N

N

Intérét des réseaux sociaux pour le télédiagnostic en
cytologie vétérinaire: étude d’un groupe francophone
sur le réseau Facebook entre 2014 et 2023

Marion Inghilleri

» To cite this version:

Marion Inghilleri. Intérét des réseaux sociaux pour le télédiagnostic en cytologie vétérinaire: étude
d’un groupe francophone sur le réseau Facebook entre 2014 et 2023. Médecine vétérinaire et santé
animale. 2024. dumas-04806538

HAL Id: dumas-04806538
https://dumas.ccsd.cnrs.fr/dumas-04806538v1

Submitted on 27 Nov 2024

HAL is a multi-disciplinary open access L’archive ouverte pluridisciplinaire HAL, est
archive for the deposit and dissemination of sci- destinée au dépot et a la diffusion de documents
entific research documents, whether they are pub- scientifiques de niveau recherche, publiés ou non,
lished or not. The documents may come from émanant des établissements d’enseignement et de
teaching and research institutions in France or recherche francais ou étrangers, des laboratoires
abroad, or from public or private research centers. publics ou privés.

Copyright


https://dumas.ccsd.cnrs.fr/dumas-04806538v1
https://hal.archives-ouvertes.fr

REPUBLIQUE
FRANCAISE

Liberté
Egalité
Fraternité

A

Année 2024

INTERET DES RESEAUX SOCIAUX POUR LE TELEDIAGNOSTIC
EN CYTOLOGIE VETERINAIRE : ETUDE D’UN GROUPE
FRANCOPHONE SUR LE RESEAU FACEBOOK ENTRE 2014 ET

JURY

2023

THESE
pour obtenir le dipldme d’Etat de
DOCTEUR VETERINAIRE
présentée et soutenue publiguement devant
la Faculté de Médecine de Créteil (UPEC)
le 29 aolt 2024

par

Marion INGHILLERI

sous la direction de
Edouard REYES-GOMEZ

Président du jury :

M. Gregory JOUVION Professeur a lEnvA

Directeur de thése :

M. Edouard REYES-GOMEZ | Maitre de Conférences a 'EnvA

Examinatrice :

Mme Ghita BENCHEKROUN | Maitre de Conférences a 'EnvA

Ecole nationale vétérinaire d’Alfort
7, avenue du général de Gaulle
Maisons-Alfort Cedex

=

uuuuu







Liste des enseignants intervenant dans I'encadrement des

théses de Doctorat vétérinaire

version mai 2024

Liste des Professeurs et Maitres de conférences titulaires de 'HDR

=TTz
:

SERERICEE

e

§§§§§§

Mme
Mme

M
M
Mme
Mme
M
Mme
M
M

Mme
Mme
Mme
M
M
M
Mme

Liste des Maitres de conférences et Ingénieurs de recherche DMV

M
Mme
Mme

Adjou
Audigié
Bellier
Benchekroun
Blaga

Blot

Boulouis
Chahory
Chastant
Chateau
Chetboul
Crepeaux
Crevier-Denoix
Degueurce
Denoix
Desquilbet
Dufour
Fayolle
Federighi
Fontbonne
Gilbert
Grandjean
Grimard-Ballif
Haddad-Hoang Xuan
Jouvion
Kohlhauer

Le Poder

Le Roux
Manassero
Maurey-Guénec
Millemann
Ponter
Risco-Castillo
Riviere
Robert

Tiret

Tissier
Verwaerde
Viateau

Amne

Barassin
Barbarino
Béguin

Bertoni
Canonne-Guibert
Chevallier
Cochet-Faivre
Cordonnier-Lefort
Coudry

Crozet

De Paula Reis
Delsart

Denis
Deshuillers
Gauthier

Guérin
Guétin-Poirier
Jacquet

Kurtz

Lagrée

Le Dudal
Legrand
Mammeri
Manguin
Marignac
Marotto

Maurice
Mespoulhes-Riviere
Mortier

Mtimet
Nudelmann
Pignon

Polack

Quére

Radiére
Ravary-Plumioén
Reyes-Gomez
Rose

Tanquerel

Karim
Fabrice
Sylvain
Ghita
Radu
Stéphane
Henri-Jean
Sabine
Sylvie
Henry
Valerie
Guillemette
Nathalie
Christophe
Jean-Marie
Loic
Barbara
Pascal
Michel
Alain
Caroline
Dominique
Bénédicte
Nadia
Gregory
Matthias
Sophie
Delphine
Mathieu
Christelle
Yves
Andrew
Véronica
Julie
Céline
Laurent
Renaud
Patrick
Véronique

Pascal
Isabelle
Alix
Jérémy
Lelia
Morgane
Lucie
Noélle
Nathalie
Virginie
Guillaume
Alline
Maxime
Marine
Pierre
Michel
Virginie
Valentine
Sandrine
Maxime
Anne-Claire
Marine
Chantal
Mohamed
Estelle
Genevieve
Stéphanie
Emeline
Céline
Jérémy
Narjées
Nicolas
Charly
Bruno
Emilie
Guérric
Bérangére
Edouard
Hélene
Ludovic

VETERINAIRE

3y ECOLE
(r% ) NATIONALE
e ALFORT

Professeur

Professeur

Professeur

Maitre de conférences HDR
Professeur

Professeur

Professeur émérite
Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Maitre de conférences HDR
Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur émérite
Professeur émérite
Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Maitre de conférences HDR
Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Maitre de conférences HDR
Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Professeur

Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Maitre de conferences associé
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conferences associé
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Ingénieur de recherche (DMV)
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conferences associé
Maitre de conférences
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conferences associé
Ingénieur de recherche (DMV)
Maitre de conférences
Maitre de conferences associé
Maitre de conférences

DPASP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DPASP
DSBP
DEPEC
DSBP
DSBP
DSBP
DEPEC
DSBP
DPASP
DEPEC
DPASP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DPASP
DPASP
DSBP
DSBP
DSBP
DSBP
DEPEC
DEPEC
DPASP
DPASP
DSBP
DPASP
DSBP
DSBP
DSBP
DEPEC
DEPEC

DPASP
DPASP
DEPEC
DEPEC
DEPEC
DEPEC
DSBP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DPASP
DPASP
DPASP
DPASP
DSBP
DPASP
DSBP
DPASP
DEPEC
DEPEC
DSBP
DSBP
DSBP
DSBP
DEPEC
DSBP
DEPEC
DEPEC
DEPEC
DEPEC
DPASP
DEPEC
DEPEC
DSBP
DEPEC
DSBP
DPASP
DSBP
DSBP
DEPEC



Remerciements

A M. Edouard REYES-GOMEZ, Maitre de conférences a ’EnvA,

Pour m’avoir proposé ce sujet de thése, et pour vos précieux conseils lors la rédaction de ce
manuscrit.

Veuillez recevoir mes salutations les plus distinguées et sincéres remerciements.

Au Président du Jury de cette thése, M. Gregory JOUVION, Professeur a ’EnvA,
Pour avoir accepté de présider ce jury de thése.
Mes hommages respectueux.

A Mme Ghita BENCHEKROUN, Maitre de conférences a ’EnvA,

Pour avoir accepté d’étre 'examinatrice de cette thése ainsi que de juger ce manuscrit.
Mes sincéres remerciements.



Table des matieres

Liste des figures 4
Liste des tableaux 5
Liste des graphiques 7
Liste des abréviations 8
Introduction 9
Premiére partie : étude bibliographique 10
1. Présentation de la télésanté 10
A. Définitions relatives a la télésanté 10

a. Relation Vétérinaire-Client-Patient (RVCP) 10

b. Télésanté 10

c. Télémédecine 11

d. Distinction entre télésanté et télémédecine 12

e. Télédiagnostic 12

f. Téléconseil 12

g. Le cas du téléconseil de spécialiste a généraliste : la téléexpertise 13

h. Législation sur la télémédecine humaine en France 13

B. Législation sur la télémédecine vétérinaire en France 14

a. Contexte socio-économique lors de la pandémie de Covid-19 14

b. Présentation du décret du Ministére de I’Agriculture du 5 mai 2020 14

c. Latélésanté en pratique canine et en pratique rurale 14

d. Etat des lieux en 2023 15

C. Législation sur la télémédecine vétérinaire en Europe et dans le monde 17

a. En Europe : le cas particulier du Royaume-Uni 17

b. Dans le monde : 'exemple du Canada 17

2. Les réseaux sociaux comme moyen de communication au service de la télésanté et des
pathologistes 18
A. Utilisation des principaux réseaux sociaux en anatomocytopathologie 18

a. Facebook 18

b. Twitter (ou X) 18

c. YouTube 19



d. LinkedIn 19

e. Instagram 19

B. Le choix des groupes Facebook comme moyen d’échange entre vétérinaires
professionnels 20

a. Notion de groupe privé 20

b. Controle des nouveaux membres par les administrateurs 20
Deuxieme partie : travail de recherche 21
1. Introduction 21
2. Matériels et méthodes 25
A. Critéres d’inclusion dans notre étude des publications du groupe CDMV 25

B. Meéthode de récolte des données et recherche des publications sur le groupe CDMV 26

C. Méthode de classement des données 28
a. Attribution d’'une référence aux publications 28
b. Recueil des informations relatives a 'anamnése et au signalement fournis dans chaque
publication 28
c. Recueil des informations relatives au prélévement cytologique dans chaque publication

31
d. Recueil des informations relatives aux photographies annexes dans chaque publication
34
e. Recueil de la qualité des photographies et des lames cytologiques dans chaque
publication 35
f.  Recueil des informations relatives aux commentaires de chaque publication 45
g. Recueil de la résolution de chaque publication 47

h. Recueil des départements de provenance des vétérinaires auteurs des publications 49

D. Méthode de traitement des données 50

3. Résultats 31

A. Exploitation des données 51

a. Qualité des signalements dans les publications 51

b. Informations sur les prélévements cytologiques dans les publications 51

c. Photographies cliniques, clichés d’imagerie et résultats d’analyses complémentaires

dans les publications 53

d. Qualité des photographies cytologiques dans les publications 54

e. Réponses aux publications par les spécialistes en cytologie 54

f.  Télédiagnostic final apporté aux publications 55

g. Délai de premiere réponse et délai nécessaire au télédiagnostic dans les publications
57

h. Résultats sur les départements de provenance des vétérinaires auteurs des publications
57



i. Reésultats majeurs de notre étude 58

4. Discussion 60
A. Discussion sur les matériels et la méthode 60

a. Limites de la fonction de recherche Facebook 60

b. Limites de I'appréciation de la qualité des photographies de lames cytologiques 61

c. Limites de 'appréciation du délai de premiére réponse 62

B. Discussion sur les résultats 62

a. Discussion des résultats sur la qualité des signalements dans les publications 62

b. Discussion des résultats sur la nature et méthode de prélévement 64

c. Discussion des résultats sur la qualité des photographies cytologiques 65

d. Discussion sur la qualité globale des informations dans les publications 66

e. Discussion des résultats sur les réponses apportées aux publications par les spécialistes

en cytologie 66

f.  Discussion des résultats sur le télédiagnostic final apporté aux publications 67

g. Discussion des résultats sur la provenance des vétérinaires auteurs des publications 67
Conclusion 69
Liste des références bibliographiques 70



Liste des figures

Figure 1 : Schéma explicatif des notions relatives a la télésanté vétérinaire par I'American Veterinary

Medical ASSOCIAtION (AVMA). ...t e e e e e e e e e e e e e e e et e e e e eaeeeeartaaaaeaeaes 11
Figure 2 : Nomenclature des actes de télémédecine vétérinaire publiée par le Ministére de
FAgriculture en septembre 2023. .........cooiiiiiiie e 16
Figure 3 : Exemple de la page i du glossaire de la page Facebook CDMV........cccccoevvviviiiiiiinneenn., 22
Figure 4 : Exemple de publication avec plusieurs index sur le groupe CDMV.............ccuvviiimiinnnnns 23
Figure 5 : Exemple de publication avec des photographies sur le groupe CDMV. ..........cccceeeeeeee. 24
Figure 6 : Recherche de tous les cas indexés #cytologie dans le groupe Facebook CDMV. ......... 26
Figure 7 : Paramétres de recherche avancée par année de publication et ordre antichronologique
sur le page FaceboOoK CDIMV ... ..ottt e e e e e e e et a e e e e e e e eaaaaa s 27
Figure 8 : Exemple de signalement incomplet dans la publication 1. ............ccccccvviiiiiiiiiiiiiiiinnnnn. 29
Figure 9 : Exemple de signalement incomplet dans la publication 2. ...........ccccceeeiiiiriiiiiiiiene e, 30
Figure 10 : Méthode d’enregistrement des informations concernant « I'’Appareil », et la « Nature du
PrEIEVEMENT 5 CYLOIOGIGUE. .. uuuueeeereeieeeeeisueetteeeeseesssessesssssssssessssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssnnnnnnnns 32
Figure 11 : Exemple de publication dans laquelle le vétérinaire demande une identification de
cellules présentes en minorité sur les photographies CytologiqQUES. .........eeviieeriiiiiiiiiiiiie e 37
Figure 12 : Affichage des réponses par ordre chronologique sous la publication 1........................ 45
Figure 13 : Exemple de réponses sous la publication 1............ccccciiiiiiii i, 46
Figure 14 : Méthode de classement de la résolution des publications sur le groupe CDMV. ......... 47
Figure 15 : Exemple d’'un cas enregistré comme « Non résolu car qualité non satisfaisante par avis
0 SPECIANISTE 3....eiiiieiiiiiiiiee e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e ————aaaaaeeaaaa i —araaaaaaaaaan 48
Figure 16 : Extrait du profil Facebook d'un vétérinaire auteur d'une publication sur le groupe CDMV,
contenant les informations relatives a son lieu de travail et son département de provenance........ 49
Figure 17 : Enregistrement des informations relatives au lieu de résidence, lieu de travail et domaine
d'exercice de chaque vétérinaire auteur d'une publication. .............ccccciiiiiii i, 49

