portée X chiots
Tailleportée Petite = 0-5 chiots Moyenne = 6-10 chiots Grande = 11 chiots et + | Petite/Moyenne/Grande

Névivant Le chiot est-il né vivant ? Oui/Non

Sexe Male ou femelle ? M/F

PdN Poids de naissance X g
TotalPdN Total poids de naissance de la portée X g

PdP Poids de la zone d'attachement du placenta X g

TotalPdP Total poids zone d'attachement du placenta X g

SurfaceP Surface du placenta X cm?2

Latéralité Segment dans lequel se trouve le chiot D/G/C

Ordre Position dans la corne 1 = apex X
Posstandard Position standardisée : 0 = apex, 0+((1/(nbchiots-1))(ordre-1)) x entre [0-1]

Nbcorne Nombre de chiots dans la méme corne X chiots
TotPdNcorne Poids de naissance total dans la méme corne X g
TotPdPcorne Poids total placenta des chiots de la méme corne X g

Apex Le chiot se trouve-t-il a I'apex de sa corne ? Oui/Non
Corps Le chiot se trouve-t-il dans le corps de I'utérus ? Oui/Non
Maxi Poids maximum des feetus/des ZAP au sein de la portée X g
Mini Poids minimum des feetus/des ZAP au sein de la portée X g
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11.3. Tri et nettoyage des données

[1.3.1. Criteres d’exclusion des données

Les autres races que la race Boerboel ont été écartées de cette étude. En effet, en raison de la
variabilité du poids de naissance en fonction de la race (Groppetti et al. 2017 ; Mugnier et al. 2019) il
a été choisi d’effectuer I'analyse d’une seule race. La race la plus représentée dans notre échantillon a
donc été retenue.

Aussi, les césariennes réalisées en urgence avec un travail de la chienne trop avancé (début de
contractions abdominales, chiot déja extériorisé...) ont été supprimées de I'effectif afin de ne garder
gue des portées nées exclusivement par césarienne.

De méme, la présence de chiots momifiés ou avec certaines anomalies (anasarque par
exemple) exclut de I'étude la portée concernée. En effet, ces chiots pouvant présenter des poids de
naissance aberrants (figure 5) n’ont pas été retenus afin de limiter les biais.

Figure 5 - Variabilité des chiots a la naissance : chiot momifié

[1.3.2. Données manquantes

Enfin, malgré la minutie apportée a la réalisation de la chirurgie et au relevé des données
certaines informations manquent. En effet, une des chiennes est d’age inconnu. Aussi, pour deux
chiennes le nombre de gestations précédentes est inconnu et enfin quatre surfaces placentaires n’ont
pas pu étre mesurées.

lll. Analyses statistiques
Ill.1. Utilisation générale
L'ensemble des données ont été stockées et traitées sur le logiciel Microsoft Excel®. Les

analyses statistiques (tests bivariés et modele multivarié) ont, quant a elles, été réalisées a |'aide du
logiciel R (version 4.0.4) et du site internet BiostaTGV (http://biostatgv.sentiweb.fr).
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Une présentation des résultats descriptifs est faite sous la forme moyenne + écart type. Aussi,
lorsque que cela est possible les minima et maxima obtenus sont notifiés.

Les graphiques établis sous la forme de « boite a moustache » sont construits manuellement
a I'aide du logiciel Microsoft Excel® de la fagon suivante : la barre horizontale centrale indique la
médiane, les limites inférieures et supérieures des boites sont les premiers et troisiemes quartiles des
données exploitées : 50 % des données sont concentrées entre ces deux limites. La largeur horizontale
des boites ne correspond a aucune donnée (figure 6).

— Maximum

25 % de |'effectif

—_ 3% quartile

50 % de l'effectif - — Meédiane

< 1= quartile

25 % de |'effectif

— Minimum

Figure 6 - Lecture d'une figure de type « boite a moustaches »

Dans un premier temps, une analyse univariée et bivariée a été mise en place afin d’évaluer
les relations entre chaque parameétre présenté précédemment. Dans un second temps, des modéles
multivariés ont été réalisé. Dans chaque modele utilisé, 'impact d’une variable a été considéré comme
tres fortement significatif si la p-value (p) est inférieure a 0,001, fortement significatif si elle est
inférieure a 0,01 et significatif si elle est inférieure a 0,05.

I11.2 Etude de corrélation entre variables quantitatives

Pour évaluer la relation entre des variables quantitatives comme le poids de naissance, le poids
et la surface de la zone d’attachement du placenta, entre autres, des tests de corrélation de Pearson
ont été utilisés. Ce test permet de quantifier la probabilité que la relation observée entre les 2 variables
soit due au hasard. Dans un second temps, I’étude du coefficient de corrélation linéaire, r, donné en
valeur absolue, permet de déterminer la force de cette corrélation. Lorsque r est nul, il n’y a pas de
corrélation ; lorsqu’il est inférieur a 0,4, la corrélation est faible ; lorsque qu’il est compris entre 0,4 et
0,6, la corrélation est modérée et lorsqu’il est supérieur a 0,6, la corrélation est forte.
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I11.3. Etude de corrélation entre une variable qualitative et une variable
quantitative

Pour évaluer la relation entre une variable quantitative et une variable qualitative comme le
sexe ou la position intra-utérine, des tests de Student ont été réalisés. Lorsque que la variable
qualitative se décline en plus de 2 catégories indépendantes, le test de Kruskal-Wallis a été utilisé.
Lorsque des différences entre les catégories ont été mises en évidence, un test de Dunn (avec
correction) a été effectué. Ce dernier a permis de faire des comparaisons deux a deux entre toutes les
catégories.

111.4. Modeéle final

Un test linéaire mixte avec la fonction LMER a permis d’établir le modele final afin d’étudier
I'influence de plusieurs facteurs impliqués dans la variation du poids de naissance. Au préalable, les
conditions d’applications suivantes ont été vérifiées : normalité, homogénéité de la variance et
indépendance des valeurs résiduelles. Cet outil mathématique permet d’analyser simultanément un
ensemble de parametres ou chaque variable est considérée soit comme un facteur fixe dont I'influence
sur le poids de naissance est directement évaluée, soit comme un facteur aléatoire, qui permet de
prendre en considération la non-indépendance de groupes de données. Dans cette étude, un facteur
aléatoire a été introduit dans le modele (I'identifiant de portée) afin de prendre en compte le fait que
deux chiots issus d’'une mere identique sont potentiellement plus proches entre eux que ne le sont des
individus issus de meres différentes. Un premier modéle complet, prenant en compte tous les facteurs
de variation théoriques retenus a I'issue de I'exclusion des données a été envisagé (figure 7).

Surface de la Position
0ne
d'attachement

intra-utérine

Poids de la
zone
d'attachement [0 Facteur maternel
N Facteur & au chict

[ Facteur aléatoire

Figure 7 - Parametres pris en compte dans 'analyse multivariée (facteurs influencant le poids de
naissance)
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RESULTATS

|. Description de la population

1.1. Effectif

Au total, les données de 21 mises-bas (142 chiots) ont été recueillies sur la période du 16 juin 2019
au 31 juillet 2019. Parmi celles-ci, 71% (15 portées sur 21) des portées étaient issues de parents de
race Boerboel. Les 29% restants n’ont pas été retenus. Parmi ces 15 portées, 12 (80%) sont nées
strictement par césarienne (hors césarienne d’urgence).

Au final, apres tri et exclusion, notre étude porte sur un effectif de 86 chiots de race Boerboel, de
méres différentes, répartis en 12 portées (figure 8). Sur ces 86 chiots, 4,6% (4 chiots sur 86) sont mort-
nés.

En ce qui concerne les placentas, 4 d’entre eux étant endommagés par la chirurgie, un effectif
final de 82 zones d’attachement placentaires est étudié.

142 chiots étudiés sur le terrain répartis en 21 portées

J—o Chiots non Boerboel (n = 30)

112 chiots de race Boerboel répartis en 15 portées

Portées dont tous |es chiots ne sont pas nés par césarienne
[n=3 portées ; n = 26 chiots)

= 82 surfaces placentaires
= 86 chiots

- Dont 4 chiots morts neés

Sélection de 12 portées de chiots Boerboel tous nés
strictement par césarienna (86 chiots)

Figure 8 - Diagramme de sélection des chiots inclus dans I'étude

1.2. Description de la population a I’échelle des chiennes
Parmi les 12 chiennes, 11 sont agées de 1,2 a 7 ans (médiane de 2,1 ans), I’age de la derniere

étant inconnu. Les ages sont répartis en classes comme décrit dans le tableau 2. Le poids des chiennes
varie entre 60 et 83 kg avec une moyenne de 69,6 * 6,5 kg.

Tableau 2 - Répartition de I'dge des chiennes (n = 11)

Jeune Adulte Senior
(0-2 ans) (3-4 ans) (5ans et +)
Nombre 5 3 3
Pourcentage 45 % 27% 27%
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1.3. Description de la population a I’échelle des portées
25 % des portées sont issues d’une césarienne de type « pré-parturiente » (3 portées sur 12) alors
que 75 % des portées sont issues d’une césarienne de type « parturiente » (9 portées sur 12).

Le nombre de chiots par portée varie de 1 a 14 chiots avec une moyenne de 7 * 4 chiots par portée
(figure 8 et tableau 3).

Nombre de portées

o == - == . - == J—
1 3 4 10 11 12 14

Nombre de chiots par portée

8 9 13

Figure 9 - Distribution du nombre de chiots par portée (n=12)

Tableau 3 - Répartition de la taille des portées (n = 12)

Petite Moyenne Grande
(0-5 chiots) (6-10 chiots) (11-14 chiots)
6 3

Nombre de portées

Pourcentage de portées 25 % 50 % 25%
Nombre de chiots 8 41 37
Pourcentage de chiots 9 % 48 % 43 %

1.4. Description de la population a I’échelle des chiots

Notre effectif comporte 86 chiots, parmilesquels on trouve 4 chiots mort-nés (4,6%) et 1 chiot
euthanasié a la naissance en raison d’une fente palatine (1,1 %).

45 % des chiots étudiés sont des males (39 chiots sur 86), cela soit un sex-ratio de 0,8. Chaque
portée compte en moyenne 41,8 + 20,8 % de males (minimum 0 % ; maximum 66,7 %).
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Il. Description des caractéristiques foeto-placentaires

Les unités foeto-placentaires sont caractérisées par 3 variables : le poids de naissance, le poids et
la surface de la zone d’attachement placentaire. En complément, la densité de la zone d’attachement
placentaire est étudiée également.