Figure 18 : Exemple d’'une premiére réponse donnée par un administrateur qui corrige les index.62
Figure 19 : Exemple de publication dans laquelle le sexe de l'animal n’est pas explicitement

renseigné par le vétérinaire, mais déduit & partir du CONtEXLE. ......uvvieiiiieiiiiiicce e, 64
Figure 20 : Publication ou la méthode de prélévement n’est pas précisée par le vétérinaire mais
AEAUILE GrACE AU CONTEXIE. ...uuii i iiiieeiiie e e e e e et e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e astba e e eeaeeeeneeeanans 65
Figure 21 : Extrait d'une publication postée par une vétérinaire exercant en Martinique expliquant la
difficulté a réaliser un examen complémentaire (ici un antibiogramme). ...........cccccovviiiiiiiiiieeennnns 67
Figure 22 : Extrait d'une publication postée par la méme vétérinaire exercant en Martinique et
précisant le délai nécessaire a I'obtention de résultats de biopSie. .........ccovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieee, 67



Liste des tableaux

Tableau 1 : Recueil du signalement de la publication 1. .............ccooiviiiiiii e, 30
Tableau 2 : Recueil du signalement de la publication 2. ... 30
Tableau 3 : Extrait du tableau de recueil des informations sur la publication et le signalement......31
Tableau 4 : Extrait du tableau de recueil des informations relatives au prélévement cytologique dans

CRAQUE PUDIICALION. ...t 33
Tableau 5 : Extrait du tableau de recueil des informations sur les photographies annexes............ 34
Tableau 6 : Criteres choisis pour évaluer la qualité des photographies. ..........cccccooiviiiiiiiiieeeennnnns 35
Tableau 7 : Critéres choisis pour évaluer la qualité de la coloration des lames cytologiques......... 35
Tableau 8 : Critéres choisis pour évaluer la présence de matériel sur les lames cytologiques....... 36
Tableau 9 : Critéres utilisés pour évaluer la qualité du grossissement microscopique utilisé. ........ 37
Tableau 10 : Critéres utilisés pour évaluer la qualité globale des photographies et des lames
cytologiques de chaque PUBIICATION. ............uuiiiiiiii e 38
Tableau 11 : Qualité différente de deux photographies de CPAF de nceud lymphatique issues de
PUBIICAtIONS AIffEIENTIES. ... .o e e e e e e e e e e e e r b eeeeeeas 39
Tableau 12 : Qualité de coloration différente dans deux photographies de calques cutanés, issues
de publicatioNS AIffEFrENTES. .......ccciieece e e e e e e e e e e e e e aaaa s 40
Tableau 13 : Différences de présence de matériel dans trois photographies de calques cutanés,
issues de publications diffEreNtES. .......cooiiiiiiiii s 41
Tableau 14 : Appréciation du grossissement dans deux photographies de CPAF de masses
cutanées issues de publications diffErenteS. ..........coiii i 42
Tableau 15 : Appréciation de la qualité globale des photographies de CPAF de masses cutanées
dans deux publications en vue d’établir un diagnostic cytologique. ... 43
Tableau 16 : Extrait du tableau d’enregistrement de la qualité des lames cytologiques.................. 44
Tableau 17 : Extrait du tableau d'enregistrement des réponses a une publication.......................... 46
Tableau 18 : Extrait du tableau d'enregistrement des résolutions des publications........................ 48
Tableau 19 : Qualité des signalements dans toutes les publications entre 2014 et 2023............... 51
Tableau 20 : Informations manquantes au « Signalement Minimum » dans toutes les publications
ENIIE 20014 €1 2023, ..o ittt e et e e et e e e e ettt a et et e et et e e eaannn 51
Tableau 21 : Informations sur les prélevements cytologiques dans toutes les publications entre 2014
LS B2 07 7SR 52
Tableau 22 : Appareils les plus freguemment concernés dans les publications. ............................ 52
Tableau 23 : Méthode de prélevement la plus fréquemment utilisée dans les publications............ 53
Tableau 24 : Photographies cliniques, photographies d'imagerie et résultats d'analyses
complémentaires dans toutes les publications entre 2014 et 2023. ............uuuummmmmmmmmmmmmmmnnnnninnnnnnnnn. 53
Tableau 25 : Qualité des lames cytologiques dans toutes les publications entre 2014 et 2023......54
Tableau 26 : Défauts les plus fréquents sur les photographies et lames cytologiques. .................. 54
Tableau 27 : Réponses a toutes les publications entre 2014 et 2023 par les spécialistes en cytologie.
...................................................................................................................................................... 55
Tableau 28 : Télédiagnostic apporté aux publications entre 2014 et 2023...........coooiiiiiieeeeeeennnns 55



Tableau 29 : Causes de non résolution selon la méthode de prélevement utilisée (en nombre de
PUDIICALIONS). ...ttt 56
Tableau 30 : Résultats majeurs de notre étude entre 2014 et 2023........cceviieeeiiiiiiiiiiii e, 59
Tableau 31 : Extrait du tableau d'enregistrement des « Mots-clés pour retrouver la publication ». 61



Liste des graphiques

Graphique 1 : Délai nécessaire au tElEdIAgNOSEIC. ........ooiuuiiriiiiiee e 57
Graphique 2 : Nombre de publications par provenance des auteursS...........ccceeveeeeerieeviiiieeeeeeeeeennnns 58



Liste des abréviations

APE : Antiparasitaire externe

API : Antiparasitaire interne

AVMA : American Veterinary Medical Association

CDMYV : CDM (Cas De Merde) Vétérinaire

CN : Chien

CNOM : Conseil National de I'Ordre des Médecins

CPAF : Cytoponction a I'Aiguille Fine

CT : Chat

EBVS : European Board of Veterinary Specialisation (Bureau européen de la spécialisation
vétérinaire)

ECVP : European College of Veterinary Pathologists (College européen des pathologistes
vétérinaires)

FVE : Federation of Veterinarians of Europe

HAS : Haute Autorité de Santé

OMS : Organisation Mondiale de la Santé

CVMA : Canadian Veterinary Medical Association

RCVS : Royal College of Veterinary Surgeons

RVCP : Relation Vétérinaire-Client-Patient

TIC : Technologies de I'Information et de la Communication



Introduction

Le développement des Technologies de I'Information et de la Communication (TIC) intéresse la
médecine humaine et vétérinaire. Les TIC, comme le téléphone et les e-mails, permettent de
communiquer de vétérinaire a client, ou entre vétérinaires.

La télésanté vétérinaire, apparue grace au développement des TIC, permet notamment
d’exercer une télémédecine vétérinaire. Cette derniére a pour avantages de désenclaver les déserts
médicaux Vvétérinaires en pratiquant des téléconsultations vétérinaires ou du téléconseil par
téléphone.

Depuis 2020, en Europe et en France, I'exercice de la télémédecine vétérinaire est soumis
a un cadre réglementaire mais la définition de ce dernier reste floue depuis la fin de la pandémie de
Covid-19 (Journal Officiel de la République frangaise, 2020).

Le télédiagnostic ne connait pas de définition juridique (Haute Autorité de Santé, 2019) mais
sera considéré dans la suite de cette these comme I'établissement d’'un diagnostic a distance grace
a l'utilisation des TIC.

La cytologie est I'étude de la morphologie des cellules. Ces cellules peuvent étre prélevées
par différentes techniques (cytoponctions, frottis, calques...), puis elles sont étalées sur une lame,
colorées et observées au microscope. En pratique clinique, « la cytologie est un examen de premiere
intention largement utilisé, peu colteux et relativement peu invasif » (Masserdotti, 2023). Une étude
menée en 2014 a établi que 93% des vétérinaires cliniciens utilisent le microscope au moins une
fois toutes les 10 consultations (Stewart et al., 2014).

Le télédiagnostic cytologique désignera donc I'établissement d’un diagnostic cytologique a
distance, grace a la transmission d’images cytologiques. Plus spécifiqguement, I'envoi d’images
cytologiques a des vétérinaires spécialistes reléve de la téléexpertise vétérinaire.

Cette téléexpertise vétérinaire peut se faire de maniére informelle sur les réseaux sociaux.
Dans cette thése, nous avons pris I'exemple du groupe Facebook « CDM (Cas De Merde)
Vétérinaire » [sic]. Ce groupe est ouvert uniguement aux vétérinaires et permet de poster des cas
cliniques accompagnés de photographies ou de fichiers afin de solliciter l'avis de vétérinaires
généralistes ou spécialistes. L’objectif de cette thése est d’évaluer I'efficacité et la valeur du
télédiagnostic apporté par les spécialistes en cytologie du groupe « CDM (Cas De Merde)
Vétérinaire » (CDMV).

Dans cette thése, nous décrirons d’abord, dans une premiére partie bibliographique, la télésanté
et les différentes notions qu’elle recouvre puis nous présenterons le role de différents réseaux
sociaux au service de la télésanté vétérinaire, notamment en anatomocytopathologie. Enfin, dans
une seconde partie expérimentale, nous étudierons le cas particulier du télédiagnostic cytologique
a travers les cas recensés sur la page Facebook CDMV.



Premiere partie : étude bibliographique

1. Présentation de la télésanté

La pandémie de Covid-19 a accéléré le développement de la télésanté a I'échelle mondiale. Pendant
la pandémie, ce sont en particulier la télémédecine, les téléconsultations et les prescriptions
électroniques qui se sont multipliées. Afin de comprendre les enjeux associés a la télésanté, il est
utile de définir les notions qui y sont rattachées.

A. Définitions relatives a la télésanté

a. Relation Vétérinaire-Client-Patient (RVCP)

En anglais, la Veterinarian-Client-Patient Relationship (VCPR) est la relation entre un vétérinaire,
son client (le propriétaire de I'animal) et son patient ('animal ou un groupe d’animaux) (American
Veterinary Medical Association, 2012). Elle se traduit en francgais par « Relation Vétérinaire-Client-
Patient » (RVCP).

L’existence d’'une RVCP permet de catégoriser les différents aspects de la télésanté.

b. Télésanté

En médecine humaine, la télésanté est définie comme étant : « le management et le support de la
santé au niveau national et international, par des communications interactives, sonores, visuelles et
des échanges de données. Ceci inclut les prestations de soins de santé de base, les consultations,
I'accés aux informations, la gestion des établissements de santé, la formation de base, la formation
continue, la recherche, la surveillance des maladies et la gestion des urgences. » (American Institute
of Medicine, 1996).

Une définition plus récente de la télésanté est « un vaste terme regroupant I'utilisation de
tout moyen technologique pour fournir des informations relatives a la santé, fournir de I'éducation
ou encore des soins a distance » (American Veterinary Medical Association, 2021).

La télésanté admet plusieurs synonymes : e-santé, santé numérique et santé connectée
(Institut de recherche et documentation en économie de la santé, 2021).

La télésanté regroupe plusieurs domaines d’exercice (Figure 1) :

e Latélémédecine (qui comprend la téléconsultation),

e Le téléconsaeil,

e Latélérégulation,

e La téléexpertise,

e Latélésurveillance médicale,

e La télécommunication,

e La prescription électronique (par ordonnances numeérigues).
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Figure 1 : Schéma explicatif des notions relatives a la télésanté vétérinaire par I’American
Veterinary Medical Association (AVMA).

Noter la différence entre la notion de « teleconsulting » (de vétérinaire a spécialiste ou consultant)
en anglais qui se traduit par « téléconseil », et la notion de téléconsultation en francais (de médecin
a patient, grace a des plateformes comme Doctolib par exemple) (D'aprés American Veterinary
Medical Association, 2021).
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c. Télémédecine

La télémédecine est un domaine d’exercice de la télésanté.

La télémédecine humaine est définie a I'échelle mondiale en 1996 par I'Organisation
Mondiale de la Santé (OMS) et désigne « l'utilisation des TIC au service de la santé, pour pallier la
distance entre les acteurs » (American Institute of Medicine, 1996).

En France, la télémédecine humaine est définie comme permettant « entre autres,
d’effectuer des actes médicaux dans le strict respect des régles de déontologie mais a distance,
sous le contréle et la responsabilité d’'un médecin en contact avec le patient par des moyens de
communication appropriés a la réalisation de I'acte médical » (Loi n°® 2004-810 du 13 aolt 2004
relative a I'assurance maladie, 2004).
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A propos de la télémédecine vétérinaire, il n’en existe pas de définition universellement
approuvée (Federation of Veterinarians of Europe, 2020). Une définition de la télémédecine
vétérinaire est « I'échange et l'utilisation des informations de santé relatives a I'animal par des
moyens technologiques, entre un vétérinaire et un autre acteur (client, vétérinaire un autre
professionnel de santé), dans le contexte d'une RVCP » (Federation of Veterinarians of Europe,
2020).

Plus simplement, Richards (2019) indique que la télémédecine n’est « rien de plus que I'extension
de l'utilisation du téléphone » (Richards, 2019).

d. Distinction entre télésanté et télémédecine

La distinction entre télésanté et télémédecine est faite par ’OMS en 1998 : « La télésanté est vue
comme la compréhension d’'un moyen d’intégration des systémes de télécommunication pour
protéger et faire avancer la santé, alors que la télémédecine est une composante de la médecine,
et est lincorporation de ces systémes a lintérieur d’'une médecine curative » (World Health
Organization, 1998).

En résumé, la télésanté regroupe des domaines d’exercice comme la médecine, I'éducation ou
la recherche, alors que la télémédecine s’exerce uniquement par rapport a un patient donné.

e. Télédiagnostic

Il n’existe pas de définition juridique du télédiagnostic en médecine humaine ou vétérinaire (Haute
Autorité de Santé, 2019).

En médecine humaine, le télédiagnostic radiologique est défini comme « la prise en charge
médicale radiologique a distance au service d’un patient en I'absence d'un radiologue sur place, soit
en urgence de fagon ponctuelle, soit de fagon réguliere en dehors de 'urgence » (Haute Autorité de
Santé, 2019). Cette définition pourrait étre transposée au télédiagnostic médical, comme étant « la
prise en charge médicale a distance au service d’un patient en I'absence d'un médecin sur place,
soit en urgence de fagon ponctuelle, soit de fagon réguliére en dehors de l'urgence ». Nous
appliguerons cette définition du télédiagnostic dans la suite de cette thése.

En médecine vétérinaire, la Federation of Veterinarians of Europe (FVE) évoque le télédiagnostic
vétérinaire sans le définir. Le télédiagnostic « implique qu’un vétérinaire puisse pratiquer un examen
visuel et ensuite poser un diagnostic via des outils électroniques (comme un smartphone ou un
ordinateur) » (Federation of Veterinarians of Europe, 2020). De plus, la FVE recommande que « des
limites juridiques soient posées afin que soient définis les cas ou un diagnostic a distance peut étre
posé en premier lieu, des cas ou un examen physique plus approfondi de I'animal est nécessaire ».

f. Téléconseil

Le téléconseil est « le partage de toute information, opinion, orientation ou recommandation en
matiére de santé concernant des actions futures prudentes n’étant pas spécifiques a la santé, a la
maladie ou a la blessure d'un patient en particulier. Il s’agit de conseils généraux qui ne visent pas
a diagnostiquer, pronostiquer, traiter, corriger, modifier, atténuer ou prévenir les maladies, douleurs,
déformations, défauts, blessures ou autres probléemes physiques, dentaires ou mentaux d’un
animal » (American Veterinary Medical Association, 2021).
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En pratique clinique courante, le téléconseil se réalise essentiellement par téléphone ou
par e-mail aupres des clients.

g. Le cas du téléconseil de spécialiste a généraliste : la téléexpertise

La téléexpertise est liée au concept de « médecine participative ». La médecine participative se
définit comme la collaboration médicale entre différents médecins spécialistes, ou entre médecins
et patients (Haute Autorité de Santé, 2011).

Le téléconseil de vétérinaire spécialiste a généraliste s’inscrit dans ce cadre. Il reléeve donc
de la médecine participative, et plus particulierement de la téléexpertise médicale. La téléexpertise
médicale « a pour objet de permettre a un professionnel médical de solliciter a distance I'avis d’un
ou de plusieurs professionnels médicaux en raison de leurs formations ou de leurs compétences
particulieres, sur la base des informations médicales liées a la prise en charge d’un patient » (Haute
Autorité de Santé, 2011).

Le décret n° 2020-526 du 5 mai 2020 relatif a 'expérimentation de la télémédecine par les
vétérinaires définit pour la premiére fois la téléexpertise dans le domaine vétérinaire :

« La téléexpertise vétérinaire a pour objet de permettre a un vétérinaire de solliciter a distance I'avis
d’'un ou de plusieurs vétérinaires en raison de leur formation ou de leurs compétences particuliéres,
sur la base des informations médicales liées a la prise en charge de I'animal ou des animaux. Les
vétérinaires sollicités doivent étre habilités a exercer la médecine vétérinaire dans I'Etat depuis
lequel la téléexpertise est réalisée. » (Journal Officiel de la République frangaise, 2020).

h. Législation sur la télémédecine humaine en France

La téléemédecine humaine étant en plein développement, la Iégislation dont elle fait 'objet est récente
et soumise a des changements.

En 2015, le Conseil National de I'Ordre des Médecins (CNOM) publie un Livre Blanc sur la
santé connectée dans lequel il préconise que la télémédecine humaine fasse l'objet d’une
reglementation européenne spécifique (Conseil national de I'Ordre des Médecins, 2015).

Le Code de la santé publique en vigueur en France depuis le 5 juin 2021 (Code de la santé
publique, 2021) autorise les actes de télémédecine humaine suivants :

e La téléconsultation,

e La téléexpertise médicale,

e La télésurveillance médicale,

e La téléassistance médicale,

e Larégulation médicale téléphonique.
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B. Législation sur la télémédecine vétérinaire en France

a. Contexte socio-économique lors de la pandémie de Covid-19

En 2020, lors de la pandémie de Covid-19, le métier de vétérinaire est désigné comme « essentiel »
al'échelle mondiale par la World Veterinary Association. Les vétérinaires doivent continuer a assurer
les activités suivantes malgré les restrictions sanitaires (World Veterinary Association, 2020) :

e La protection de la santé publique (assurée par les inspecteurs de santé vétérinaire),

e Le maintien de la sécurité alimentaire des populations (en garantissant que seuls les
animaux sains entrent dans la chaine alimentaire),

e La continuité de soins (traitement des urgences),

e La prévention et la vaccination contre des maladies ayant un impact majeur sur la santé
publique ou I'économie,

e Les activités de recherche prioritaires.

Ces conditions inédites poussent au développement de la télémédecine vétérinaire.

b. Présentation du décret du Ministére de I’Agriculture du 5 mai 2020

Le décret du 5 mai 2020 paru au journal officiel du Ministére de I'Agriculture pendant la pandémie
de Covid-19 est le premier décret autorisant les vétérinaires a pratiquer la télémédecine.

Ce décret autorise en particulier la téléconsultation, sans toutefois annuler I'obligation
d’examen clinique avant la prescription de médicament vétérinaire. Il autorise également la
téléexpertise vétérinaire, la téléassistance médicale, et la télérégulation médicale. Ce décret d'une
durée de 18 mois vise a diminuer les déplacements sans limiter I'accés aux soins pendant les
restrictions sanitaires (Journal Officiel de la République francaise, 2020).

En 2023, Bourdy publie une analyse sur la « Télémédecine vétérinaire et transformation de
la pratigue en santé animale » pour le Ministére de I'Agriculture. Il évoque I'expérimentation de la
télémédecine vétérinaire pendant ces 18 mois. Pendant cette période, les vétérinaires
expérimentant la télémédecine doivent remplir un questionnaire aprés chaque acte. Les résultats
publiés en 2023 montrent que seulement 981 vétérinaires, ou 5,45 % des inscrits a I'Ordre, ont
participé a cette expérimentation (Bourdy, 2023).

Notons que, contrairement aux pratigues de médecine humaine, jusqu'en 2020 les
vétérinaires ne disposaient pas du cadre réglementaire pour effectuer de téléconsultations.
Toutefois, la télérégulation médicale et le téléconseil par e-mail ou téléphone étaient déja pratiqués
par la plupart des vétérinaires, en particulier en zone rurale.

A I'heure actuelle, ce décret est arrivé a échéance et la télémédecine vétérinaire fait I'objet
d’un vide juridique.

c. Latélésanté en pratique canine et en pratique rurale

En pratique canine, la télérégulation médicale vétérinaire et le téléconseil sont surtout pratiqués au
téléphone sur les horaires d’astreinte, parfois par des centres de régulation téléphonique, afin
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d’indiquer aux propriétaires s’il est nécessaire de venir consulter en urgence. Ces centres de
régulation téléphonique doivent étre inscrits a I'Ordre (Code rural et de la péche maritime, 2016).

En 2021, Antoine réalise dans sa thése de doctorat vétérinaire, un sondage aupres de 322
vétérinaires praticiens exercant majoritairement une activité canine : « 81% des vétérinaires
exercaient en structure canine et 19% dans des structures vétérinaires mixtes, c’est-a-dire des
structures exercant dans plusieurs domaines d’activité (exemple : canine/rurale, rurale/équine ou
canine/équine). Aucun répondant n’exercait en rural pure ou en équine pure » (Antoine, 2021). Il
obtient que 60% des vétérinaires praticiens sondés considéraient le développement de la
télémédecine vétérinaire comme indispensable (Antoine, 2021). Quant aux différents types d’actes
gue les vétérinaires souhaitent réaliser via la télémédecine, il ressort que : « 72% des sondés
utiliseraient la télémédecine pour des suivis post opératoire, 60% pour des suivis de maladie
chronique. Arrivent ensuite des consultations de nutrition ou de comportement. » (Antoine, 2021).

En pratique rurale, le téléconseil est déja largement pratiqué dans le cadre du bilan sanitaire
d’élevage et du protocole de soins, souvent pour moduler ce protocole au cas par cas. Il n'existe
souvent pas de modele de rémunération pour le téléconseil délivré aux éleveurs par téléphone ou
par e-mail. Dans certaines clientéles, le conseil téléphonique sans déplacement est facturé aux
éleveurs dans un forfait. Dans d’autres clientéles, I'éleveur s’engage a se fournir en médicaments
vétérinaires dans sa clinique de référence en échange de téléconseil.

Bourdy écrit dans son étude en 2023, a propos a la télémédecine en pratique rurale :

« La télémédecine vétérinaire pourra également contribuer a apporter des solutions a certains des
défis actuels de la profession et des pouvoirs publics : maillage vétérinaire des territoires,
surveillance de la santé publique, etc. Son déploiement devrait se fonder sur un travail commun
entre pouvoirs publics et représentants de la profession pour éviter d’éventuelles dérives
commerciales. En outre, les outils connectés permettent une surveillance de l'animal sain
(alimentation, abreuvement, mouvements, etc.) et des paramétres de son environnement
(température, ventilation, hygrométrie, etc.), facilitant la maitrise des critéres de son bien-étre. Le
relevé en continu de ces éléments facilite le contrdle des obligations liées aux labels de qualité et
améliore le respect de I'animal conformément aux demandes sociétales. » (Bourdy, 2023).

d. Etat des lieux en 2023

En 2023, Bourdy, dans son analyse sur la « Télémédecine vétérinaire et transformation de la
pratique en santé animale » pour le Ministére de I'Agriculture, donne les définitions actuellement en
vigueur des actes de télémédecine vétérinaires (Figure 2).
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Figure 2 : Nomenclature des actes de télémédecine vétérinaire publiée par le Ministére de
I’Agriculture en septembre 2023.

D’aprés Bourdy (2023) et le décret n° 2020-526 du ministére de I’Agriculture.

Acte Définition

Téléconsultation Donner une consultation a distance en temps réel.

Interpréter a distance des données nécessaires au suivi médical

Télésurveillance , , . o . .
d’'un animal ou au suivi sanitaire d’'une population animale.

Solliciter a distance I'avis d’un ou plusieurs vétérinaires en raison

Téléexpertise . ) N
de leur formation ou de leurs compétences particulieres.

Assister a distance, au cours de la réalisation d’'un acte, un autre

Téléassistance .
vétérinaire.

Télérégulation nommeée aussi Fournir au demandeur, en situation présumée d’urgence, la
« régulation médicale vétérinaire » conduite a tenir au vu des commémoratifs recueillis.

Bourdy conclut ainsi son analyse, en 2023 :

« L’expérimentation autorisée par le décret a confirmé I'existence de pratiques en matiere de
télémédecine vétérinaire, plutdét quelle n'a révélé de réelles innovations ou des tendances
émergentes. Le développement d’outils connectés, depuis deux décennies, a déja
considérablement diversifié les pratiques professionnelles des vétérinaires. Certains praticiens, plus
technophiles, expriment un intérét pour l'adoption d’'un cadre réglementaire, tandis que les
propriétaires trouvent des avantages a la télémédecine vétérinaire, qui permet par exemple la
détection plus précoce de symptdomes discrets de maladies en élevage, ou la levée des contraintes
géographiques pour consulter un spécialiste. ». (Bourdy, 2023).

Il rappelle que la télémédecine vétérinaire fait désormais I'objet d’un vide juridique, depuis
I'expiration du décret n° 2020-526 du 5 mai 2020.
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C. Législation sur latélémédecine vétérinaire en Europe et dans le monde

La législation relative a la télémédecine vétérinaire connait plusieurs vitesses a I'échelle mondiale.
Nous présenterons les pays précurseurs dans ce domaine.

a. En Europe : le cas particulier du Royaume-Uni

Le Royaume-Uni est précurseur en Europe et dans le monde quant a I'utilisation de la télémédecine
vétérinaire.

En janvier 2023, le Royal College of Veterinary Surgeons (RCVS) a pris la décision
d’assouplir les restrictions relatives a la télémédecine vétérinaire au Royaume-Uni. La Iégislation
britannique précédemment en vigueur spécifiait que les vétérinaires devaient réaliser un examen
clinique de l'animal sous leurs soins avant toute prescription. C’est la définition de « I'examen
clinique » et « sous leurs soins » qui a été revue par le RCVS et qui autorise maintenant leur
réalisation a distance (Royal College of Veterinary Surgeons, 2023).

b. Dans le monde : 'exemple du Canada

Le Canada fait également partie des premiers pays a avoir adopté une législation quant & utilisation
de la télémédecine vétérinaire.