1.1. Description des poids de naissance

Rappelons que le poids de naissance (noté PdN) est obtenu par la pesée des chiots une fois
séparés de leurs enveloppes placentaires. Il varie de 200 a 938 g avec une moyenne de 577,4 + 137,9g
(figure 10).

Le poids de naissance total par portée est compris entre 482 g et 7394 g avec une moyenne de
4137 + 2016 g. La portée la plus légere correspond a un singleton et la portée la plus lourde est
composée de 14 chiots (figure 11). Le poids total de chiots se trouvant dans une méme corne est
compris entre 462 g pour une corne ne comprenant qu’un chiot et 4166 g pour 8 chiots.

Le poids du chiot le plus petit d’'une portée varie de 200 a 790 g avec une moyenne de 456,1 +
178,3 g et le poids du chiot le plus lourd d’une portée varie de 482 a 938 g avec une moyenne de 700,8
+ 133,1 g. La différence entre le chiot le plus léger et le chiot le plus lourd d’'une méme portée est en
moyenne de 244,7 + 158,6 g (minimum 0 g ; maximum 548,0 g). Les poids de naissance minimal et
maximal par portée sont représentés par la figure 12. Le ratio PAN maximal/PdN minimal est calculé.
Ce ratio varie de 1,0 a 3,7 avec une moyenne de 1,8 +0,9.

35 383%
30
25

20
18,6 %

. 16,3 %
12,8%
10
5,8 % 47%
23% 1,1%
| —

[200-300]  ]300-400] ]400-500]  ]500-600]  ]600-700] ]700-800]  ]800-900] ]900-1000]

Nombre de chiots

(6]

Poids de naissance des chiots (en g)

Figure 10 - Distribution des poids de naissance des chiots (n = 86)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
chiots (en % de la population totale) se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 11 - Distribution des poids de naissance totaux par portée (n =12)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
portées se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 12 - Maximum et minimum des poids de naissance par portée

Le coefficient de variation (CV) des poids de naissance intra-portée est utile pour exprimer
I’'hétérogénéité des poids de naissance au sein d’'une méme portée (tableau 4). Il est calculé a I'aide de
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la formule suivante : écart-type des PdN de la portée / moyenne des PdN de la portée. Il a pu étre
calculé dans notre étude pour 11 portées de chiennes Boerboel (la douzieme ne comprenant qu’un
seul chiot). Il varie de 2,4 a 27,1 % et est en moyenne de 8,9 + 6,9 %. Le coefficient de variation des
poids de naissance au sein de notre population totale est quant a lui de 4,2 % (écart-type des PdN de
I’échantillon / moyenne des PdN de I'échantillon).

1.2. Description des poids de la zone d’attachement placentaire

Le poids de la zone d’attachement placentaire (PdP) est en moyenne de 50,3 + 13,0 g. Il existe
par ailleurs un facteur 4 entre le PdP minimal (22 g) et le PdP maximal (85 g) mesuré au sein de la
population totale de 86 placentas. La figure 13 illustre la distribution des poids de la zone
d’attachement placentaire de I’échantillon.

Le poids total des zones d’attachement placentaire au sein d’une portée est compris entre 60
et 654 g avec une moyenne de 360,8 + 177,6 g (figure 14). Le poids total des zones d’attachement
placentaire se trouvant dans une méme corne utérine varie de 53 g pour une corne contenant une
unité foeto-placentaire a 337 g pour une corne contenant 8 unités foeto-placentaires.

La zone d’attachement placentaire la plus légére au sein d’'une portée pese entre 22 et 62 g au
maximum avec une moyenne de 40,6 + 14,5 g ; alors que la plus lourde pése entre 44 g au minimum
et 85 g avec une valeur moyenne de 63,4 £ 11,1 g. Au sein d’une méme portée, la différence entre le
PdP maximal et le PP minimal est en moyenne de 22,8 + 13,3 g. La différence la plus importante entre
deux PdP d’une méme portée est de 43 g. Les poids de zone d’attachement placentaire minimal et
maximal par portée sont représentés par la figure 15. Le ratio PdP maximal/PdP minimal varie de 1,0
a 3,0 avec une moyenne de 1,7 + 0,6. Ces valeurs sont proches de celles-obtenues lors du calcul des
ratios appliqués au PdN.
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Figure 13 - Distribution des poids des zones d'attachement placentaires (n = 86)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
ZAP se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 14 - Distribution des totaux des poids de zone d'attachement placentaire par portée (n = 12)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
portées se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 15 - Maximum et minimum des poids de la zone d'attachement placentaire par portée

Comme décrit précédemment dans la partie II.1, le coefficient de variation de PdP au sein
d’une portée a été calculé pour 11 portées (tableau 4). Ce coefficient de variation est compris dans un
intervalle de 3,1 a 10,6 %. La portée ayant le coefficient de variation maximal en termes de poids de la
zone d’attachement placentaire n’est pas la portée ayant le coefficient de variation des poids de
naissance intra-portée maximal. Sur 11 portées, ce coefficient de variation de PdP est en moyenne de
6,8 £ 2,6 %. Au sein de I'ensemble de la population, ce coefficient est de 3,9 %.
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11.3. Description de la surface des zones d’attachement placentaire

Les surfaces des zones d’attachement placentaire varient de 5211 a 12150 mm? avec une
moyenne de 8454 + 1300 mm? (figure 16).

Le total des surfaces de ZAP par portée est compris entre 10148 et 114110 mm? avec une
moyenne de 61687,7 + 34 852 mm? (figure 17). Ce total au sein d’'une méme corne est compris entre
6716 et 87469 mm?, le maximum étant obtenu dans une corne contenant 5 unités foeto-placentaires.

La surface la moins étendue d’une portée varie de 5211 a 10148 mm? avec une moyenne de 7525
+ 1483 mm? et la surface la plus étendue au sein d’une portée varie de 8140 3 12150 mm? avec cette
fois une moyenne de 10280 + 1149 mm? (figure 18). La différence entre la surface la moins étendue et
la plus étendue au sein d’une méme portée est en moyenne de 2755 + 1 497 mm?. Le ratio SdP
maximale/SdP minimale intra-portée varie de 1,0 a 1,9 avec une moyenne de 1,4 £ 0,3.

Le coefficient de variation de SAP au sein d’une portée a été calculé pour 9 portées, en raison
de données manquantes (tableau 4). Ce coefficient de variation est compris dans un intervalle allant
de 5,3 a 11,9 %. Sur 9 portées, ce coefficient de variation de SdP est en moyenne de 8,7 + 2,9 %. Au
sein de I'ensemble de la population ce coefficient est de 6,4 %.
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Figure 16 - Distribution des surfaces des zones d'attachement placentaires (n = 82)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
ZAP se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 17 - Distribution de la surface de la zone d'attachement placentaire totale par portée (n = 10)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
portées se trouvant dans la classe de poids correspondante.
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Figure 18 - Maximum et minimum des surfaces de la zone d'attachement placentaire par portée

Tableau 4 - Coefficients de variation intra-portée

CV PdN 7,0 10,6 | 13,5 93 | 30| 37 | 66| 24 7,8 27,1 | 69
CV PdP 10,2 | 8,8 3,6 85 | 35| 106 | 54| 31 6,7 7,6 7,0
CV SdP 11,7 | 12,3 X 6,4 | 56| 74 |53 X X 11,9 | 10,7

CV : Coefficient de variation ; PdN : Poids de naissance ; PdP : Poids de la zone d’attachement
placentaire ; SdP : Surface de la zone d’attachement placentaire
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I1.4. Densité des zones d’attachement placentaires

La densité de la zone d’attachement placentaire est calculée par le quotient PdP/SdP. Cette
densité est calculable pour 82 placentas en raison des valeurs manquantes concernant les surfaces de
zone d’attachement placentaire. Elle est exprimée en g/mm?2.

Les densités des zones d’attachement placentaires sont comprises entre 3,5 et 8,7 mg/mm?avec une
moyenne de 5,9 + 1,1 mg/mm?(figure 19).
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Figure 19 - Distribution de la densité des zones d'attachement placentaires (n = 82)

Les pourcentages notés au-dessus des barres de I’histogramme correspondent au pourcentage de
ZAP se trouvant dans la classe de poids correspondante.

lll. Relations entre les caractéristiques des unités foeto-placentaires

Les relations entre les caractéristiques macroscopiques du placenta et le poids de naissance
ont été étudiées en détails dans I'étude paralléle a celle faisant I'objet de ce manuscrit (Picarougne
2022) et ne seront donc pas développées ici.

Il existe une corrélation linéaire positive forte (r = 0,6) entre le poids de naissance d’un chiot
et le poids de la zone d’attachement de son placenta (test de Pearson ; p < 0,001 ; figure 20). Aussi, il
existe une corrélation linéaire positive modérée (r = 0,45) entre le poids de naissance d’un chiot et la
surface de la zone d’attachement de son placenta (test de Pearson ; p < 0,001 ; figure 21). Enfin, il
existe une corrélation linéaire positive forte (r = 0,66) entre le poids et la surface de la zone
d’attachement d’un placenta (test de Pearson ; p < 0,001 ; figure 22).
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Figure 20 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction du poids de naissance (n = 86)
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Figure 21 - Surface de la zone d'attachement placentaire en fonction du poids de naissance (n = 82)
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Figure 22 - Surface de la zone d'attachement placentaire en fonction de son poids (n = 82)

IV. Description de la position intra-utérine des unités foeto-placentaires

Concernant, la position intra-utérine (figure 23), parmi les 86 chiots, 75 chiots se trouvent dans
les cornes utérines (soit 87 %). Le nombre de chiots par corne varie de 0 a 8 avec une moyenne de 4 £
2 chiots ; 12,8 % des chiots se trouvent dans le corps utérin (11 chiots sur 86), 33,7 % des chiots se
trouvent dans la corne gauche (29 chiots sur 86) et 53,5% des chiots se trouvent dans la corne droite
(46 chiots sur 86).

Corps
13%

Corne gauche

Corne droite 34%

53%

Figure 23 - Répartition des positions intra-utérines des chiots (n = 86 chiots)
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La figure 24 représente la répartition intra-utérine des chiots par portée. Dans 10 portées sur
12 (soit 83,3 %), le nombre d’unités foeto-placentaires dans la corne droite est supérieur au nombre
d’unités feeto-placentaires dans la corne gauche. Dans 1 portée sur les 12 (8,3%), le nombre est
équivalent entre les 2 cornes utérines, et dans 1 portée sur les 12 (8,3%), il y a plus d’unités foeto-
placentaires a gauche qu’a droite.
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Figure 24 - Répartition intra-utérine des chiots pour chaque portée (n = 86)

Les effectifs notés sous la forme (N=X) sous chaque numéro de portée correspondent au nombre
d’unités foeto-placentaires au sein de cette portée.

Dans cette étude, 51,9 % des poids de naissance, 50,9 % des poids de la zone d’attachement
placentaire et 51,7% des surfaces de cette méme zone sont situés dans la corne utérine droite. Cette
inégalité entre les deux cornes utérines est statistiquement significative (test de Student ; p <0,05)
pour chaque caractéristique étudiée (PdN, PdP, SdP). Une fois ces observations faites, la question
biologique a se poser est la suivante : la corne droite contribue-t-elle plus que la corne gauche car elle
contient un plus grand nombre d’unités feeto-placentaires ou parce que la latéralité d’'une unité foeto-
placentaire impacte ses caractéristiques ?

Cette répartition entre les cornes utérines est également étudiée par Barr et al (1970). En
s’appuyant sur la méme illustration graphique que leur étude nous obtenons la figure 25 qui illustre
cette différence entre le nombre d’unités feeto-placentaires a droite et a gauche.

La différence entre le nombre d’unités foeto-placentaires a droite et a gauche (nombre d’UFP
dans la corne droite moins nombre d’UFP dans la corne gauche) varie de — 4 a 4 unités feeto-
placentaires (figure 26). Elle est en moyenne de 1,4 £ 2,1 UFP. Cette différence est statistiquement
significative (test de Student ; p < 0,05). Ainsi, au sein des portées faisant I'objet de cette étude, il y a
significativement plus d’unités feeto-placentaires se développant dans la corne utérine droite.
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Figure 25 - Nombre d'unités foeto-placentaires dans la corne droite en fonction du nombre d'unités
feeto-placentaires dans la corne gauche (n = 86)

La droite en pointillés bleus représente la droite obtenue si toutes les portées étaient également
réparties entre les deux cornes utérines.
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Figure 26 - Différence de répartition des unités foeto-placentaires (UFP) par portée (n = 12)

La différence est exprimée par le nombre d’UFP dans la corne droite moins le nombre d’UFP dans la
corne gauche.

p. 35



V. Influence du sexe du chiot sur les caractéristiques foeto-placentaire

La question biologique soulevée dans cette partie est de savoir si les chiots sont étudiables
indépendamment de leur sexe. Ces résultats sont importants a présenter avant d’aborder les questions
concernant la position intra-utérine.

Il n"existe pas de différence significative entre le poids d’un chiot male et celui d’un chiot
femelle (test de Student ; p > 0,05 ; figure 27). Le poids d’un chiot male est en moyenne de 564,8 +
135,2 g et celui d’'une femelle de 585,9 + 141,6 g. Le male le plus léger pese 203,0 g et le plus lourd
pése 798,0 g. Quant a elles, les femelles la plus légere et la plus lourde pésent respectivement 200,0
et 938,0 g. Ces mémes résultats (test de Student ; p > 0,05) sont obtenus pour I'étude de la relation
entre le sexe du chiot et le poids de son placenta (de sa ZAP plus précisément), ainsi que sur la surface
de cette derniere (figure 28 et figure 29). Ainsi, les unités feeto-placentaires peuvent étre étudiées
indépendamment du sexe du foetus. Concernant le poids de la zone d’attachement placentaire, il est
en moyenne de 50,2 + 12,3 g pour un male et varie de 23 a 85 g. Pour une femelle, il varie de 22,0 a
79,0 g et est en moyenne de 50,5 + 13,7 g. Parallelement, la surface de cette zone d’attachement
placentaire est comprise entre 5211 et 12150 mm? chez les males et entre 6 293 et 11622 mm? chez
les femelles. La moyenne chez les méles est de 8278 + 1296 mm? et chez les femelles de 8604 + 1299
mm?.
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Figure 27 - Poids de naissance en fonction du sexe du chiot (n = 86)
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Figure 28 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction du sexe du chiot (n = 86)
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- Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction du sexe du chiot (n = 82)

VI. Relation entre la position intra-utérine et les caractéristiques foeto-
placentaires

Cette partie s’intéresse a I'étude de l'influence de la position de 'unité foeto-placentaire sur
son développement. Cette position est étudiée sous différents angles : la latéralité de I'UFP (corne
droite ou gauche) mais aussi le segment de corne concerné (apex, corne, base, corps).

VI.1. Latéralité

Dans un premier temps, la position intra-utérine d’une unité foeto-placentaire peut étre
décrite en termes de latéralité. Ainsi, une unité se trouve soit dans la corne utérine droite, soit dans la
corne utérine gauche, soit dans le corps utérin. On ne s’intéresse ici qu’aux unités foeto-placentaires
se trouvant a droite ou a gauche, en excluant les unités se trouvant dans le corps utérins (ce qui
concerne 11 unités sur 86).

Il n’existe pas de différence significative entre le poids de naissance d’un chiot se développant
dans la corne utérine droite et celui d’un chiot se développant a gauche (test de Student ; p > 0,05 ;
figure 30). Le poids de naissance moyen d’un chiot se développant a droite est de 584,9 + 131,3 g et
varie de 354,0 a 938,0 g. Pour les chiots se développant dans la corne gauche, le poids de naissance
est compris entre 200,0 et 798,0 g et est en moyenne de 565,2 + 139,7 g. De la méme maniére, la
latéralité d’une unité foeto-placentaire n’influence pas le poids ou la surface de sa zone d’attachement
placentaire (test de Student ; p > 0,05 ; respectivement figure 31 et figure 32). Concernant le poids de
la zone d’attachement placentaire, il est en moyenne de 49,4 + 11,9 g pour une UFP se trouvant a
gauche et varie de 22,0 a 85,0 g. Pour une UFP se trouvant dans la corne droite, il varie de 27,0 a 79,0g
et est en moyenne de 50,3 + 13,2 g. Parallelement, la surface de cette zone d’attachement placentaire
est comprise entre 6293 et 11622 mm? chez les UFP se développant dans la corne gauche et entre
6021 et 11270 mm? chez les UFP se développant a droite. La moyenne est respectivement de 8449 +
1094 mm? et de 8459 + 1281 mm?a gauche et a droite. En somme, la latéralité d’un chiot n’influence
ni son poids de naissance, ni le poids, ni la surface de sa zone d’attachement placentaire.
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Figure 30 - Poids de naissance d'un chiot en fonction de sa latéralité (n = 75)
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Figure 31 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction de la latéralité du chiot (n = 75)
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Figure 32 - Surface de la zone d'attachement placentaire en fonction de la latéralité du chiot (n = 71)
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VI.2. Position selon I'axe cranio-caudal

Dans un second temps, la position intra-utérine d’une unité feeto-placentaire peut étre décrite
selon I'axe cranio-caudal de I'utérus. Pour étudier, cette position plusieurs modeles ont été établis.

VI.2.1. Position standardisée

Premierement, une position standardisée est attribuée a chaque unité foeto-placentaire située
dans les cornes utérines. Les figures 33, 34 et 35 illustrent respectivement les poids de naissance, le
poids et la surface de la zone d’attachement placentaire en fonction de la position standardisée.
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Figure 33 - Poids de naissance des chiots en fonction de leur position standardisée dans la corne
utérine (n = 75)
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Figure 34 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction de la position standardisée dans la
corne utérine (n = 75)
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Il n"existe pas de corrélation entre les caractéristiques foeto-placentaires étudiées et la position
standardisée (test de Pearson ; p > 0,05). Cependant, ce modeéle ne semble pas idéal pour étudier les
unités feeto-placentaires se trouvant aux extrémités de la corne : a I'apex de la corne utérine (position
standard = 0) ou a la base de la corne (position standard = 1).

VI.2.2. Position catégorisée

Une deuxiéme modeéle consiste a regrouper les unités feeto-placentaires en 4 catégories selon
leur position : a I'apex, au sein de la corne, a la base de la corne et dans le corps utérin (figure 36, 37
et 38). Au sein d’une portée, le plus gros des chiots se trouve a I'apex dans 83,3 % des portées (10
portées sur 12) et le plus petit des chiots se trouve a la base de la corne dans 25,0 % des portées (3
portées sur 12).

Le poids de naissance varie significativement selon la position intra-utérine du chiot (test de
Kruskal-Wallis ; p < 0,05). Le test de Dunn par paires entres les catégories met en évidence une
différence entre le poids de naissance des chiots se trouvant a I'apex (633,6 + 162,6 g) et ceux se
trouvant au sein de la corne utérine (534,6 £ 105,9). Cette différence est fortement significative (test
de Dunn; p < 0,01 ; figure 39).

I ne semble pas exister de différence entre les poids de la zone d’attachement selon la position
de I'unité feeto-placentaire (test de Kruskal-Wallis ; p > 0,05 ; figure 40). Ce poids est en moyenne de
53,7+ 15,7 gal'apex, de 46,4 + 10,0 g au sein de la corne utérine, de 52,6 £ 11,8 g a la base de la corne
et de 52,9 + 15,6 g dans le corps utérin.

Enfin, de la méme maniére que pour le poids de naissance, il existe une différence significative
de surface de zone d’attachement placentaire en fonction de la position catégorisée (test de Kruskal-
Wallis ; p < 0,05). Cette différence est exclusivement significative entre les surfaces des zones
d’attachement placentaires des unités se trouvant a I'apex et celles se trouvant au sein de la corne
(test de Dunn, p < 0,05 ; figure 41). Cette surface étant en moyenne de 8954 + 1269 mm? a I'apex et
de 8095 + 1051 mm? dans la corne.
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Figure 36 - Poids de naissance en fonction de la position sur |'axe cranio-caudal par portée (n = 86)
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Figure 37 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction de la position sur I'axe cranio-
caudal par portée (n = 86)
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Figure 38 - Surface de la zone d'attachement placentaire en fonction de la position selon I'axe cranio-
caudal par portée (n = 82)
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Figure 39 - Poids de naissance en fonction de la position sur I'axe cranio-caudal (n = 86)
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Figure 40 - Poids de la zone d'attachement placentaire en fonction de la position sur I'axe cranio-
caudal (n = 86)
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Figure 41 - Surface de la zone d'attachement placentaire en fonction de la position sur I'axe cranio-
caudal (n = 82)

Les étoiles indiquent la force de la significativité des différences révélées par le test de Dunn.
*'p<0,05; ** p<0,01
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En conclusion, la position le long de I'axe cranio-caudal de I'utérus influence le développement
des unités feeto-placentaires. En effet, les chiots se trouvant a I'apex des cornes utérines sont plus
lourds que les chiots se trouvant au sein de la corne utérine. Aussi, la surface de leurs placentas sont
plus étendues que celles des placentas des chiots se trouvant dans la corne. La position dans le corps
utérin n‘impacte pas les variables étudiées.