Pendant la pandémie de Covid-19, un sondage mené par la Canadian Veterinary Medical
Association (CVMA) auprés de 544 vétérinaires montre que 81% des vétérinaires utilisaient la
télémédecine pendant les restrictions sanitaires, et environ 60% d’entre eux prévoyaient de
continuer a l'utiliser aprés de la pandémie (Canadian Veterinary Medical Association, 2020). Un site
internet (Veterinary Virtual Care Association, 2024) permet de suivre au jour le jour I'évolution de la
législation sur la télémédecine au Canada dans les différentes provinces. En mars 2024, 10
provinces sur 13 autorisaient les RVCP virtuelles et donc la téléconsultation, deux provinces ne
'autorisaient pas, et une province n’avait pas communiqué a ce sujet (Veterinary Virtual Care
Association, 2024).
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2. Lesréseaux sociaux comme moyen de communication au
service de la télésanté et des pathologistes

Les réseaux sociaux permettent le développement d’interactions sociales a distance entre individus.
lls sont 'un des supports de la télésanté vétérinaire, en facilitant 'échange d’information entre
vétérinaires ou avec des spécialistes. lls peuvent favoriser la diffusion des publications scientifiques.
En effet, le partage d’articles scientifiques sur les réseaux sociaux est associé a 'augmentation du
nombre de lecteurs (Deeken et al., 2020). Par exemple, il a été montré que le partage d’un article
de recherche clinique portant sur la douleur, via les réseaux sociaux Facebook, Twitter, LinkedIn et
ResearchBlogging.org, augmentait le nombre de lectures et de téléchargements de cet article (Allen
et al., 2013).

A. Utilisation des principaux réseaux sociaux en anatomocytopathologie

a. Facebook

Facebook est le réseau social ayant le plus d'utilisateurs. Il comptait 3,07 milliards d’utilisateurs
mensuels en 2023 (Meta Investor Relations, 2024).

Les publications Facebook relatives a de I'anatomocytopathologie sont le plus souvent
publiées sur des groupes Facebook dédiés a cette spécialité, et non sur des comptes privés. Selon
les paramétres choisis par les administrateurs du groupe, I'accés peut étre réservé a des vétérinaires
généralistes, a des spécialistes, ou étre ouverts aux patients. Ces groupes permettent a des
pathologistes du monde entier de communiquer, de bénéficier gratuitement de ressources
pédagogiques comme des cas cliniques, d’avoir accés a des diagnostics différentiels pour un cas
donné ou d’obtenir des suggestions d’examens complémentaires (Deeken et al., 2020). Par
exemple, le groupe Veterinary Cytopathology Forum rassemble plus de 22 000 membres. Il est géré
par un pathologiste brésilien, et ouvert uniquement aux vétérinaires ou étudiants vétérinaires
(Veterinary Cytopathology Forum, 2024).

Sur ces groupes, les publications sont le plus souvent des photographies de cas cliniques,
des photographies ou captures d’écran de présentations, et des liens vers des articles de revues
scientifiques. Il est possible, grace a l'utilisation des hashtags (« # »), d’organiser par catégorie les
publications dans les groupes, ce qui facilite I'expérience des utilisateurs. La section des
commentaires sous chaque publication permet aux utilisateurs d’interagir en posant des questions
et partageant leurs expériences concernant des lésions, au bénéfice de toute la communauté
(Deeken et al., 2020).

b. Twitter (ou X)
Twitter comptait 225 millions d’utilisateurs quotidiens en 2023 (The Verge, 2023).

L'utilisation de hashtags par thématique, I'ajout facile d’images et le format court des Tweets
en font le réseau social de premier choix pour les 6 000 pathologistes qui y sont inscrits (Deeken et
al., 2020). Par exemple, le compte Twitter intitulé « American College of Veterinary
Pathologists » (@ACVP) comptait 3 400 followers (American College of Veterinary Pathologists,
2024). Pour ces mémes raisons, Twitter est un réseau social populaire en médecine humaine. En
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2019, il a été montré une association forte entre les partages sur Twitter d’articles du journal
Gastrointestinal Endoscopy et le nombre de citations de ces articles (Smith et al., 2019).

La principale différence avec Facebook est que, sur Twitter, les pathologistes publient avec
leur compte professionnel en utilisant des hashtags thématiques, et non dans des groupes dédiés a
I'anatomocytopathologie.

Pour la premiére fois en 2019, une étude en anatomocytopathologie a recruté ses
participants sur Twitter (Doxtader et al., 2019). Ce procédé a permis un gain de temps puisque la
durée totale de I'étude, de son lancement a I'acceptation de l'article, a été inférieure a 1 an (Deeken
et al., 2020).

c. YouTube

Les vidéos traitant d’anatomocytopathologie vétérinaire sur YouTube sont moins nombreuses. Elles
sont a visée pédagogique. On y trouve des cas cliniques, des observations microscopiques, des
dissections, des explications de recherches publiées, des entretiens avec des pathologistes
renommés ou discussions avec des cliniciens (Deeken et al., 2020). On y trouve aussi des
enregistrements de conférences, comme la vidéo d’introduction a I'anatomocytopathologie intitulée
« Morris Animal Foundation Presents Lecture Veterinary Pathology » qui compte 13 000 vues en
2024 (Morris Animal Foundation, 2019).

d. LinkedIn

LinkedIn est un réseau social professionnel, qui comptait 900 millions d’utilisateurs dans le monde
en 2023 (Bondar, 2023). LinkedIn est une source d’information pour les pathologistes sur les
nouveaux emplois, les innovations dans le domaine de I'anatomocytopathologie et la littérature
scientifique (Deeken et al., 2020). LinkedIn permet aussi aux entreprises de créer leur page afin de
présenter leur activité et leurs offres d’emploi. Par exemple, la page de I'entreprise britannique
« Veterinary Pathology Group (VPG) » est suivie par 2 000 personnes sur LinkedIn.

e. Instagram

Des comptes Instagram dédiés a I'anatomocytopathologie existent comme @vet_pathology, qui
compte 7 400 followers (abonnés) et dont l'auteur précise en description qu’il est spécialisé en
anatomocytopathologie (vet_pathology, 2024), ou bien le compte @veterinary_pathology
(veterinary_pathology_, 2024) qui compte environ 1 100 followers et dont 'auteur ne précise pas
dans la description du groupe s'il est un spécialiste en pathologie. Sur ces comptes, sont publiées
des photographies de lames histologiques ou cytologiques, et des photographies de dissections.
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B. Le choix des groupes Facebook comme moyen d’échange entre
vétérinaires professionnels

a. Notion de groupe privé

Les groupes Facebook sont 'un des modes de communication privilégié par les pathologistes dans
le monde afin de communiquer. La premiére raison est que Facebook est le réseau social avec le
plus d’utilisateurs en 2023 (Meta Investor Relations, 2024). Une autre raison est que ces groupes
Facebook permettent de choisir entre des niveaux de confidentialité différents : public, privé (les
administrateurs doivent autoriser 'accés aux membres) ou secret (ne pouvant pas étre trouvés dans
le moteur de recherche) (Deeken et al., 2020).

b. Contréle des nouveaux membres par les administrateurs

Dans un groupe privé, il est possible d’'imposer des critéres aux membres demandant a rejoindre le
groupe. Par exemple, il peut étre demandé aux membres de joindre une photographie de leur
dipldbme de vétérinaire, ou d'étre détenteur d'un dipldbme de spécialiste (par exemple en
anatomocytopathologie). La rigueur et les critéres avec lesquels les membres sont admis est
variable d’'un groupe a l'autre.

Facebook permet ainsi de créer des groupes constitués uniquement de vétérinaires (excluant
méme parfois les étudiants vétérinaires) et/ou de spécialistes (dont des anatomocytopathologistes).
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Deuxieme partie : travail de recherche

1. Introduction

Le groupe Facebook « CDM (Cas De Merde) Vétérinaire » [sic] ! est un groupe privé ouvert aux
vétérinaires diplomés francophones. Il comporte essentiellement des vétérinaires généralistes mais
aussi quelques vétérinaires spécialistes dans divers domaines (anatomocytopathologie,
imagerie...). Il permet aux vétérinaires généralistes de solliciter des avis sur des cas cliniques. Les
spécialistes mais aussi les autres vétérinaires généralistes membres du groupe peuvent ensuite
donner leur avis sur le cas en commentant la publication. Le but pour le vétérinaire qui a posté le
cas est généralement d’obtenir une aide au diagnostic, une aide pour l'interprétation des examens
complémentaires, ou d’obtenir un pronostic.

L’'objectif de cette thése était d’évaluer la pertinence du télédiagnostic apporté par les
spécialistes en cytologie du groupe « CDM (Cas De Merde) Vétérinaire » (CDMV) sur les demandes
d’avis concernant I'interprétation d’images cytologiques.

Le groupe CDMYV est un groupe Facebook privé. A ce titre, seuls les membres du groupe ont
acces aux publications. Le groupe a été créé le 28 octobre 2014. Au moment de la rédaction de ce
manuscrit, il comptait 8 457 membres dont cing administrateurs et 11 modérateurs (CDM (Cas De
Merde) Vétérinaire, 2024).

Au moment de la rédaction de ce manuscrit, ce groupe regroupait 16 « spécialistes CDM »
désignés par les administrateurs (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024). Parmi eux, figuraient des
vétérinaires spécialistes titulaires d’'un diplome de spécialisation frangais (Diplome d’Etudes
Spécialisées Vétérinaires ou DESV) et/ou d’'un dipléme de Collége Européen de Spécialisation
Vétérinaire (European Board of Veterinary Specialisation ou EBVS). On trouvait également des
vétérinaires n’ayant pas de dipldme de spécialisation mais exergant dans une structure spécialisée,
par exemple en Nouveaux Animaux de Compagnie. Chaque « spécialiste CDM » possédait un
badge affiché a c6té de son nom, permettant de les repérer et de les identifier plus facilement
lorsqu’ils commentent une publication.

Dans ce travail, nous avons considéré comme spécialistes uniquement les diplémés ou
résidents en anatomocytopathologie ou en biologie clinique : résidents ou dipléomés d’'un DESV
d’anatomie pathologique et/ou résidents ou dipldbmés d’un des colleges de pathologistes vétérinaires
(European College of Veterinary Pathologists ou ECVP, European College of Veterinary Clinical
Pathology ou ECVCP, American College of Veterinary Pathologists ou ACVP). Toutes ces
spécialisations requérant une expertise en cytologie, nous avons choisi de considérer les
vétérinaires détenteurs de ces dipldbmes comme des anatomocytopathologistes. Ont ainsi été
recenseés cing spécialistes en anatomocytopathologie disposant d’'un badge dans le groupe CDMV.

L En anglais, la locution « FML » (qui signifie « Fuck My life ») a été adaptée en frangais avec « VDM » (qui signifie « Vie
De Merde »), et le site internet a succés qui en a découlé (« VDM - Vos histoires de la vie quotidienne », 2008). La mode
des « VDM », des anecdotes courtes sur les désagréments du quotidien, a inspiré le nom du groupe « CDM », pour « Cas
De Merde ».
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Afin de préserver leur anonymat, nous leur avons attribué des numéros. Par ailleurs, deux
spécialistes ne disposaient pas de badge sur le groupe. Nous leur avons attribué des lettres. Le
spécialiste A est diplomé de 'ECVP (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024). Le spécialiste B
effectuait une résidence ECVP en anatomocytopathologie (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).
Etant en derniére année de résidanat, le spécialiste B a été considéré comme expérimenté en
cytologie.

Chaque publication postée par un vétérinaire sur le groupe CDMV était un cas clinique pour
lequel le vétérinaire avait besoin d’une aide au diagnostic. La publication commencait par une série
d’'index, grace au symbole «#». Un glossaire des index était disponible sur le groupe et
régulierement mis a jour par les administrateurs (Figure 3). Il était possible d’ajouter autant d’'index
que souhaité. Ce glossaire permettait de retrouver toutes les publications traitant d’'un méme théme,
ou de retrouver facilement une publication précise sans remonter dans I'historique chronologique de
toutes les publications.

Figure 3 : Exemple de la page i du glossaire de la page Facebook CDMV.

La page i du glossaire du groupe CDMYV listait tous les index commencant par la lettre i, et la fagon
correcte de les orthographier sans majuscule et sans accent. Par exemple, il fallait écrire
#insulinoresistance et non #insulinorésistance (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

icad icc letere ichtyose ictere identification identificationespece idr (=
intradermoreaction, coupler avec #dermatologie #allergologie #atopie) ige ihc
(insuffisance  hepatocellulaire)  ileus magerie  imiquimod (aldara)
mmuhodeprimes immunodepression immunotherapie immunologie
hmpaction—(cf. impactiongastrique ou impactionjabot) (ne pas confondre avec
#impactiongastrique #dilatationgastrique #sdte) impactiongastriq ue (coupler avec #urgences
#igastroenteralogie et ne pas confondre avec #dilatationgastrique #ileus #sdte) impactionjabot
implant implantsuprelerin imperforationanale importation inhalation
incineration incontinence incontinencechienmale incontinencefecal
incontinencefecale incontinenceurinaire induction irductionvemisserment
infectiologie infectionurinaire infertilité infertilite inflammation iguane
12 immunomeodulatedr  injectable insecte insecticide insemination
insémination inseparables  insuffisance  insuffisancehepatique
insuffisanceluteale insuffisancepancreatigueexocrine insuffisancerenale
insuffisancerénale insulinome  insulinoresistance  insulinerésistance
insulinotherapie interaction interferon interféron interrogations intertrigo
intralipides (cf. lipidotherapie) intoleranceeffort isosporose itraconazole
intraspecifigue intubation ntussuception intussusception
involutionuterine iodure ionogramme ipe ipp (= inhibiteur de pompes a proton)
#a iracanine irafeline {RE irecanine ircfeline ireféline iridocoele iris
ischemie isospora isesperese isosthenurie (analyseurinaire) isoxazolines
itu ivermectine vemee

En pratiqgue, chaque membre du groupe qui publiait un cas devait d’abord l'indexer par
spécialité, par exemple #cytologie ou #dermatologie. Puis, le cas était indexé par espéce, par
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exemple #chat ou #lapin. Il pouvait ajouter des index pour indiquer certains signes cliniques, comme
#massecutanee, #ascite ou #vomissements. Enfin, le cas était indexé pour préciser la demande du
vétérinaire 'ayant posté. Par exemple #diagnostic ou #pronostic (Figure 4).