VIl. Modele multivarié

Il a été démontré précédemment (Picarougne 2022) que les trois parameétres suivants (poids
de naissance, poids et surface de la zone d’attachement) sont corrélés entre eux. De ce fait, le choix a
été fait de conserver le poids de naissance comme variable au centre du modele multivarié et
positionner les 2 autres paramétres comme covariables. En effet, on considére que c’est le paramétre
le plus biologiquement parlant et le plus facilement interprétable en raison de la précision de sa
mesure. |l s’agit de plus, de la variable que I'on souhaite contréler en pratique (diminuer la prévalence
des chiots nés a petit poids de naissance). Les facteurs retenus dans le modeéle final sont : le sexe, le
numéro de portée, le nombre de chiots dans la corne utérine, la position intra-utérine (latéralité et
catégorie) ainsi que les covariables (PdP, SdP).

La position catégorisée ainsi que le poids de la zone d’attachement placentaire ont un effet
significatif (respectivement p < 0,01 et p < 0,001) sur le poids de naissance. Toutes choses égales par
ailleurs, les chiots positionnés dans la corne utérine sont en moyenne 50 g plus légers a la naissance
gue ceux situés a I'apex. Aussi, plus le poids de la zone d’attachement augmente, plus le poids de
naissance augmente. Plus précisément, lorsque le poids du placenta augmente d’'un gramme, le poids
du chiot a la naissance augmente en moyenne de 5,5 grammes. En revanche, le nombre de chiots dans
la corne n’a pas d’impact sur le poids de naissance.
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DISCUSSION

l. Limites de I'étude

1.1. Etude monoraciale

Cette étude est construite sur un modele monoracial (race Boerboel) avec I'avantage de
pouvoir analyser et comparer les individus de I'échantillon en s’abstenant du biais induit par des
variations interraciales. Ce biais s’applique notamment au poids de naissance qui varie de maniére
significative d’une race a I'autre (Groppetti et al. 2017). Dans une étude menée sur un échantillon
comportant 27 races, Mugnier et al. (2019) rapportent que le poids de naissance varie de maniéere
significative entre les formats raciaux (petit, moyen, grand et géant) mais aussi entre les races
appartenant au méme format. Dans les races géantes par exemple, les poids de naissance moyens sont
de 403,8 + 58,6 g chez le Rottweiler, 490,1 £ 77,6 g chez le Bouvier Bernois, 516,7 + 104,1 g chez le
Leonberg, et 630,3 + 112,1 g chez le Terre-Neuve.

Cependant, la sélection d’une race unique entraine a l'inverse, une diminution de la
représentativité de I’échantillon. En effet, la race étudiée est une race trés répandue en Afrique du Sud
mais interdite en France (interdiction d’acquisition, de cession et de reproduction) depuis I'arrété du
ler avril 1999 (article 221-1 du Code Rural, chien de premiere catégorie). Cette race est donc peu
étudiée, ce qui limite les données disponibles a son sujet notamment en termes de reproduction. De
plus, la race Boerboel est une race de format géant (poids adulte de 70 a 90 kg) et de type
brachycéphale : ce sont autant de facteurs qui soulévent la question de la représentativité de
I’échantillon par rapport a I'espéce canine.

Ainsi, I'extrapolation des résultats obtenus a d’autres races doit étre faite avec prudence. Il
serait souhaitable de réitérer le travail effectué dans d’autres races.

1.2. Effectif global

L'effectif inclus dans cette étude est constitué de 86 chiots et de 82 placentas. Cependant,
cette population ne représente uniquement de 12 portées différentes. Cet effectif est limité
notamment par la nécessité de n’inclure que des chiots nés par césarienne programmée.

Des études similaires évaluant I'impact de la position intra-utérine sur le poids de naissance
ou la survie néonatale menées dans d’autres espéces ont inclus des effectifs supérieurs. Coe et al.
(2008) utilisent un échantillon de 605 souriceaux répartis en 57 portées par exemple. On peut
également citer Even et al. (1994) qui ont utilisé 8 rattes pour étudier le flux sanguin dans différents
segments utérins. En 2025, Bautista et al. ont étudié I'impact de la position intra-utérine sur le poids
de naissance chez le lapin avec un effectif de 220 lapereaux répartis en 32 portées. Chez le porc, Rohde
Parfet et al. (1990) ont abattu 31 truies afin de réaliser une cartographie utérine. Cependant, toutes
ces études ont nécessité a minima la réalisation d’anesthésies répétées ou d’abattages, actes qui ne
sont pas envisageables sur des animaux n’étant pas dédiés a la recherche.

Dans I'espéce canine, aucune étude n’a porté sur la position intra-utérine des chiots. Tesi et al.
(2020) qui ont travaillé sur les liens entre les caractéristiques placentaires et le poids de naissance ont
inclus un effectif similaire a celui de notre étude monoraciale (20 portées, 82 chiots), mais leur
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population est peu homogeéne (9 races différentes appartenant au format miniature et au petit
format).

La nécessité de connaitre la position intra-utérine de toutes les unités feeto-placentaires
impose de travailler avec des portées nées exclusivement par césarienne car une mise-bas naturelle,
méme partielle, n"aurait pas permis de connaitre la place des chiots dans I'utérus en raison de son
caractéere bifide. L'augmentation de nombre de portées incluses dans ce travail sera obtenue par une
nouvelle session de collecte de données dans la clinique Rant en Dal Hospital au cours de I'été 2022.

1.3. Choix des variables étudiées : paramétres placentaires

Comme décrit précédemment, le placenta canin est composé d’'une zone d’attachement
placentaire et des enveloppes placentaires (amnios, chorion, allantoide). Lors de cette étude, nous
nous sommes uniquement intéressés a la zone d’attachement placentaire, lieu d’échanges entre la
mere et le feetus. Alors que la zone d’attachement placentaire est nettement différenciable et isolable
(dissections réalisées toujours par le méme opérateur), il n’en est pas de méme des enveloppes
placentaires. La mesure de la surface du placenta aurait été moins fiable en choisissant de les
conserver. La mesure du poids de la totalité du placenta aurait également été biaisée par la présence
de liquide contenu dans les annexes foetales. Ainsi, il existe un biais important lorsque I'on s’intéresse
au poids total du placenta. Le choix a été fait de ne s’intéresser qu’a la zone d’attachement du placenta,
qui représente la partie fonctionnelle de I'organe.

Enfin, il faut noter que les mesures réalisées sur cette zone d’attachement ont été, tout comme
les pesées, réalisées tout au long de I'étude par le méme opérateur par souci de répétabilité.
Cependant, les zones d’attachement placentaires ne sont pas parfaitement rectangulaires. Ainsi, des
approximations ont d( étre faites lors des mesures de longueurs et de largeurs et donc de la surface
de cette zone d’attachement placentaire. Une autre solution aurait pu étre d’étudier le volume de
cette zone en plongeant le placenta dans de I'eau dans une éprouvette graduée.

Il aurait été intéressant d’étudier la relation entre les dimensions placentaires et la survie en
période néonatale (3 premiéres semaines de vie). Cependant, cela n’a pas été possible. En effet, les
chiennes étant ambulatoires dans I’heure suivant la chirurgie, les éleveurs récupéraient la chienne et
I’ensemble de la portée dans les 3 heures suivant la césarienne. De plus, le suivi post-natal des chiots
ou méme leur identification par un signe distinctif n’est pas systématique en Afrique du Sud. Il n’a donc
pas été possible de récupérer les informations individuelles sur le devenir des chiots a posteriori.

Il. Réflexion éthique

Il est important de préciser que les césariennes effectuées lors de la période expérimentale
ont toutes été réalisées a terme. Aucune des césariennes n’a été effectuée spécifiquement pour
I’étude, elles étaient toutes réalisées a la demande des propriétaires.

1.1 Race Boerboel : race géante et brachycéphale

Comme rappelé précédemment, cette étude s’intéresse a la race Boerboel qui est une race
géante et brachycéphale. Les races brachycéphales sont des races longtemps sélectionnées pour leur
morphologie cranienne large. Cette largeur de crane cause alors une disproportion feeto-pelvienne,
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souvent a l'origine de mises-bas difficiles voire impossibles par voie naturelle. Selon Hollinshead et
Hanlon (2017), les races brachycéphales sont 11,3 fois plus susceptibles de nécessiter d’une césarienne
lors de la mise-bas que les races non brachycéphales. De nombreux articles dans la littérature
rapportent une prévalence élevée des dystocies chez les brachycéphales (Linde-Forsberg 2009 ; O’Neill
et al. 2017). De plus, les chiennes de race Boerboel développent souvent une inertie utérine,
entrainant la mort de foetus de haute valeur économique pour les éleveurs (De Cramer et Nothling
2019). Enfin, les chiots provenant de grandes portées de races géantes sont plus a risque d’hypoxie
foetale durant la mise-bas, augmentant considérablement le risque de mortinatalité (Gill 2001). Ainsi,
la réalisation de césarienne chez les chiennes de races Boerboel est médicalement indiquée.

De plus, le caractére agressif de certains males Boerboel rend difficile la reproduction par
monte naturelle. Notons que les affections respiratoires, fréquentes chez les races brachycéphales,
constituent également un frein a la mise a la reproduction naturelle chez ces races. Afin, de mettre
toutes leurs chances de leur c6té, les éleveurs préferent réaliser des suivis de chaleur réguliers et des
inséminations artificielles au sein de la clinique. Ce suivi des chiennes permet aussi, comme expliqué
précédemment, de programmer le jour de la césarienne et donc de limiter les risques de dystocies et
de mortalité, tout en garantissant une intervention a terme. De plus, les conditions locales en Afrique
du Sud limitent la possibilité de prise en charge rapide des cas de dystocie, en raison des longues
distances et de la qualité des routes. L’hospitalisation en fin de gestation suivie d’'une césarienne
permet d’assurer la prise en charge de la femelle et de |la portée par une équipe médicale complete.
Ainsi, la réalisation de césariennes chez les chiennes Boerboel en Afrique du Sud est un acte courant
et médicalement justifiable.

1.2 Taux de mortalité

Dans une étude multiraciale réalisées sur 435 chiots répartis en 74 portées, Roos et al. (2018)
ont étudié le taux de survie des chiots issus de césariennes programmées. Dans cette étude, les races
brachycéphales étaient représentées tout comme les races géantes. On trouve entre autres, 26 % des
Bouledogues (21 portées sur 74) et 16 % de Dogues Allemands (13 portées sur 74). Le taux de survie
néonatale dans cette étude était de 97,5 % (11 morts nés sur 435 chiots). Ces chiffres sont comparables
a ceux obtenus chez les chiots nés par voie naturelle : taux de survie néonatale de 95,7% (16 morts nés
sur 367 chiots; Mila et al. 2017).

Les césariennes « pré-parturientes » représentent 25% des césariennes réalisées lors de cette
étude (3 césariennes sur 12). Rappelons que la date de ces césariennes est basée sur la date du premier
jour de dicestrus. Ce protocole a été mis en place par I’équipe du Dr. De Cramer aprés une étude sur
le taux de survie néonatale dans la race Boerboel. Lors de cette étude datant de 2019, sur 419 chiots
issus de césariennes dites « pré-parturientes », 415 chiots étaient vivants aprés 2 heures de vie, soit
un taux de survie de 99 % (De Cramer et Nothling 2019). Cependant, cette démarche est peu connue
et rarement mise en place dans d’autres cliniques. Sa reproductibilité n’est pas renseignée notamment
chez d’autres races et dans d’autres contextes. Notons que dans notre étude, aucun chiot mort-né
n’est a associé a une césarienne « pré-parturiente » soit un taux de survie néonatale de 100 % (n=18).

Les césariennes « parturientes » représentent le reste des chirurgies effectuées lors de notre
étude soit 75 % (9 césariennes sur 12). La totalité des chiots mort-nés sont nés par ce type de
césarienne, soit 4,6 % des chiots (4 chiots sur 86). Cependant, il est difficile d’établir un lien entre la
césarienne pratiquée et la mort du chiot, ces césariennes étant par nature réalisées a terme mais avant
le début du stade Il de la parturition, donc sans souffrance fcetale. Ici le taux de survie néonatale est
donc de 95,4 %.
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Les taux de mortalité obtenus lors de cette étude sont donc comparables a ceux décrits dans
la littérature pour des mise-bas naturelles ou par césarienne. Nous pouvons donc penser que la mise
en ceuvre de ce protocole n’a pas eu d’'impact négatif sur la santé des chiots. Il est aussi important de
noter qu’aucune chienne n’a subi de complication immédiate suite a sa césarienne.

lll. Coefficient de variation intra-portée

Le coefficient de variation des poids de naissance intra-portée est utile pour exprimer
I’hétérogénéité des poids de naissance au sein d’'une méme portée. Plusieurs études sur différentes
especes ont déja utilisé cette variable. On la retrouve par exemple chez le porc chez lequel le
coefficient de variation intra-portée serait entre compris entre 15 et 21 % (Milligan et al 2002 ; Quesnel
et al. 2008 ; Yuan et al. 2015) et méme chez ’'Homme dans le cas de grossesse gémellaire (Magnus
1984). Chez le chien, Brevaux (2018) a obtenu un coefficient de variation intra-portée de 9,6 + 7,1 %
en moyenne, toutes races confondues (calculé pour 1140 portées de 27 races différentes). Ce chiffre
est proche de celui obtenu dans notre étude avec un coefficient de variation intra-portée de 8,9 +
6,9%.

IV. Modélisation de la position intra-utérine

Un des enjeux de cette étude a été de modéliser la position intra-utérine des chiots. Plusieurs
modeles ont été essayés en s’appuyant sur la littérature. Il a finalement été choisi de modéliser la
position intra-utérine selon 3 variables : latéralité, position standardisée et position catégorisée.

IV.1. Latéralité

La premiere variable descriptive utilisée pour modéliser la position intra-utérine est la
latéralité des chiots (corne droite ou corne gauche). L'impact d’un positionnement a droite ou a gauche
a déja été étudié dans d’autres especes. Contrairement a I’'Homme, dans de nombreuses espéces
animales |'utérus est bicorne. Une inégalité fonctionnelle est ainsi connue entre les 2 cornes utérines.
Par exemple, chez la brebis, 61,8 % des ovulations simples ont lieu sur I'ovaire droit (Casida et al. 1966).
Dans I'espece bovine, 57,5 % des foetus sont retrouvés dans la corne utérine droite (Perkins et al. 1954).
Chez la chienne, 60% des ovulations ont lieu sur I'ovaire droit (Reynaud et al. 2005). Ces chiffres sont
en accord avec ceux résultant de notre étude. En effet, au sein de notre effectif, chez 10 portées sur
12 (soit 83,3 %), le nombre d’unités foeto-placentaires dans la corne droite est supérieur au nombre
d’unités foeto-placentaires dans la corne gauche. Chez la chienne, le taux d’ovulation varie entre 5,5
et 7,5 corps jaunes par ovaire (Reynaud et al. 2006). Avant I'implantation utérine, du 12é™ au 16°™m¢
jour aprés fécondation, une migration transutérine des embryons peut se produire. Cet évenement
est décrit chez 48 % des chiennes et permettrait d’équilibrer le nombre de foetus entre les deux cornes
utérines (Shimizu et al. 1990 ; Reynaud et al. 2006). Cela ne semble pas représentatif dans notre
population. Rosahn et Greene (1936) ont quant a eux noté que chez le lapin, il n'y avait pas de
différence significative entre le nombre de foetus se développant dans la corne droite et le nombre de
foetus se développant dans la corne gauche.

Pour autant, nous avons montré qu’il n’existe pas de différence significative entre les poids de
naissance et les caractéristiques placentaires macroscopiques des chiots Boerboel selon leur latéralité
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dans I'utérus. Ces mémes observations ont été faites chez le rat (Barr et al. 1970a ; Even et al. 1994)
et chez le lapin (Rosahn et Greene 1936).

IV.2. Position standardisée

La deuxieme méthode pour définir la position d’un chiot dans I'utérus dans notre étude est la
définition d’une position standardisée. Cette modélisation permet de prendre en compte le nombre
de chiots au sein de la corne. En effet, le 3°*™¢ chiot dans une corne de 3 chiots ne sera pas a la méme
distance du corps utérin que le 3°™ chiot se trouvant dans une corne de 7 chiots par exemple. Dans la
littérature, cette maniére de modéliser la position utérine n’est pas la plus fréquemment rencontrée
mais est décrite. C’'est le cas, par exemple chez le lapin, dans une étude de 2015 regroupant 32 lapines
ayant subi une ovariectomie unilatérale. Les auteurs (Bautista et al. 2015) ont standardisé la position
des lapereaux en fonction de leur ordre de naissance. De sorte, la formule utilisée dans notre étude a
été inspirée des travaux de Bautista et de son équipe.

Cependant, cette modélisation ne permet pas d’illustrer parfaitement la relation entre les
caractéristiques foeto-placentaires et la position intra-utérine. En effet, chaque portée comporte
obligatoirement des chiots aux extrémités d’une corne. Ainsi, la supériorité numérique de ces positions
semble poser probléme en termes de représentation graphique (figures 33, 34 et 35) mais aussi
statistique. Pour aller plus loin, le choix a été fait de diviser I'utérus en 4 segments afin d’étudier, a
I'aide d’une variable qualitative et non plus quantitative, le lien entre la position intra-utérine et les
caractéristiques foeto-placentaires.

IV.3. Position catégorisée

Le dernier modele pour représenter la position intra-utérine dans notre étude consiste en la
définition de 4 zones utérines : I'apex de la corne, le contenu d’une corne, la base de la corne et le
corps utérin. Cette modélisation a notamment permis de mettre en évidence que les chiots se trouvant
a I'apex sont en moyenne plus gros que ceux se trouvant dans le reste de la corne utérine.

Ce principe de modélisation a été utilisé chez diverses especes notamment I'espece porcine.
Avec cette méthode, Wise et al. (1997) ont montré que dans cette espéce, les foetus les plus lourds se
trouvaient également a I'apex de I'utérus et les foetus légers se trouvaient aux extrémités cervicales
de l'utérus. Les mémes résultats ont été observés par Rohde et al (1990), dans une étude étudiant
I'impact de la position intra-utérine sur le poids de naissance de porcelets issus de 31 portées. Les
porcelets se trouvant a I'apex de I'utérus sont plus lourds que le reste de la portée.

Barr et al. (1970) ont étudié I'impact de la position intra-utérine et du nombre de foetus par
portée et par corne sur le poids de naissance de rats albinos (n = 103 portées). Leurs résultats ne
semblent pas en accord avec les résultats obtenus dans des études plus récentes mais la modélisation
utilisée est proche (figure 42). En effet, les auteurs ont, entre autres, montré que les fcetus les plus
lourds se trouvaient au centre de la corne et que les foetus les plus Iégers se trouvaient aux extrémités
de celle-ci. Chaque corne a été considérée comme une unité a part entiére afin de s’affranchir de sa
latéralité (corne gauche ou droite).
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Figure 42 - Définition de la position intra-utérine des foetus - Barr et al. (1970)

Apres traduction : OV = ovarien ; OP = avant-dernier ovarien ; O1 = intermédiaire ovarien ;
M = milieu ; Cl = intermédiaire cervicale ; CP = avant-derniére cervicale ; CX = cervicale.

Coe et al. (2008) ont eux aussi, utilisé ce modele pour étudier le flux sanguin dans I'utérus de
la souris. Dans leur étude, des souris ont subi une hémi-ovariectomie. Cette hémi-ovariectomie permet
d’obtenir de fagon compensatoire une portée de taille normale au sein d’une seule corne utérine. Les
feetus ont ensuite été répartis en 3 catégories comme décrit sur la figure 43 : le groupe « O »
correspond aux foetus situés a I'extrémité ovarienne de I'utérus (nommeée « apex » dans notre étude),
le « M » correspond au milieu de la corne (appelée « corne » dans notre étude) et enfin le groupe « C »
correspond aux foetus se développant a I'extrémité cervicale de I'utérus (dite « base » dans notre
étude).

Figure 43 - Modele de détermination de la position intra-utérine des foetus - Coe et al. (2008)

O : Extrémité ovarienne de la corne, M : Milieu de la corne, C : Extrémité cervicale de la corne
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Nous pouvons noter la similarité de codage entre I'étude de Coe et al. (2008) et la notre.
Cependant, dans I’étude de Coe et al, et en raison de la taille des portées (en moyenne 13 foetus par
corne utérine), plusieurs foetus appartiennent au groupe « O » et « C » tandis que dans notre étude,
pour chaque portée, un seul chiot est défini comme appartenant a la position apex et un seul chiot est
dit présent a la base de I'utérus. Il serait intéressant dans des études ultérieures de définir un facteur
permettant de réaliser des groupes de plusieurs chiots si la taille de la portée le permet. A titre
d’exemple, et pour expliquer ces propos, nous pourrions considérer qu’un quart des chiots appartient
au groupe « apex », un quart des chiots appartient au groupe « base » et que la moitié des chiots
appartient au groupe « corne ». Cependant, il faudrait pour cela collecter les données sur un grand
nombre de chiennes pour pouvoir travailler sur un nombre suffisant de grandes portées. Dans notre
étude, le maximum de chiots au sein d’une méme corne est de 8 chiots, et ce, pour une seule chienne
sur les 12 étudiées. En effet, méme chez les races géantes qui ont une prolificité plus élevée que dans
les autres formats raciaux (Chastant et al. 2017), le nombre moyen de chiots par portée est de 7 a 8
chiots, ce qui correspondrait globalement a 4 chiots par corne.