Figure 4 : Exemple de publication avec plusieurs index sur le groupe CDMV.

Cette publication contenait en bleu des index indiquant la spécialité, les signes cliniques et la
demande de diagnostic du vétérinaire (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

#diagnostic #panniculite #cytologie #cpaf #plaie #massesouscutanee

Bonjour, j'ai une chienne Berger Australien de 11 ans qui a été présentée pour un abattement
progressif depuis les fétes et algique aux membres postérieurs. Elle a une NF et une biochimie
normales, mais une CRP a 90. Elle a une plaie au thorax d'origine inconnue et qui guérit
difficilement et une masse chaude et douloureuse sur la zone lombosacrée dorsale (qui a
évolué en qq jours). J'ai fait une ponction a aiguille fine, pas de liquide ponctionné mais
sensation de multiples poches, confirmées a I'écho et méme a la radio. A la radio, on voit
également une masse sous lombaire, en regard a la masse dorsale. Comme la chienne a fait un
arrét cardiorespiratoire lors de la tranquillisation, je ne me suis pas attardée sur une écho abdo
et une prochaine anesthésie est peu envisageable pour les propriétaires.

A la cytologie (résultats d'un labo), la masse serait une panniculite. J'ai été vraiment trés
surprise car je pensais a un hemangiosarcome ou autre néoplasie. Ma question : est-il possible
qu'il y ait panniculite secondaire a une néoplasie ?

La masse a percé ce weekend, elle s'écoule plus bas sur la hanche que la masse initiale. J'ai
pris une photo de I'impression faite du suintement. Désolé pour la qualité...

Merci !

-

2 commentaires
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Chaque publication présentait ensuite une anamnése et les commémoratifs du cas.
S’agissant d’'un réseau social et d’'un groupe a I'esprit collaboratif et informel, la terminologie utilisée
n’était pas toujours scientifique ou précise. Des photographies ou des vidéos pouvaient étre jointes
a la publication pour lillustrer (Figure 5). Par exemple, une photographie était utile si I'animal
présentait des lésions dermatologiques. Des examens complémentaires pouvaient étre joints
également. Ainsi, si un membre demandait l'interprétation d’'un prélévement cytologique, il pouvait
joindre des photographies prises a I'aide de son téléphone portable en le plagant contre I'objectif de
son microscope. Ces photographies constituaient alors le matériel de télédiagnostic cytologique.

L’inconvénient majeur du télédiagnostic sur photographie est qu’il n’est pas possible d’examiner
entierement la lame de cytologie, mais seulement un nombre limité de champs. C’est le vétérinaire
ayant créé la publication qui sélectionne des champs qu'il estime représentatifs et cette sélection
dépend de son expérience en cytologie (Maiolino et al., 2006). A ce biais de sélection s’ajoute la
limite due a la qualité méme de la photographie.

Figure 5: Exemple de publication avec des photographies sur le groupe CDMV.

Cette publication contenait des photographies cliniques et de lames cytologiques (CDM (Cas De
Merde) Vétérinaire, 2024).

#massecutanee #cytologie #chat #diagnostic #cpaf

Bonjour

Minette 16 ans stérilisée .

Découverte masse sous le ventre ce jour. Moins en forme depuis une semaine .

Aspect hématome mais la cytologie nous interpelle .

A I'écho peu vascularisé, zones hypoéchogénes et d autres trés hyperechogénes.

Je pensais a trauma mais si il y a plein de globules rouges et polynucléaires il y a aussi des
cellules avec nucléoles qui me chiffonnent .

Pourriez vous m'aider ?

Merci bie#cpaf

O 5 commentaires

d5 Jraime Q) commenter </ Envoyer

24



2. Matériels et méthodes

A. Criteres d’inclusion dans notre étude des publications du groupe CDMV

Dans cette thése, les critéres d’inclusion étaient :

e La publication a été publiée entre le 28 octobre 2014 (date de création du groupe) et le 23
juillet 2023 (date de clbture) sur le groupe CDMV,

La publication concernait de la cytologie et était indexée avec un #cytologie,

La publication concernait un chien ou un chat,

La publication contenait une ou plusieurs photographies de lames de cytologie,

Le vétérinaire ayant publié demandait un avis diagnostique.

Ont été exclues :

e Les publications ne contenant aucune photographie ou uniqguement des photographies
cliniques,

e Les publications pour lesquelles le diagnostic cytologique avait déja été établi et pour
lesquelles le vétérinaire demandait un avis pronostique,

e Les photographies de frottis sanguin ou d’'urine non colorée pour recherche de cristaux
urinaires, car elles ne relevaient pas de la cytologie stricto sensu.
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B. Méthode de récolte des données et recherche des publications sur le
groupe CDMV

Afin de dresser la liste de toutes les publications entrant dans nos critéres d’inclusion, une recherche
« #eytologie » a été effectuée sur le groupe CDMV (Figure 6).

Figure 6 : Recherche de tous les cas indexés #cytologie dans le groupe Facebook CDMV.

Il fallait indiquer le symbole # avant le mot « cytologie » pour que la recherche se fasse dans l'index
(CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Q  #qytologie X

#  #Fcytologie

Q Rechercher #cytologie dans ce groupe

Pour trier les publications par ordre chronologique, nous avons utilisé les filtres affichés sur
le coté gauche de I'écran. Nous avons sélectionné I'année de publication (par exemple « 2023 ») et
le filtre « Plus récentes » (Figure 7). Le résultat de cette recherche affichait uniquement les
publications de 2023, par ordre antichronologique, de décembre 2023 en haut de page jusqu’a
janvier 2023 en bas de page.
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Figure 7 : Paramétres de recherche avancée par année de publication et ordre
antichronologique sur le page Facebook CDMV.

Le résultat de la recherche apparaissait sur le cété droit, sous la forme d’une liste de publications
que I'on pouvait faire défiler (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Résultats de recherche
Q #cytologie #cancerologie #cytologie #diagnostic #massecutar
Bonjour,

CNe Setter anglais de 14 ans présentant une masse évoluant depuis qq semaines, localisée au
dessus de Ia queue un peu sur la gauche, env. 12 cm de diamétre, non adhérente aux plans
Publications que vous 16 3 5

intérieurs avec : ... En voir plus
avez vues

Plus récentes o«

Publié par -

Filtres Réinitialiser

Lieu icentifié -

2023 (%]

Toutes les dates

[ 2023 v

2022
2021

2020
2019
2018
2017

2016
2015
2014
2013
2012

20m

2010

Jaime (D commenter ®) Envoyer

2009

Ensuite, chaque publication a été lue en détail pour décider de son inclusion ou non selon
les criteres définis précédemment.
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C. Méthode de classement des données

a. Attribution d’une référence aux publications

Nous avons enregistré chaque publication dans un tableur informatique et lui avons attribué un
numéro. Nous avons choisi le format « Année-Mois-Jour-Initiales du vétérinaire » pour le numéro.
Par exemple, une publication datant du 13 juillet 2023 d’'un vétérinaire dont les initiales sont K.E a
pour numéro « 23-07-13-KE ».

Nous avons rencontré le cas d’'un méme vétérinaire ayant posté deux publications dans la
méme journée. Dans ce cas, le numéro est suivi du chiffre « 1 » pour la publication qui a été postée
le plus t6t dans la journée, et du chiffre « 2 » pour la publication qui a été postée plus tard. Dans nos
données, nous avions ainsi deux publications numérotées « 21-12-10-MC-1 » et « 21-12-10-MC-
2 ». Nous n’avons pas rencontré le cas de deux vétérinaires différents ayant les mémes initiales et
ayant posté le méme jour.

Dans le tableau Excel, chaque publication correspondait & une ligne. Des colonnes contenaient
des informations permettant de retrouver facilement la publication, comme :

o « Date de publication »,

e « Pseudonyme du vétérinaire ».

b. Recueil des informations relatives a 'anamnése et au signalement fournis
dans chaque publication

Nous avons utilisé huit critéres pour enregistrer le signalement fourni dans chaque publication
(Figure 8,

Figure 9, Tableau 3). Nous avons considéré que les critéres suivants constituaient le « Signalement
Minimum » :
e « Espéce »,
- CN (Chien) ;
- CT (Chat) ;
- Inconnue ;
¢ « Race »,
e « Sexe »,
- F (Femelle) ;
- M (Méle);
- Inconnu;
e «Age»,
e « Statut reproducteur ».
- Stérilisé ;
- Non stérilisé ;
- Inconnu.

Nous avons considéré que I'ajout des critéres suivants constituait le « Signalement Complet » :
e « Vaccins »,

- Ajour;
- Nonajour;
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- Inconnu;
e « Antiparasitaire Interne (API) »,
- Ajour;
- Nonajour;
- Inconnu;
e « Antiparasitaire Externe (APE) »,
- Ajour;
- Nonajour;
- Inconnu.

Figure 8 : Exemple de signalement incomplet dans la publication 1.

Dans cette publication le signalement était incomplet (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024). En
effet, 'animal était signalé comme « mon bébé d’amour de 10 ans ». La seule information apportée
de facon explicite était 'dge. Cependant, dans les index de cette publication figure le #chat et il est
question des FPL (Feline Pancreatic Lipase), ce qui hous a permis de déduire I'espece dont il était
question. Dans la suite de la publication, nous avons également pu déduire qu’il s’agissait d’une
femelle grace a I'emploi du participe passé accordeé au féminin (« je l'ai traitée », « elle s’est remise
a manger »). Les autres critéres du signalement n’ont pas pu étre déduits a partir de la publication
et ont été considérés comme inconnus (Tableau 1).

#cytologie #pancreatite Zchat Fkyste

Bonjour, mon bébé d'amour de 10 ans présente de la dysorexie depuis 3 semaines. Premiére prise
de sang : FPL anormal, paramétre hépatiques un peu augmentés et ictére, je I'ai traitée pour une
pancréatite/cholangio-hépatite/lipidose, elle s'est remise @ manger (sans jamais revenir a la
normale, je devais changer d'aliment toutes les 48h pour maintenir son appétit) mais continue de
bricoler. A l'écho il y a 3 semaines je voyais une structure kystique de 1 ¢m en regard du lobe
droit du pancréas mais je n'étais pas sdre, aujourd'hui il a grossi (2cm). J'ai fait une cytoponction
gue je vais envoyer en analyse, mais je suis en flip du coup je poste ici aussi les images des lames
colorées au cas ou ¢a dirait quelque chose a quelqu'un... Je trouve que ¢a n'a pas une téte
d'abcés, j'ai trés peur d'un ADK...

CANINET VETERINAIRE DES 2 RIVES

: 8.0 NNz G S8

s Xv C
PRC 17-2-H PRS 4
PST 4
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Tableau 1 : Recueil du signalement de la publication 1.

Seulement trois des cing critéres constituant le « Signalement Minimum » ont été renseignés pour
la publication 1.

Espéce Race Sexe Age Statut Vaccins API APE
reproducteur
Chat Inconnue | Femelle 10 ans Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu
(CT)

Figure 9 : Exemple de signalement incomplet dans la publication 2.

Cette publication ne contient aucune information concernant 'animal (Tableau 2). Les derniers mots
de la publication ont été volontairement masqués afin de préserver I'anonymat de l'un des
spécialistes du groupe qui était cité (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

#cytologie #¥massecutanee Ponction de ce qui ressemble a un hygroma ou un hématome..SUPER
! J'ai un tréfle 3 4 feuilles ! Mais les cellules autour vous paraissent-elles normales ?

Tableau 2 : Recueil du signalement de la publication 2.

Tous les critéres du signalement ont été considérés comme inconnus.

?

8 commentaires

Espéce Race Sexe Age Statut Vaccins API APE
reproducteur
Inconnue | Inconnue | Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu
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Tableau 3 : Extrait du tableau de recueil des informations sur la publication et le signalement.

La colonne contentant les pseudonymes des vétérinaires a été masquée afin de préserver
I'anonymat des membres du groupe CDMV.