V. Vascularisation utérine

L’apport en nutriments maternels se fait par le placenta qui est irrigué grace a la vascularisation
utérine. Ainsi, nous pouvons nous questionner sur le lien existant entre la vascularisation utérine et
les résultats observés dans cette étude. En effet, nous pouvons nous demander si le sang apportant
les nutriments aux foetus se trouvant a I'apex est biologiquement et chimiquement identique au sang
nourrissant les foetus se trouvant a la base de la corne par exemple.

Dans l'espéce canine, 'utérus regoit un apport vasculaire par anastomose des arteres
ovariennes et utérines. L'artére utérine est une branche de I'artére vaginale qui pénétre dans le
mésometre (partie du ligament large en relation avec le bord latéral du corps de I'utérus) a proximité
du col de l'utérus (Spencer et Tobias 2017). Le flux sanguin est alors bidirectionnel le long de I'utérus.
Chez la femelle gravide, pour certains auteurs, la majorité des apports sanguins se ferait par I'artere
utérine et minoritairement par I'artére ovarienne (Abitbol et Demeter 1980). Cela semble rediscuter
et les connaissances récentes stipuleraient que la majorité des apports sanguins se ferait par 'artere
ovarienne (Cartiaux, communication personnelle).

Dans une étude de 1994, Even et al. ont étudié le flux sanguin utérin chez des rattes gestantes.
lIs indiquent que I'apport sanguin est supérieur aux extrémités de I'utérus qu’au milieu de la corne
utérine. Autre information donnée, le flux sanguin n’est pas le méme dans les deux cornes utérines, la
corne droite étant plus richement vascularisée que la corne gauche. Une précision est aussi apportée
sur le fait que le nombre de foetus au sein de la corne n'impacte pas I'apport de sang dans cette corne.
Chez la souris, un flux sanguin restreint dans I'artére utérine est souvent lié a un faible poids de
naissance (Coe et al. 2008).

Ces résultats semblent compatibles avec nos résultats. Dans notre étude, les chiots se trouvant
a I'apex de la corne utérine naissent plus lourds que les chiots se trouvant dans le reste de la corne. De
méme, les unités foeto-placentaires de I'apex ont un placenta de surface supérieure a celles se trouvant
dans le coeur de la corne utérine. Par ailleurs, le sexe, la latéralité et le nombre d’unités foeto-
placentaires dans la corne utérine n‘impactent pas le développement des foetus.

Certaines hypotheses peuvent étre émises pour expliquer ces résultats. En effet, si le flux
sanguin arrive essentiellement par I'artére ovarienne, comme décrit, cela pourrait expliquer que I'on
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retrouve dans la plupart des cas le chiot le plus lourd a I'apex de la corne. Le flux de nutriments serait
alors le facteur limitant pour obtenir une croissance maximale. Cependant, le poids du placenta ne
semble pas varier significativement selon la position intra-utérine de l'unité feoeto-placentaire
contrairement a sa surface. C'est la que les analyses microscopiques de placenta auraient leur
importance. On peut se demander par exemple si la densité vasculaire des placentas des chiots se
développant a I'apex est la méme que celle des autres. En effet, on peut se demander si le flux de
nutriments dépend uniquement du flux sanguin maternel ou si la vascularisation interne du placenta
est également un facteur a prendre en compte.

Al'inverse, la position du plus petit chiot ne semble pas reliée a sa position intra-utérine. Ainsi,
la restriction de croissance ne semble pas liée a un faible apport en nutriments maternels, au nombre
de foetus dans la corne ou a la taille du placenta (Picarougne 2022). Nous pouvons alors nous
guestionner sur la composition vasculaire des placentas des plus petits chiots en termes de densité
mais aussi de transporteurs de nutriments par exemple. Cependant, nous ne pouvons pas affirmer que
le flux sanguin impacte le développement placentaire des chiots sans avoir étudié ce parametre
réellement. Il sera alors pertinent de compléter cette étude en analysant le flux sanguin ainsi que la
composition sanguine (notamment en nutriments) le long de l'utérus.

Autre hypothése envisageable, les chiots pourraient étre génétiquement programmés a naitre
avec un petit poids de naissance. Cette question est primordiale car le petit poids de naissance est un
facteur de risque de mortalité néonatale (Mila et al., 2015 ; Mugnier et al., 2019). Cette notion de
« petit poids de naissance » est définie par Mugnier et al. (2020). En utilisant les méthodes d’analyses
ROC (Receiver Operating Characteristic) et CART (Classification and Regression Tree), des seuils de
poids de naissance spécifiques a différentes races ont été définis. Cela permettant I'identification des
chiots a petits poids de naissance et donc a risque plus élevé de mortalité néonatale. La race Boerboel
étant peu développée en France, ce seuil n’a pas été défini pour cette race.
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PERSPECTIVES

l. Prise en compte des chiots adjacents

Nous avons étudié la position intra-utérine des chiots en considérant chaque chiot comme une
unité a part entiere. Or il serait envisageable et intéressant d’étudier la position intra-utérine d’'un
chiot en prenant en compte cette fois son environnement proche, c’est-a-dire les chiots adjacents a ce
dernier. A titre d’exemple, nous pouvons nous demander si un chiot entouré de deux gros chiots sera
plus petit que la moyenne ou inversement. De méme, on peut se demander si le sexe des chiots
adjacents influence les caractéristiques feeto-placentaires du chiot concerné.

En effet, le sexe des foetus adjacents peut impacter en de nombreux points le développement
d’un feetus. Chez les rongeurs, la concentration sanguine en testostérone chez des foetus femelles
s’étant développés entre 2 males (2M) est supérieure a celle retrouvée chez des foetus femelles n’étant
pas entourés de male (OM). De plus, ce transfert hormonal entre les feetus serait moindre en cas
d’encombrement utérin plus important en raison d’un stress causé par le surpeuplement utérin. Aussi,
en cas de densité de population trop importante, une fois adulte, les femelles 2M auraient un avantage
reproductif sur les femelles 1M et OM en raison de leur agressivité (Vom Saal 1981). A contrario, selon
Nagao et al. (2004), la position intra-utérine des foetus n'affecte pas la croissance postnatale des
organes reproducteurs, la maturation sexuelle ou le comportement chez les rats et les souris.

Rohde Parfet et al (1990), ont étudié I'impact des sexes des foetus adjacents sur le poids de
naissance et la croissance néonatale des porcelets. Pour cela, 31 truies ont été euthanasiées a 112
jours de gestation. Des césariennes ont été effectuées directement et la position des porcelets a été
notée en fonction du nombre de males entourant chaque fcetus. Les porcelets ont ensuite été élevés
pendant 120 jours durant lesquels leur poids a été suivi. Les résultats obtenus montrent que le sexe
des foetus adjacents n’a pas d’impact sur le poids de naissance des porcelets et sur leur croissance en
conditions d’élevage optimales (nourriture a volonté). Cependant, dans un environnement compétitif
(nourriture limitée), les males qui se sont développés entre d’autres males in utero semblent avoir une
croissance supérieure.

Aucune information n’est disponible concernant I'espéce canine. Il serait donc intéressant de
se questionner sur I'impact des foetus adjacents sur le développement in utero du foetus.

Il. Analyse histologique du placenta

Nous avons, dans cette étude, discuté des caractéristiques macroscopiques du placenta au
travers du poids et de la surface de la zone d’attachement placentaire. Rappelons que dans I'espéece
canine, la distribution des villosités placentaires permet de classer macroscopiquement le placenta en
placenta zonaire, les interfaces maternelles et foetales se faisant dans une zone annulaire entourant
les enveloppes feetales. D’un point de vue organisationnel, il est question de placenta labyrinthique,
I’espace feeto-maternel forme un réseau issu de la fusion des villosités chorioniques entourant des
lacunes sanguines maternelles (Chavatte-Palmer et Tarrade 2016). Mais le placenta est aussi défini
microscopiquement. Dans I'espéce canine, il est de nature endothéliochoriale. Il sera alors intéressant
de comparer histologiquement les placentas en fonction de la position intra-utérine. Aussi, nous
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pourrions nous demander si la densité vasculaire du placenta est en relation avec le poids de naissance
du chiot.

Lors de la période expérimentale de cette étude, des échantillons histologiques de la zone
d’attachement placentaire ont été réalisés et des lames ont été préparées en vue d’une analyse
histologique. La lecture est en cours en collaboration avec I'équipe BREED (INRAé, Jouy en Josas,
Pascale Chavatte-Palmer et Anne Tarrade).

Dans l'espéce canine, les études de I'histologie placentaire sont rares. Tesi et al. (2020) ont
étudié la relation entre les caractéristiques histologiques placentaires et le poids de naissance de 82
chiots issus de 20 portées de petites races (< 10 kg). Une analyse immunohistochimique (utilisation
d’anticorps anti-CD31 monoclonal de souris) montre que I'index de vascularisation des placentas de
races « toys » (<5kg) était plus élevé que chez les races « small » (entre 5 et 10 kg). Toutefois, aucun
lien avec le poids de naissance des chiots n’a été observé.

Plus récemment, Sarli et al. (2021) se sont intéressés aux corrélations entre |'histologie
placentaire et la santé néonatale. lls ont montré que certaines Iésions histologiques comme la nécrose
et la dégénérescence, qu’elles soient focales ou multifocales sont des facteurs pronostiques en termes
de survie néonatale dans les 7 premiers jours de vie. Des zones de calcification et la présence de
leucocytes intravasculaires ont aussi été mises en évidence sans forcément étre associées a des foyers
inflammatoires, ainsi que des lésions de dégénérescence, mais sans association avec de la mortalité
néonatale.

Ainsi, notre étude s’ancre dans une envie globale de connaissances sur les caractéristiques
foeeto-placentaires influengant la survie néonatale des chiots. Les questions en termes de position intra-
utérine et d’analyse microscopique du placenta sont a compléter dans des études ultérieures. La prise
en considération de I'environnement utérin proche (chiots adjacents) et des analyses histologiques du
placenta sont des pistes de développement envisagées.
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CONCLUSION

Cette étude a permis de décrire, pour la premiére fois, les liens entre la position intra-utérine
d’un chiot et son poids de naissance, mais aussi, entre cette position et deux caractéristiques
macroscopiques de son placenta, le poids et la surface de la zone d’attachement placentaire.

L'espéce canine étant une espéce polytoque, elle est un excellent modéle pour étudier I'effet
de la position intra-utérine sur le poids de naissance et le développement placentaire. Parmi les
différentes variables de position étudiées, seule la position dite catégorisée semble significativement
associée aux caractéristiques foeto-placentaires (notamment au poids de naissance et a la surface de
la zone d’attachement placentaire). Toutes choses égales par ailleurs, les chiots positionnés a I'apex
sont plus lourds a la naissance que ceux situés dans la corne utérine. Le sexe du chiot et le nombre de
chiots au sein de la corne utérine n’ont montré aucune influence sur les parameétres étudiés.

A I'avenir, la réalisation d’autres études pourrait permettre d’approfondir et de compléter les
informations concernant les liens entre la position intra-utérine et le développement feeto-placentaire.
La réalisation de ce travail sur un effectif plus étendu et s’intéressant a d’autres races semble
indispensable afin d’extrapoler les résultats a I'ensemble de I'espéce canine. Aussi, une approche
microscopique avec une analyse histologique du placenta est envisagée et compléetera les
connaissances sur les liens existant entre les caractéristiques placentaires et les caractéristiques du
chiot a sa naissance. La prise en compte de I'environnement in utero proche, basée sur I'étude des
feetus adjacents est également un axe de recherche a ne pas négliger.

Cette étude s’inscrit dans un ensemble d’études ayant pour objet d’optimiser la santé
néonatale et de définir les nombreux parameétres qui influencent le développement feeto-placentaire.
En effet, le poids de naissance est un facteur de risque majeur de mortalité néonatale et de
nombreuses variables semblent entrer en jeu dans son déterminisme (Mugnier et al. 2020a). Mais
outre I'impact a court terme, un faible poids de naissance est aussi un facteur d’obésité a I’age adulte
(Ravelli et al. 1976 ; Mugnier et al. 2020b). L’identification de relation entre des déterminants
génétiques ou environnementaux et I'apparition de certaines maladies chroniques est un concept en
plein essor (DoHaD : Developmental origins of Health and Disease). La notion de programmation foetale
et de phénotype économe ont été développées par Barker et son équipe (1993, 1995, 2006) qui ont
notamment montré que, dans I'espéce humaine, le petit poids de naissance est un des facteurs de
risque des maladies métaboliques a I'age adulte telles que le diabéte de type 2, les maladies
cardiovasculaires ou le syndrome métabolique. L’association entre faible poids de naissance et
condition physique a I’dge adulte a également été étudiée chez d’autres especes animales comme le
porc (Gondret et al. 2006), le cochon d’Inde (Sarr et al. 2014) et la souris (Beauchamp et al. 2015). Il
serait alors intéressant d’étudier le lien entre le développement et la physiologie placentaires et le
risque d’obésité chez le chiot. Par exemple, un foetus canin dont le placenta a limité la croissance intra-
utérine aura-t-il un risque augmenté d’obésité du fait du développement d’'un phénotype économe ?
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Annexe 1 : Fiche de renseignements a compléter au cours de chaque césarienne
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Annexe 2 : Fiche de cartographie de I'utérus utilisée au cours de chaque césarienne
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Annexe 3 : Impact de la position utérine dans —
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Introduction. Dans |'espéce canine, le poids de naissance montre une grande variabilité entre
individus, y compris au sein d’'une méme portée [1]. Le flux artériel pénétrant dans I'utérus
essentiellement par le pble ovarique, il est possible que se crée un gradient de nutriments décroissant
pour les unités foetoplacentaires de I'apex des cornes utérines vers le corps utérin [2]. A I'inverse, les
foetus positionnés a I'apex des cornes pourraient voir leur développement limité par une moindre
distension utérine du c6té ovarique. L’objectif de cette étude était d’évaluer I'impact de la position
intra-utérine sur le poids de naissance des chiots ainsi que sur les caractéristiques placentaires.

Matériels et méthodes. Des césariennes programmeées ont été réalisées a terme (concentration
sanguine en progestérone < 2ng/ml et/ou col ouvert) chez des chiennes de race Boerboel. Au moment
de I’extraction, la position de chaque chiot dans I'utérus a été notée (c6té de la corne, position dans la
corne). La position a été standardisée (de 0 a 1) pour neutraliser I'effet du nombre de chiots présents
a I'intérieur d’'une méme corne selon la formule [1/(nombre de chiots dans la corne-1)] x (rang dans la
corne-1), le rang du chiot positionné a I'apex étant fixé a 1. Pour chaque chiot, la zone d’attachement
du placenta zonaire a été pesée et sa surface a été calculée (longueur x largeur). Les analyses
statistiques (analyses bivariées suivies d’'un modele linéaire a effets mixtes) ont été réalisées avec le
logiciel R (version 4.0.4).

Résultats. Des données ont été recueillies sur 12 portées, soit 86 chiots avec leur placenta (1-14 chiots
par portée avec une médiane de 6). Onze chiots étaient positionnés dans le corps utérin (12,8 %), 29
dans la corne gauche (33,7 %) et 46 dans la droite (53,5 %), avec un maximum de 8 chiots par corne et
un minimum de zéro (4,5 unités foetoplacentaires/corne en moyenne). Le nombre de chiots dans la
corne gauche et dans la corne droite différaient en moyenne de 1,3 (95%IC : 0,02-2,6). Le poids de
naissance moyen était de 577 + 138g (de 200 a 938 g), avec un coefficient de variation intra-portée de
16,1 + 9,9%. Aucune influence de la latéralité (corne gauche ou droite) ni de la position intra-utérine
standardisée n’ont été mises en évidence, ni sur le poids de naissance, ni sur le poids ou la surface
placentaires (p< 0,05). Néanmoins, le chiot de poids maximal pour la portée était positionné a I'apex
d’une corne dans 10 des 12 portées.

Conclusions. L'espéce canine, polytoque, est un excellent modele pour étudier I'effet de la position
intra-utérine sur la physiopathologie foetale puis néonatale et pédiatrique. Les résultats préliminaires
de ce travail ne mettent en évidence aucune influence de la position intra-utérine sur le
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développement macroscopique de l'unité foetoplacentaire canine, a la différence des observations
faites chez le lapin et le porc [3,4]. Les observations doivent maintenant étre étendues a un plus grand
nombre de portées, et complétées par une analyse microscopique de la densité vasculaire des
placentas. L'impact de la position intra-utérine a plus long terme dans le développement physique et
comportemental des chiots serait intéressant a explorer [5].

Références. [1] Mugnier A et al 2019. Prev Vet Med 171:104746. [2] Even MD et al 1994 J Reprod Fertil
102(1):245-52. [3] Jang YD et al 2014 J Anim Sci ;92(10):4400-6. [4] Bautista A et al 2015. Physiol Behav.
138:101-6. [5] Ryan BC, Vandenbergh JG. Neuroscience and Biobehavioral Reviews 26 (2002) 665—678.
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Introduction. Le "petit" poids de naissance étant un facteur de risque majeur de mortalité néonatale
chez le chiot [1,2], I'exploration de la croissance foetale est nécessaire pour proposer des mesures
préventives. Dans de nombreuses espéces, le retard de croissance intra-utérin est attribué a des
facteurs foetaux et/ou placentaires [3]. L’objectif de cette étude menée dans I'espéce canine était de
déterminer si le placenta pouvait y étre également un facteur limitant de la croissance foetale : ce
travail préliminaire visait a explorer la relation entre le poids de naissance du chiot et les
caractéristiques placentaires macroscopiques.

Matériels et méthodes. Des césariennes programmeées ont été réalisées a terme (concentration
sanguine en progestérone < 2ng/ml et/ou col ouvert) chez des chiennes de race Boerboel.
Immédiatement apres I'extraction, les chiots ont été pesés et la zone d’attachement placentaire
correspondante a été mesurée et pesée. La surface (longueur x largeur) et le rapport surface sur poids
(surface/poids) ont été calculés. Le rapport entre le poids du placenta et le poids du chiot a également
été calculé pour chaque individu. Les analyses statistiques (analyses bivariées suivies d’'un modeéle
linéaire a effets mixtes) ont été réalisées avec le logiciel R (version 4.0.4) pour évaluer I'influence du
poids placentaire sur le poids de naissance du chiot en pregnant en compte le sexe du chiot, I'dge de
la mére a la mise-bas et la taille de la portée (avec la portée en effet aléatoire).

Résultats. Les données sur 104 unités foetoplacentaires issues de 15 portées ont été analysées. Le sex
ratio était de 0,8 (males/femelles) et 3 chiots étaient morts-nés. Le poids de naissance moyen était de
579 g (entre 203-938 g). Le poids et la surface des zones d’attachement variaient respectivement de
23a85g(51,3+12,2 gen moyenne) etde 52,1a2121,5cm2 (85,9 + 12,7 cm2 en moyenne). Le rapport
surface/poids de la zone d’attachement était de 59 cm2/g (de 35- a 87 cm2/g). Le rapport entre le
poids du placenta et le poids du chiot variait de 4,1 a 15 % (9 + 2% en moyenne). Le poids de naissance
du chiot était significativement, mais faiblement a modérément, corrélé avec le poids placentaire (r =
0,57), la surface placentaire (r = 0,42) et le rapport surface/poids du placenta (r = 0,41). Parmi tous les
parameétres évalués dans l'analyse multivariée, seul le poids de la zone d’attachement était
significativement associé au poids de naissance du chiot (p< 0,001). De plus, le poids, la surface et le
rapport surface/poids placentaires étaient significativement différents entre les chiots de petit poids
de naissance (premier quartile) et les chiots nés les plus lourds (dernier quartile ; p < 0,001, p = 0,005
et p = 0,008, respectivement).
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Conclusions. Le poids de naissance pourrait étre responsable de la moindre croissance des chiots a
"petit poids de naissance", a risque plus élevé de mortalité néonatale. Une comparaison des
caractéristiques microscopiques et fonctionnelles des placentas selon le poids de naissance du chiot

correspondant permettrait d’investiguer plus finement la physiopathologie du petit poids de naissance
dans cette espece.

Références. [1] Mugnier A et al. Prev Vet Med. 2019;171:104746. [2] Mila H et al. J Anim Sci.
2015;93(9):4436-42. [3] Chavatte-Palmer P, Tarrade A. 2016;77(2):67-74. Mots-Clés: placenta, poids,
surface, poids de naissance, chien
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Annexe 5 : Relation entre les caractéristiques placentaires et le poids de naissance dans
I’espéce canine. Impact de la position utérine. Poster présenté lors du 5eme colloque
de la SF-DOHaD (Société francophone pour la recherche et I'éducation sur les Origines
Développementales Environnementales et Epigénétiques de la Santé et des Maladies)
les 17, 18 et 19 novembre 2021

enVL -

SANT-EN-DALY,

NeoCare "

Sytvie CHastant, Emilie MALLAURAN, Estelie PICAROUGNE, Kurt DE CramER, Amele MUGHER

de la mdme portbe

Risque
de mortalivé

néonatale
| [0-21 jours]

x 2,5

QUESTIONS :
-mcsmmumn:
- La placenta est-§ mons diveloppd 7
- La position isera-utiring a-2-ole use mfusnce !