Date de P=eudo du Statut

Numéro publication veétérinaire Espéce Race Sexe Age reproducteur Vaccing API APE
23-07-13-KE 1307/2023 CT Européen [ET 13 ans  Stérilisé A jour Mon a jour Mon a jour
23-07-01-FL 0140772023 CHN Inconnue Inconnu Inconnu  Inconnu Inconnu Inconnu  Inconnu
23-06-14-DM 140672023 CT Inconnue Femelle 15 ans  Inconnu Inconnu Inconnu  Inconnu
23-05-08-MS5 0905/2023 CH Briard Inconnu 10 ans  Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu
23-05-04-AC 040572023 CT Inconnue Femelle 10 ans  Inconnu Inconnu Inconnu  Inconnu
23-05-03-CM 03/05/2023 CT Inconnue Male 9ans  Sterilize Inconnu Inconnu  Inconnu
23-05-02-CG 02/05/2023 CN Shiba Inu Male 1ans  Mon stérilise  Inconnu Inconnu  Inconnu
23-04-27-ML 27/04/2023 CN Bruno du Jura MEle 1an Mon stérilizé  Inconnu Inconnu  Inconnu
23-04-21-MT 21042023 CT Inconnue Femelle 3ans  Sterilisé Inconnu Inconnu  Inconnu
23-04-13-MA 13/04/2023 CHN Chihuahua Male 1an Sterilise Inconnu Inconnu  Inconnu
23-04-07-AR 07042023 CHM Bouvier Bemoiz  Femelle 13 ans  Stérilizé Inconnu Inconnu  Inconnu
23-03-30-C5 3032023 CT Inconnue Inconnu 13 ans  Inconnu Inconnu Inconnu Inconnu
23-03-21-CH 21032023 CT Inconnue Femelle 12 ans  Stérilise Inconnu Inconnu  Inconnu
23-03-20-HZB = 20/03/2023 CT Inconnue MEle Inconnu  Stérilizé Inconnu Inconnu  Inconnu

23-03-18-KA 184032023 CT Inconnue Inconnu 16 ans  Inconnu Inconnu Inconnu  Inconnu
23-03-02-CG 02/03/2023 CT Bengale Femelle 14 ans  Stérilisé Inconnu Inconnu  Inconnu
23-03-02-NP 02032023 CH EBerger Australien Femelle 11 ang  Inconnu Inconnu Inconnu  Inconnu
23-03-01-NP 0140372023 CT Inconnue Mile Gans  Sterlise Inconnu Inconnu  Inconnu

23-02-17-RD 17i02/2023 CN Inconnue Male 14 ans  Stérilizé Inconnu Inconnu  Inconnu

c. Recueil des informations relatives au prélévement cytologique dans chaque
publication

Nous avons recueilli les informations sur le prélévement cytologique effectué par le vétérinaire grace
aux criteres suivants (Figure 10) :

e« Appareil »,

o « Nature du prélévement »,

e « Méthode de prélévement ».

Nous avons considéré que les informations sur le prélévement cytologiques étaient complétes
lorsque les deux informations suivantes étaient renseignées: sa nature (masse cutanée,
épanchement abdominal...) et la méthode de prélevement (cytoponction a l'aiguille fine, calque
cutané, ponction échoguidée...).
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Figure 10 : Méthode d’enregistrement des informations concernant « I’Appareil », et la
« Nature du prélevement » cytologique.

Cet arbre regroupe tous les « Appareils » et « Natures du prélévement » que nous avons rencontrés.
Les informations étaient enregistrées dans 'une de ces catégories, ou étaient enregistrées comme
« Inconnues » lorsqu’elles n’étaient pas données explicitement ou que l'on ne pouvait pas les
déduire a partir de la publication.
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Nous avons enregistré les « Méthode de prélevement » suivantes (Tableau 4) :
Cytoponction a I'Aiguille Fine (CPAF)
Calque cutané

Ecouvillon cutané

Ecouvillon auriculaire

Cytoponction échoguidée
Cytoponction lors de laparotomie
Cystocentese

Ecouvillon vaginal

Ecouvillon préputial

Ponction articulaire

Ecouvillon conjonctival

Ponction d’épanchement

Inconnue

Tableau 4 : Extrait du tableau de recueil des informations relatives au prélévement
cytologique dans chaque publication.

Les cases du tableau ne pouvaient contenir que I'une des sous-catégories d’« Appareil », « Nature
du prélevement » ou « Méthode de prélevement » que nous avons présentées précédemment.
Lorsqu’une information était manquante, la case du tableau correspondante était remplie avec
lindication « Inconnue ».

Humeéro Appareil Mature du prélévement Methode de prélévement
2307-13-KE  Digestif Fuoie Cytoponction échoguidés
23.07-01-FL  Cutané Ecouvillon auriculaire Ecouvillon auriculaire
23-06-14-DM  Epanchement abdominal Epanchement abdominal Cytoponction échoguidés
23-05-08-M5  Epanchement pleural Epancement pleural Cytoponciion échogudies
23-05-04-AC  Epanchement pleural Epanchement pleural CPAF
23-05-03-CM  Cutane Masse cutanee/sous cutanée Inconnue
23-05-02-CG  Cutane Masse cutanée/sous cutanée CPAF
23-04-27-ML  Lymphoide Moeud lymphatique CPAF
23-04-21-MT  Epanchement abdominal Epanchement abdominal Cytloponction en laparotomie
23-04-13-M4  Reproducteur Lésion du pénis Ecouvillon préputial
23-04-07-AR  Cutane Masse cutanée/sous cutanée CPAF
23-03-30-C5  Urinaire Urine Inconnue
23-03-21-CH  Cutané Masse cutanée/sous cutanée CPAF
23-03-20-HZB Cutane Masse cutanée/sous cutanée CPAF
23-03-18-KA  Epanchement abdominal Epanchement abdominal Cytoponction échoguidés
2303-02-C5  Epanchement pleural Epanchement pleural Cytoponciion échoguidés
23-03-02-NP  Cutane Masse cutaneeisous cutanee Calque cutane
23-03-01-WP  Cutané IMasze cutanéeisous cutanée Calque cutané
23-02-17-RD  Epanchement pleural Epanchement pleural Cytoponction échoguides
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d. Recueil des informations relatives aux photographies annexes dans chaque
publication

Dans les publications sur le groupe CDMV, il peut étre utile & la démarche télédiagnostique de
joindre des photographies cliniques des lésions observées sur I'animal, en plus des lames
cytologiques. De la méme maniére, il est utile de disposer de clichés d’'imagerie dans les cas
d’épanchements pleuraux ou abdominaux. Les résultats d’analyses complémentaires étaient dans
la plupart des cas des résultats d’analyse de liquide d’épanchement.

Nous avons enregistré la présence de photographies annexes dans les publications grace aux
critéres suivants (Tableau 5) :

¢ « Photographies cliniques »,

e « Photographies d'imagerie »,

¢ « Analyses sanguines ou d’épanchement ».

Les critéres « Photographies cliniques », « Photographies d’'imagerie », « Analyses sanguines
ou d’épanchement » admettaient une réponse binaire :

e Oui,

e Non.

Tableau 5 : Extrait du tableau de recueil des informations sur les photographies annexes.

Analyses
Photos Photos sanguines/
Numeéro cliniques d'imagerie épanchement

2307-13-KE  Moen Mon Oui
23-07-01-FL  Men Hon Maon
23-06-14-DM  Oui Hon Mon
2305-09-M5  Mon O O
2305-04-AC  Oui Qi Owi
2305-03-CM  Owi Mon Mon
2305-02-CG  Men Mon Mon
23-04-27-ML  Men Mon Meon
23-04-21-MT Qi Qi Qi
230413MA QOui Mon Mon
23-04-07-AR  Mon Hon Hon
23-03-30-C5  Mon Hon Mon
2303-21-CH Men Mon Mon
2303-20-HZB | Mon Mon O
23-03-18-KA  Men Mon Mon
2303-02-C5  Men Mon Meon
23-03-02-MP  Men Hon Mon
23-03-01-NP  Men Hon Maon
23-02-17-RD  Mon Hon Hon
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e. Recueil de la qualité des photographies et des lames cytologiques dans
chaque publication

La qualité des lames cytologique a été évaluée dans un tableur informatique (Tableau 16). Toutes
les photographies de lames cytologiques ont été enregistrées dans des dossiers, et classées par
année et par numéro de publication. Les criteres que nous avons utilisés pour juger de la qualité
des lames étaient :

e « Qualité des photographies » (Tableau 6, Tableau 11),
- Satisfaisante ;
- Non satisfaisante ;
e « Coloration » (Tableau 7, Tableau 12),
- Satisfaisante ;
- Non satisfaisante ;
o « Présence de matériel » (
e Tableau 8, Tableau 13),
- Abondant;
- Modérément abondant ;
- Peu abondant ;
e « Grossissement » (Tableau 9, Tableau 14),
-  Correct;
- Incorrect ;
e « La qualité globale permet-elle le diagnostic ? » (Tableau 10, Tableau 15),
- Oui;
- Non.

Tableau 6 : Critéres choisis pour évaluer la qualité des photographies.

Qualité des photographies
Satisfaisante Non satisfaisante

La qualité a été considérée comme satisfaisante | La qualité a été considérée comme non
guand au moins une photographie de la | satisfaisante lorsque toutes les photographies
publication était nette, et les contours des noyaux | de la publication étaient floues, lorsqu'il y avait
ainsi gue le contenu du cytoplasme des cellules | un obstacle dans le champ d’observation
étaient visibles. (tache, rayure sur I'objectif du microscope...),
ou lorsque les contours des noyaux n’étaient
pas visibles.

Tableau 7 : Critéres choisis pour évaluer la qualité de la coloration des lames cytologiques.

Qualité de la coloration
Satisfaisante Non satisfaisante

La coloration a été considérée comme |La coloration a été considérée comme non
satisfaisante lorsque, sur au moins une des | satisfaisante lorsque les noyaux
lames cytologiques contenues dans la | apparaissaient de la méme couleur que les
publication, les noyaux des cellules et leurs | cytoplasmes, ou que le contraste entre les
cytoplasmes n’étaient pas de la méme couleur. | deux couleurs était trop faible pour distinguer
les noyaux des cytoplasmes, sur toutes les
photographies de la publication.
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Tableau 8 : Critéres choisis pour évaluer la présence de matériel sur les lames cytologiques.

Présence de matériel

Abondant

Modérément abondant

Peu abondant

Le matériel a été jugé comme
abondant lorsque, sur au
moins une des lames
cytologiques contenues dans
la publication, plus de 10
cellules d'une méme
population étaient présentes
(par exemple 10
lymphocytes).

Ce critére a été fixé de fagon
subjective aprés un premier
échantillonnage. En effet il est
apparu que, sur des lames
contenant plusieurs
populations cellulaires
différentes, lorsque 10 cellules
de la méme population étaient
présentes, les cellules
appartenant  aux  autres
populations cellulaires étaient
souvent présentes en nombre
suffisant pour permettre un
diagnostic.

Lorsque lauteur de Ia
publication  désignait une
population de cellules comme
étant la population d’intérét
(souvent pour demander aux
membres du groupe de les
identifier), alors nous avons
dénombré ces cellules-ci,
méme si ce n’étaient pas
forcément les cellules
présentes en majorité sur la
lame (Figure 11).

Le matériel a été jugé comme
modérément abondant lorsque
la lame contenait entre trois et
10 cellules dune méme
population.

Le matériel a été jugé comme
peu abondant lorsque moins de
10 cellules étaient présentes
sur la lame, toutes populations
cellulaires  confondues, ou
lorsque la lame contenait moins
de trois cellules d’'une méme
population.
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Figure 11 : Exemple de publication dans laquelle le vétérinaire demande une identification de
cellules présentes en minorité sur les photographies cytologiques.

Sur ces photographies, les cellules présentes en majorité sont des polynucléaires neutrophiles et
des lymphocytes. Toutefois, l'auteur désigne comme population cellulaire d’intérét « les quelques
grosses cellules qui sont amalgamées ». Ce sont donc ces cellules-ci que nous avons
comptabilisées pour évaluer la « Présence de matériel ». Elles sont au nombre de quatre sur ces
deux photographies.
La mention « Edit » a été ajoutée par l'auteur de la publication a posteriori (CDM (Cas De Merde)
Vétérinaire, 2024).

#chat #epanchementpericardique #diagnostic #cytologie

Bonjour a tous,

Soit Misty jeune chatte stérilisée il y a 10 jours vue aujourd’hui avec un épanchement

péricardique. 39,6 de température. Pas de souffle.

NF avec leucocytose neutrophilique

Et bioch qui oriente plutét vers de l'inflammatoire plutdt que du cardio

Apreés pericardioczntese, le liquide obtenu est d'aspect sero hémorragique avec des protéines 3

45g/L aprés centrifugation. A la cyto j'ai beaucoup de PNN, de macrophages, et des lympho. J'ai

du mal a identifier les quelques grosses cellules qui sont amalgamées. Pas vu de bactérie. Cela me

semble trés fortement pencher en faveur d'une PIF. Qu'en pensez vous ?
T
&
o o

- =7
»
W

EDIT : les cellules amalgamées viennent d'un défaut d'étalement.
e

Tableau 9 : Critéres utilisés pour évaluer la qualité du grossissement microscopique utilisé.

Grossissement
Correct Incorrect

Le grossissement utilisé au microscope a été | Le grossissement a été jugé comme incorrect
considéré comme correct quand il permettait de | lorsqu'’il était trop faible pour distinguer le
distinguer chaque cellule et son contenu. contenu des cellules sur la totalité des lames
cytologiques contenues dans une publication.
Dans certains cas, plusieurs des extraits de la
méme lame cytologique étaient publiés en
utilisant des grossissements microscopiques
différents. Le grossissement a été jugé comme
correct si s'il était possible, sur au moins une de
ces photographies, de distinguer chaque cellule
et son contenu.
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Tableau 10 : Critéres utilisés pour évaluer la qualité globale des photographies et des lames
cytologiques de chaque publication.