L) = . .: .
- o et P— A | »= - . $ - ‘e "8 —a
TR [ e [ a
3 . - ; - b *
ax LT “ . '.- » ! - v P -
= s z ’ p <0001 [ P P p <0001
0 p< 000! P * ! - . o BIN Y

L o
e M e e e o e ' - - - - Y
T e 2o w0 vown § OAD v - |

> - - . - “»
T N e S e i S -

Wapp | winn | arliin ptsancare
p<001

PAS INPLLIENGE N2 9K LE POIDSS DE NAZSANCE, NI SUR LIS CAPACTERSTIQUES PLACINTAMES QUANTITIVE | PAS oINRLENCE

T s R
‘ ; ” - ' . L
POIDS ©€ NASSANCE PCIDS DU PLACENTA SURFACE MACENTARE : . -
= - . »
l . . .
I- + " o
=
: =001 : : ::
p=on p=008 ’ A n
. ) '
APEX conne AFEX CORNNE :: t: :

umtmmam umzucmnwtm
M“mﬂ*ua“m lummmdw-nmhbmu
Quo s chioes més plus lourds B L T T T T ——p————

p. 65



Annexe 6 : Impact de la position intra-utérine sur le
développement placentaire et foetal dans I'espéce canine.
Présentation orale lors du 23éme Congres EVSSAR (European
Veterinary Society For Small Animal Reproduction) les ler et 2
octobre 2021. e
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IMPACT OF INTRA-UTERINE POSITION ON PLACENTAL AND FETAL
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Introduction and objectives. In the canine species, birth weight exhibits a large variability amongst
individuals of the same litter [1]. Since arterial blood flow mainly enters the uterus through the ovarian
side, nutrients might be provided through a decreasing gradient to fetoplacental units from the apex
to the corpus uteri [2]. Conversely, foetuses positioned at the apex of the uterine horn might benefit
from a limited space for their development due to limitations on the ovarian side. The objective of this
study was to evaluate the impact of intra-uterine position on puppy birth weight and placental
characteristics.

Materials and methods. Non emergency cesarean sections were performed in Boerboel dams at the
time of parturition. At extraction, the position of each puppy was noted (horn side, position within the
horn). Position was standardized (from 0 to 1) in order to neutralize the effect of the number of puppies
within a horn as [1/(number of puppies within the horn1)] x (rank within the horn-1), with the rank of
the puppy at the apex numbered as 1. For each puppy, the placental attachment zone was weighted
and its area calculated (length x width). Statistical analyses (bivariate analyses, linear-mixed effects
model) were performed using R software (version 4.0.4).

Results. Data on 12 litters (86 puppies with the corresponding placenta; 1-14 puppies per litter with a
median of 6) were analysed. Eleven puppies were positioned within the corpus uteri (12.8 %), 29 in the
left uterine horn (33.7 %) and 46 in the right one (53.5 %), with a maximum of 8 puppies per horn and
a minimum of zero (mean 4.5 fetoplacental units/horn). Mean difference between the number of
puppies within right and left horn is 1.3 (95%Cl: 0.02-2.6). The mean birth weight was 577 + 138g (range
200-938 g), with an intra-litter coefficient of variation of 16.1 £ 9.9%. No difference neither of birth
weight nor of placental characteristics was evidenced according to the horn’s side (p<0,05). Intra-
uterine position (standardized within the horn) had no impact on birth weight and placental
characteristi cs (p<0,05). Nevertheless, the puppy of maximal weight was found at the apex in 10/12
litters.

Conclusions. From these preliminary results, intra-uterine position does not seem to affect neither
placental gross development, nor fetal growth whereas the opposite has been observed in rabbits and
swine [3,4]. Observations have to be extended on a larger set of data, allowing to evaluate not only
the impact of the anatomical position but also the influence of the sexes of the flanking fetuses [5].

References. [1] Mugnier A et al 2019. Prev Vet Med 171:104746. [2] Even MD et al 1994 J Reprod Fertil
102(1):245-52. [3] Jang YD et al 2014 J Anim Sci ;92(10):4400-6. [4] Bautista A et al 2015. Physiol Behav.
138:101-6. [5] Lents CA, Freking BA. 2019. Anim Reprod Sci 209:106139.
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Annexe 7 : Relation entre les caractéristiques placentaires et le
poids de naissance dans |'espéce canine. Présentation orale lors
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Introduction and objectives. Since low birth weight dramatically increases the risk for neonatal
mortality in puppies [1,2], exploration of fetal growth mechanism is required to define preventive
solutions. Intra-uterine growth retardation can be linked either to fetal factors (including genetics) or
to placenta (with placental function limiting fetal growth) [3]. The objective of this study was to explore
the relationship between puppy birth weight and placental characteristics.

Materials and methods. Non-emergency caesarean sections were performed in Boerboel dams at the
time of parturition. Immediately at extraction, puppies were weighted. For each puppy, placental
attachment zone was measured (length, width) and weighted. Surface (length x width) and surface to
mass ratio (surface + mass x 1000) were then calculated. The ratio between placental and body weight
was also calculated for each individual. Statistical analyses were performed using R software (version
4.0.4). After the bivariate analyses, a linear-mixed effects model was performed to test the influence
of placental weight on puppy birth weight by taking into account other factors (sex, dam age at
whelping, litter size) with litter as random effect to deal with the non-independence of puppies from
the same litter.

Results. Data on 104 Boerboel puppies from 15 litters, and their placentas were included. Sex ratio
was 0.8 (46 males to 58 females) and three puppies were stillborn. The mean birth weight was 579 g,
with a range of 203-938 g. Placental attachment area weights and surfaces ranged from 23 to 85 g
(mean=51.3+12.2 g)and 52.1t0 121.5 cm? (mean = 85.9 + 12.7 cm?), respectively. The mean surface
to mass ratio of attachment area was 59 cm?/g, with a range of 35-87 cm?/g. The ratio between
placental weight and birth weight varied from 4.1 to 15 % (mean = 9 + 2 %). Birth weight was
significantly but weakly to moderately correlated with placental weight (r = 0.57), placental surface (r
=0.42) and placental surface to mass ratio (r = 0.41). From all parameters evaluated in the multivariate
model, only placental attachment area weight was significantly associated with puppy birth weight
(P<0,001). Moreover, placental weight, surface and surface to mass ratio were significantly different
between puppies from the first quartile of birth weight (in the lowest 25%) and those from the last
quartile (in the highest 25%; p < 0.001, p = 0.005 and p = 0.008, respectively).

Conclusions. These results suggest a relationship between birth weight and macroscopic placental
traits such as weight and surface. Thereafter, comparison of microscopic placental characteristics
depending on birth weight should be investigated to better understand the physiopathology of low
birth weight.
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NOM : MALLAURAN PRENOM : EMILIE

TITRE : Impact de la position intra-utérine sur le poids de naissance et les caractéristiques
macroscopiques placentaires chez les chiots de race Boerboel

RESUME : L'objectif de cette étude est d’identifier un éventuel lien entre la position intra-utérine d’un
chiot, son poids de naissance et les caractéristiques macroscopiques de son placenta. La position intra-
utérine est modélisée de 3 maniéres différentes : la latéralité, la position standardisée et la position
catégorisée. L'étude est menée sur 12 mises-bas par césarienne chez des chiennes de race Boerboel
se reproduisant en race pure. Le poids de naissance moyen est 577,4 + 137,9 g et varie de 200 a 938 g.
Le poids et la surface de |la zone d’attachement sont respectivement de 50,3 + 13,0 g et de 8454 + 1300
mm?. Ils varient entre 22 et 85 g pour le poids et entre 5211 a 12150 mm? pour la surface. Le poids de
naissance est significativement différent (p < 0,01) en fonction de la position intra-utérine de chiot
selon I'axe cranio-caudal : les chiots qui se trouvent a I'apex sont tres significativement plus lourds a la
naissance que les autres. La surface de la zone d’attachement placentaire est également
significativement différente (p < 0,05) le long de cet axe, le placenta du chiot se développant a I'apex
présentant une surface supérieure. L'analyse multivariée révele que la position catégorisée ainsi que
le poids de la zone d’attachement placentaire ont un effet significatif (respectivement p < 0,01 et p <
0,001) sur le poids de naissance. Le sexe, la latéralité et le nombre de foetus dans la corne n’influencent
aucun des 3 parametres étudiés. L’apport en nutriments par I'artére ovarienne peut expliquer que le
chiot le plus lourd se trouve a I'apex mais cette étude suggere qu’il n’est pas le facteur limitant
responsable des petits poids de naissance.

MOTS-CLES : chien, placenta, poids de naissance, chiot, position intra-utérine

TITLE : Impact of intrauterine position on birth weight and macroscopic placental characteristics in
Boerboel puppies

ABSTRACT : The objective of this study is to evaluate whether there is a relationship(s) between
intrauterine position, birth weight and macroscopic placental characteristics observed in Boerboel
puppies. The intrauterine position is modeled in 3 different ways: laterality, standardized position and
categorized position. The study was conducted on 12 programmed cesarean delivery of purebred
Boerboel bitches. The average birth weight is 577.4 + 137.9 g and ranges from 200 to 938 g. The weight
and the surface of the attachment zone are 50.3 + 13.0 g and 8454 + 1300 mm2 respectively. They are
between 22 and 85 g for the weight and between 5211 to 12150 mm2 for the surface. The birth weight
is significantly different (p < 0.01) depending on the intrauterine position of the puppy along the
uterine horn. Puppies located at the apex are very significantly heavier at birth than the others. The
surface of the placental attachment zone is also significantly different (p < 0.05) along the horn. The
placenta of the puppy developing at the apex is more extended than the others. Finally, multivariate
analysis revealed that the categorized position and the weight of the placental attachment zone have
a significant effect (respectively p < 0.01 and p < 0.001) on birth weight. Sex, laterality and the number
of fetuses in the horn did not influence any of the 3 parameters studied.Nutrient supply from the
ovarian artery may explain the heaviest pup being at the apex, but this study suggests that it is not the
limiting factor responsible for low birth weights.

KEY WORDS : dog, placenta, birth weight, puppy, intra-uterine position