La qualité globale permet-elle le diagnostic ?
Oui Non

Ce critére synthétise tous les critéres précédents, | Ce critére admettait la réponse « Non » quand
et évalue en globalité toutes les photographies | au moins un des criteres précédents
contenues dans chaque publication. Il porte sur | (« Qualité des photographies », « Qualité de
la qualité des lames cytologiques, et sur la qualité | la coloration », « Présence de matériel » et
des photographies de ces lames. « Grossissement »)  était bloquant pour
aboutir a un diagnostic cytologique, sur toutes
Ce critere admettait la réponse « Oui» quand | les photographies contenues dans la
aucun des critéres précédents (« Qualité des | publication

photographies », « Qualité de la coloration »,
« Présence de matériel » et « Grossissement »)
n’était bloquant pour aboutir a un diagnostic
cytologique. L'un de ces critéres pouvait étre
bloquant sur 'une des photographies de lames
cytologiques contenues dans la publication, mais
ne pas I'étre sur une autre photographie et ainsi
permettre un diagnostic. Dans ce dernier cas, ce
critere admettait la réponse « Oui ».

La plupart des publications contenait plusieurs photographies de lames cytologiques. Nous
avons donc fait une appréciation globale de I'ensemble des photographies pour chaque critere
(« Qualité des photographies », « Coloration », « Présence de matériel », « Grossissement », « La
qualité globale permet-elle le diagnostic ? »).

Une difficulté pour apprécier la qualité des photographies était le nombre de photographies
par publication. La plupart des publications contenait plusieurs photographies, méme si certaines
n’en contenaient qu’une. Pour les publications contenant une seule photographie, I'appréciation de
la qualité était aisée car elle ne reposait que sur une seule évaluation. En revanche, pour les
publications contenant plusieurs photographies, nous avons choisi de donner une appréciation
globale sur 'ensemble des photographies. Les photographies pouvaient cependant étre de qualités
trés inégales dans une méme publication avec certaines floues et d’autres nettes, ou certaines
prises avec un grossissement correct et d’autres avec un grossissement ne permettant pas
d’identifier les cellules. Dans ces quelques cas, nous avons enregistré la qualité de la meilleure
photographie.

Les criteres de qualité des lames cytologique ont d’abord été évalués avec l'aide d’un
spécialiste en anatomo-cytopathologie (Dr E. Reyes-Gomez). Nous avons ainsi réalisé une premiére
série de consensus sur 40 publications. Suite a cette série, le reste des publications a été jugé en
autonomie. Chaque cas a ainsi été évalué en autonomie a trois reprises, a plusieurs semaines
d’intervalle, afin d’améliorer la reproductibilité. Aprés trois évaluations, I'appréciation des lames
cytologiques ne changeait plus et il a donc été décidé de ne pas faire de quatrieme évaluation.
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Tableau 11 : Qualité différente de deux photographies de CPAF de nceud lymphatique issues

de publications différentes.

La qualité de la photographie de gauche a été considérée comme satisfaisante. Les contours du
noyau des cellules et le contenu du cytoplasme sont visibles. La qualité de la photographie de droite
a été considérée comme non satisfaisante car elle comporte un foyer noir en son centre et il n’était
pas possible de distinguer les limites du noyau des cellules a cet endroit (CDM (Cas De Merde)

Vétérinaire, 2024).

Qualité des photographies

Satisfaisante
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Tableau 12 : Qualité de coloration différente dans deux photographies de calques cutanés,
issues de publications différentes.

La coloration sur la photographie de gauche a été considérée comme satisfaisante car les noyaux
étaient colorés en violet et se distinguaient du cytoplasme coloré en bleu-gris. Cette photographie a
été publiée avec un cercle rouge entourant deux cellules.

La coloration sur la photographie de droite a été considérée comme non satisfaisante les noyaux et

les cytoplasmes étaient colorés de la méme couleur, en bleu foncé (CDM (Cas De Merde)
Vétérinaire, 2024).

Qualité de la coloration
Satisfaisante Non satisfaisante
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Tableau 13 : Différences de présence de matériel dans trois photographies de calques
cutanés, issues de publications différentes.

La lame cytologiqgue de gauche contenait une population mixte de granulocytes éosinophiles et
lymphocytes en quantité abondante. En effet il y a plus de 10 éosinophiles, et également plus de 10
lymphocytes sur la lame.

La photographie du milieu contenait une population mixte, et dans le texte associé a la publication,
l'auteur demandait une identification des « cellules de grande taille au noyau basophile ». Nous
avons donc dénombré uniguement ces cellules pour juger de la quantité de matériel. Ces cellules
étant au nombre de huit, le matériel a été jugé « Modérément abondant ».

Sur la photographie de droite, seulement six cellules étaient visibles dans le champ. La cellule dont
une partie est hors champ n’a pas été comptabilisée. Le matériel a donc été jugé comme « Peu
abondant ». (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Présence de matériel

Abondant Modérément abondant Peu abondant
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Tableau 14 : Appréciation du grossissement dans deux photographies de CPAF de masses
cutanées issues de publications différentes.

Sur la photographie de gauche, le grossissement utilisé au microscope était correct car il permettait
de distinguer chaque cellule et son contenu.

Sur la photographie de droite, le grossissement utilisé était trop faible pour distinguer chaque cellule,
rendant leur identification impossible. Cette photographie étant la seule contenue dans la
publication, le critére « Grossissement » a été jugé comme « Incorrect » dans cette publication
(CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Grossissement
Correct Incorrect
[ 4
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Tableau 15 : Appréciation de la qualité globale des photographies de CPAF de masses
cutanées dans deux publications en vue d’établir un diagnostic cytologique.

Il a été possible d’établir un diagnostic cytologique a partir des photographies de gauche (issues de
la méme publication) car elles étaient nettes, la coloration était correcte, il y avait du matériel
cellulaire et le grossissement était correct. De plus, cette publication contenait trois autres
photographies de qualité aussi satisfaisante.

Il n’a pas été possible d’établir un diagnostic a partir des photographies de droite (issues d’une autre
publication) car elles étaient floues, sauf la derniére photographie ou le grossissement était incorrect
et ne permettait pas d’identifier les cellules. Il s’agissait des trois seules photographies contenues
dans cette publication (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

La qualité globale permet-elle le diagnostic ?
Oui Non
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Tableau 16 : Extrait du tableau d’enregistrement de la qualité des lames cytologiques.

Ces critéres du tableau Excel ont fait I'objet de trois évaluations successives, contrairement aux
autres colonnes du tableau.

La qualité
Qualité Présence permet-glle le
Mumeéro photos Coloration de matériel Grossissement diagnostic 7
23-07-13-KE  Mon safisfaisante Satisfaizante Abondant Comect Oui
23-07-01-FL  Satisfaizanie Mon satisfaisante Abondant Comect Oui
23-06-14-DM  Satisfaizanie Satisfaizante Abondant Comect Oui
23-05-08-M5  Safisfaizanie Safisfaisanie Abondant Comect Oui
23-05-04-AC  Safisfaizante Satisfaisante Abondant Comect Oui
23-05-03-CM  Satisfaizanie Satisfaizanie Abondant Comect Cui
23-05-02-C35  Satisfaisanie Satisfaisanie Moderement Comect Mon
23-04-27-ML  Satisfaisanie Satisfaisanie Modérement Comect Hon
23-04-21-MT  Mon safisfaisante Satisfaizante Abondant Incorrect Oui
23-04-13-MA  Mon safisfaisante Mon satisfaisante Abondant Incorract Man
23-04-07-AR Satisfaizanie Satisfaizante Modérément Comect Mon
23-03-30-C5  Safisfaizanie Mon satisfaizante Modérément Comect Meon
23-03-21-CH  Mon safisfaisante Satisfaisante Modérement Comect Mon
23-03-20-HZEB Mon safisfaisante Satisfaizanie Moderément Comect Maon
23-03-18-KA  Mon safisfaisante Satisfaisanie Abondant Comect Oui
23-03-02-C35  Satisfaisanie Satisfaisanie Modérément Incorrect Cui
23-03-02-NP  Satisfaizanie Satisfaizante Abondant Incorrect Mon
23-03-01-MP  Satisfaizanie Satisfaizanie Abondant Comect Oui
23-02-17-RD Satisfaizanie Satisfaizante Abondant Comect Oui
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f. Recueil des informations relatives aux commentaires de chaque publication

Nous avons recueilli les réponses a la publication par les vétérinaires spécialistes et les non
spécialistes du groupe. Ces réponses se trouvaient dans les commentaires sous une publication.
Afin de lire ces commentaires dans l'ordre chronologique, il fallait choisir I'option « tous les
commentaires » sous chaque publication (Figure 12).

Figure 12 : Affichage des réponses par ordre chronologique sous la publication 1.

Cet affichage permettait de connaitre la date et 'heure du premier commentaire (CDM (Cas De
Merde) Vétérinaire, 2024).

Tous les commentaires

Plus récents

=Ea3ire.

Les meilleurs commentaires #chat
Affi mier les commentaires ayant entraing le andcer,

D:

Tout commentaire a été considéré comme une réponse, méme s’il N’apportait pas une réponse
diagnostique a la publication. Un tel commentaire nous apportait I'information qu’au moins un
membre du groupe avait pris en compte la publication. Les différentes réponses ont été évaluées
par les critéres suivants (Tableau 17) :

e « Délai de premiere réponse »,

e « Avis de spécialiste »,

- Oui;
- Non.

Le critére « Délai de premiére réponse » admettait une réponse en jours. « 0 jour » indiquait
gue la premiere réponse avait été fournie le jour-méme de la publication (Figure 13).
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Figure 13 : Exemple de réponses sous la publication 1.

Il était possible d’avoir la date précise de chaque premiére réponse en passant le curseur sur « 28
sem ». Dans le cas présent, cette date étant identique a la date de la publication, nous avons
considéré que le délai de premiére réponse est de 0 jour. Ici la deuxiéme réponse a été fournie par
un spécialiste du groupe et donnait un diagnostic (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024). La
publication a donc été considéré comme « Résolue par avis de spécialiste » et nous avons pris la
date de cette deuxiéme réponse comme « Date de résolution ».

N - i gy |
d Jaime ! Commenter %/ Envoyer
Tous les commentaires =

Admin  Principal contributeur
épanchement abdominal ne fait pas partie du glossaire.
Cn t'encourage 3 lire les premiéres pages du glossaire afin d'en
connaitre les quelgques régles, le te laisse comiger par #geriatrie #chat
#ascite #cytologie #cpaf #diagnostic sans accent et ¢a sent le cancer,
tous ces amas avec atypies

&

25 zemn Jaime Répondre O
Mercredi 14 juin 2023 3 1330

Q0D ®E

Moderateur Specialiste du groupe +1
Epanchement carcinomateux

Z8zem Jaime Répondre ﬂl:’

Auteur
Merci pour vos réponses

ZEzem Jaime Répondre

Tableau 17 : Extrait du tableau d'enregistrement des réponses a une publication.

Seules les réponses de I'un des sept spécialistes en anatomocytopathologie ont été considérées
comme des « Avis de spécialiste ».

Delai
premiére  Avis de
réponse sgpécialiste

0 jour Mon
0 jour Hon
0 jour Oui

0 jour Mon
0 jour Mon

0 jour Oui
0 jour Oui
0 jour Cui
0 jour Ci
0 jour Mon
0 jour Oui
0 jour Heon

0 jour Hon
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g. Recueil de larésolution de chaque publication

Les informations suivantes ont été recueillies pour chaque publication (Tableau 18) :
e « Résolu ? » (Figure 14, Figure 15),
o « Date de résolution ».

Figure 14 : Méthode de classement de la résolution des publications sur le groupe CDMV.

Cas résolu par
télédiagnostic ?

Résolu Non résolu
P Car absence de Car qualité non Car réponses
— Par spécialiste P P . ) )
reponse satisfaisante divergentes/incertaines
Par consensus de non D'aprés avis de

. — A — De spécialistes
spécialistes spécialiste

D’aprés avis de non L
spécialiste De non specialistes

Nous n’avons pas rencontré le cas d’une publication non résolue par réponses divergentes
de spécialistes. Cette possibilité ne figure donc pas dans les catégories de classement.
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Tableau 18 : Extrait du tableau d'enregistrement des résolutions des publications.

Les dates de résolution étaient enregistrées au format « jour/mois/année ».

Résolu 7

Mon résolu par absence de réponse
Résolu par consensus de non spécialistes
Résolu par avis de spécialiste

Mon résolu par réponses divergentesiincariaines de non specialisies

Mon résolu par absence de réponse
Résolu par avis de spécialisie

Mon résolu car qualité non satisfaisante par avis de specialiste
Mon résolu car qualité non satisfaisante par avis de spécialiste

Résolu par avis de spécialisie
Mon résolu par absence de réponse

Mon résolu car qualité non satisfaisante par avis de specialiste

Mon résolu par absence de réponse

Mon résolu car qualité non satisfaisante par avis de spécialiste

Mon résolu par absence de réponse
Mon résolu par absence de réponse
Mon résolu par absence de réponse

Date de résclution

Mon résolu
0240772023
14/06/2023

Mon résolu

Mon résolu
03/05/2023

Mon résolu

Mon résolu
2100472022

Mon résolu

Mon résolu

Men résolu

Mon résolu

Mon résolu

Mon résolu

Mon résolu

Figure 15 : Exemple d’un cas enregistré comme « Non résolu car qualité non satisfaisante

par avis de spécialiste ».

Un spécialiste possédant le badge « Spécialiste du groupe » a commenté sous la publication « Non-
diagnostique malheureusement » (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024). La publication a été
considérée comme “Non résolue car qualité non satisfaisante par avis de spécialiste”.

)
U

n 2
d) Jaime

Commenter

2 commentaires

%/ Envoyer

Tous les commentaires w

Admin Principal contributeur

il manque #cpaf

Jaime Répondre

34 zem

Moderateur

Specialiste du groupe

=1

Non-diagnostique malheureusement.

34 sem Jaime

Répondre

Ecrivez une réponse...

o

Qe ®
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h. Recueil des départements de provenance des vétérinaires auteurs des
publications

Enfin, pour chaque publication, nous avons enregistré le département de provenance du vétérinaire
auteur de la publication, sa clinique, ainsi que son domaine d’exercice (« Canine », « Canine et
Nouveaux Animaux de Compagnie », « Canine et Bovine »...), lorsque les informations étaient
disponibles. Pour cela, nous avons recherché linformation sur le profil Facebook de chaque

vétérinaire. Cette information nous était accessible a condition que le vétérinaire ait un profil
« public » et qu'il ait renseigné son lieu de résidence, ou a défaut, son lieu de travail (Figure 16).

Figure 16 : Extrait du profil Facebook d'un vétérinaire auteur d'une publication sur le groupe
CDMV, contenant les informations relatives a son lieu de travail et son département de
provenance.

Dans le cas présent, le vétérinaire n’avait pas renseigné les informations relatives a son lieu de
travail ni a son lieu de résidence (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Publications A propos Ami(e)s Photos Vidéos Lieux Plus =

A propos Emploi

. " A iel vail 3 i mhar
Vue d'ensemble ucun lieu de travail & afficher

Emploi et scolarité Université

Lieux de résidence ?, Aucune école a afficher

Informations générales et
coordonnées

College/lycée

?, Aucune école a afficher
Famille et relations

Ces informations ont été enregistrées dans des colonnes de notre tableur informatique. Nous
avons également enregistré le paramétrage de son profil Facebook (« public » ou « privé ») (Figure
17).

Figure 17 : Enregistrement des informations relatives au lieu de résidence, lieu de travail et
domaine d'exercice de chaque vétérinaire auteur d'une publication.

Afin de conserver I'anonymat des vétérinaires auteurs de publications sur le groupe CDMV, nous
avons masqué les cases mentionnant le nom de cliniques vétérinaires.

Profil du vétérinaire Clinique du vétérinaire Domaine d'exercice Département

Public Inconnue Inconnu Inconnu

Public Inconnue Inconnu Inconnu

Public Inconnue Inconnu 31 (Toulouse)
Public Inconnue Inconnu Inconnu

Public Inconnue Inconnu Inconnu

Public Inconnue Inconnu 44 (Mantes)
Public Inconnue Inconnu 06 (Mice)

Public Inconnue Inconnu Belgique

Public - 66 (Cases-de-Pene)
Privé Inconnue Inconnu Inconnu

Public I - 974 (La Réunion)
Public Inconnue Inconnu Inconnu

Public Inconnue Inconnu &8 (Chatenois)
Public Inconnue Inconnu 974 {La Réunion)
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D. Méthode de traitement des données

Nous avons identifié 151 publications respectant les critéres d’'inclusion.
Nous avons exprimé sous forme de pourcentages :

e La qualité des signalements dans les publications,

e Les informations sur les prélévements cytologiques dans les publications,

e Laprésence de photographies autres que celles des lames cytologiques (clinique, imagerie,
analyses complémentaires),

e La qualité des photographies cytologiques,

o Les réponses par des spécialistes en cytologie,

e Les télédiagnostics établis,

e Les délais de premiere réponse,

e Les délais nécessaires au télédiagnostic,

e Les départements de provenance des vétérinaires auteurs des publications.

Ces statistiques ont d’abord été réalisées par année, de 2014 a 2023. Puis nous avons établi
des statistiques globales sur toute la période de notre étude, donc sur I'ensemble des 151
publications.
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3. Résultats

A. Exploitation des données

a. Qualité des signalements dans les publications

Nous avons considéré les publications dans lesquelles le « Signalement minimum » était absent,
incomplet ou complet (Tableau 19), puis les informations qui étaient le plus souvent manquantes
dans le « Signalement minimum » (Tableau 20).

Tableau 19 : Qualité des signalements dans toutes les publications entre 2014 et 2023.

Dans le tableau suivant, nous avons considéré le « Signalement Complet » lorsque les cinq
informations relatives au « Signalement Minimum » étaient renseignées.

Signalement minimum (Espéce, Race, Sexe, Age, Statut reproducteur) toutes années
Nombre de cas sans signalement 2
% de cas sans signalement 1,32%
Nombre de cas avec signalement incomplet 121
% de cas avec signalement incomplet 80,13%
Nombre de cas avec signalement complet 28
% de cas avec signalement complet 18,54%

Au total sur la période de notre étude, 19% des publications contenaient le « Signalement
Minimum ». Il manquait une ou plusieurs informations dans 80% des cas.

Tableau 20 : Informations manquantes au « Sighalement Minimum » dans toutes les
publications entre 2014 et 2023.

Informations non renseignées dans le % des signalements ou I'information est
« Sighalement Minimum » manquante
Espéce 1,32%
Race 44.37%
Sexe 41,06%
Age 7,28%
Statut reproducteur 64,24%

L’espéce est la donnée qui était la plus souvent renseignée, dans 99% des signalements.
L’age est la deuxiéeme donnée qui était la plus fréquemment renseignée, dans 93% des
signalements. Le statut reproducteur des animaux était la donnée la moins renseignée puisqu’elle
manquait dans 64% des signalements.

b. Informations sur les prélevements cytologiques dans les publications

Nous avons considéré les publications dans lesquelles la nature du prélevement et la méthode de
prélevement étaient renseignées, non renseignées, ou partiellement renseignées (Tableau 21).
Nous avons également considéré les appareils qui étaient le plus fréequemment concernés dans les
publications (Tableau 22), et les méthodes de prélevement qui étaient le plus fréquemment utilisées
dans les publications (Tableau 23).
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Tableau 21 : Informations sur les prélevements cytologiques dans toutes les publications
entre 2014 et 2023.

Nature et méthode de prélévement toutes années
Nombre de cas avec nature de prélévement inconnue 1
% de cas avec nature de prélévement inconnue 0,66%
Nature
Nombre de cas avec nature de prélévement connue 150
% de cas avec nature de prélévement connue 99,34%
Nombre de cas avec méthode de prélévement inconnue 27
% de cas avec méthode de prélévement inconnue 17,88%
Méthode
Nombre de cas avec méthode de prélévement connue 124
% de cas avec méthode de prélévement connue 82,12%
Nombre de cas avec nature et méthode inconnues 1
Nature ET | % de cas avec nature et méthode inconnues 0,66%
méthode
Nombre de cas avec nature et méthode connues 124
% de cas avec nature et méthode connues 82,12%
Nature OU Nombre de cas avec nature OU méthode connue 26
méthode % de cas avec nature OU méthode connue 17,22%

Sur la période de notre étude, les informations sur le préléevement cytologiques (nature et
méthode de prélévement) étaient complétes dans 82% des publications. Moins de 1% des
publications ne contenait aucune information sur le prélevement. 17% des publications contenaient
des informations incomplétes sur le prélévement cytologique.

Tableau 22 : Appareils les plus fréguemment concernés dans les publications.

Appareil Pourcentage des publications
Cutané 48,34%
Digestif 6,62%
Urinaire 7,95%
Respiratoire 2,65%
Reproducteur 7,28%
Locomoteur 0,66%
Oculaire 1,99%
Lymphoide 8,61%
Epanchement 17,88%

L’appareil le plus fréequemment prélevé dans les publications était 'appareil cutané avec 48%
des publications contenant des lames de cytologie cutanée. Venaient ensuite les cytologies
d’épanchements avec 18% des publications contenant des lames cytologiques d’épanchement
(abdominal, pleural ou péricardique).
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Tableau 23 : Méthode de prélévement la plus fréquemment utilisée dans les publications.

Méthode de prélévement Pourcentage dans les publications
Cytoponction a I’Aiguille Fine (CPAF) 38,41%
Calque cutané 9,27%
Ecouvillon cutané 1,32%
Ecouvillon auriculaire 0,66%
Cytoponction échoguidée 19,87%
Cytoponction de laparotomie 1,99%
Cystocentese 2,65%
Ecouvillon vaginal 1,99%
Ecouvillon préputial 0,66%
Ponction articulaire 0,66%
Ecouvillon conjonctival 0,66%
Ponction d’épanchement 1,99%

La méthode de préléevement la plus utilisée par les vétérinaires était la CPAF. Elle concernait
38% des publications. La seconde méthode la plus utilisée était la cytoponction échoguidée, dans

20% des publications.

c. Photographies cliniques,

clichés

d’imagerie et résultats d’analyses

complémentaires dans les publications

Nous avons recensé les publications contenant une ou plusieurs photographies annexes
(photographies cliniques, clichés d’'imagerie et résultats d’analyses complémentaires) (Tableau 24).

Tableau 24 : Photographies cliniques, photographies d'imagerie et résultats d'analyses
complémentaires dans toutes les publications entre 2014 et 2023.

Photographies annexes et résultats d’analyses toutes années
Nombre de cas avec photographies clinigues 35
% de cas avec photographies cliniques 23,18%
Nombre de cas avec photographies d’imagerie 21
% de cas avec photographies d’'imagerie 13,91%
Nombre de cas avec résultats d’'analyses sanguines/d’épanchement 17
% de cas avec résultats d’analyses sanguines/d’épanchement 11,26%
Nombre de cas avec 1 photographie autre que la cytologie (clinigue, imagerie ou analyse) 49
% de cas avec 1 critére 32,45%
Nombre de cas avec 2 photographies autres que la cytologie (clinique, imagerie ou analyse) 6
% de cas avec 2 critéres 3,97%
Nombre de cas avec 3 photographies autres que la cytologie (clinique, imagerie ou analyse) 4
% de cas avec 3 critéres 2,65%

Sur la période de notre étude, les vétérinaires ont joint des photographies cliniques a 23%
de leurs publications. 32 % de « cas avec 1 critéere » signifie que 32% des publications contenaient

soit une photographie clinique,

soit

un cliché d’imagerie,
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complémentaires. Moins de 3% des publications contenaient a la fois des photographies cliniques,
un cliché d’imagerie ainsi qu’un résultat d’analyse complémentaire.

d. Qualité des photographies cytologiques dans les publications

Nous avons évalué le pourcentage des publications dans lesquelles les photographies cytologiques
étaient de qualité satisfaisante ou insuffisante pour permettre un télédiagnostic (Tableau 25), ainsi
que les défauts les plus fréquents sur les photographies et les lames cytologiques (Tableau 26).

Tableau 25 : Qualité des lames cytologiques dans toutes les publications entre 2014 et 2023.

Qualité des photographies cytologiques pour le télédiagnostic toutes années
Nombre de cas de qualité insuffisante 39
% de cas de qualité insuffisante 25,83%
Nombre de cas de qualité satisfaisante 112
% de cas de qualité satisfaisante 74,17%

Sur la période de notre étude, 74% des photographies cytologigues étaient de qualité
satisfaisante pour aboutir & un télédiagnostic. 26% des photographies cytologiques ont été jugées
de qualité insuffisante d’aprés nos criteres (« Qualité des photographies », « Coloration »,
« Présence de matériel » et « Grossissement »).

Tableau 26 : Défauts les plus fréquents sur les photographies et lames cytologiques.

Nature et méthode de prélévement toutes années
Photographies de lames cytologiques Qualité non satisfaisante (flou, obstacle) 41,06%
Coloration incorrecte 12,58%
Lames cytologiques Matériel peu abondant 2,65%
Grossissement incorrect 17,22%

Le défaut de qualité le plus fréquent concernait la prise des photographies par les
vétérinaires et non les lames cytologiques qu’ils avaient faites. Dans 41% de I'ensemble des
publications, les photographies étaient floues ou présentaient un obstacle dans le champ (rayure
sur I'objectif du microscope, tache...).

Dans 17% de l'ensemble des publications, les vétérinaires utilisaient le microscope avec un
grossissement incorrect pour identifier les cellules.

e. Réponses aux publications par les spécialistes en cytologie

Nous avons évalué le pourcentage de publications ayant recu une réponse de l'un des sept
spécialistes du groupe (Tableau 27).
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Tableau 27 : Réponses a toutes les publications entre 2014 et 2023 par les spécialistes en
cytologie.

Réponses de spécialistes toutes années

Nombre de cas sans réponse de spécialiste 82
% de cas sans réponse de spécialiste 54,30%
Nombre de cas avec réponse de spécialiste 69
% de cas avec réponse de spécialiste 45,70%

Dans notre étude, les spécialistes en cytologie du groupe ont répondu aux publications
indexées #cytologie dans 46% des cas. 54% des publications indexées #cytologie sont restées sans
réponse de spécialiste en cytologie sur la période de notre étude. Ainsi, la majorité des publications
indexées #cytologie reste sans réponse de I'un des sept spécialistes.

f. Télédiagnostic final apporté aux publications

Nous avons évalué le pourcentage de publications pour lesquelles un télédiagnostic a été établi, soit
par les spécialistes en cytologie, soit par des non spécialistes (Tableau 28).

Tableau 28 : Télédiagnostic apporté aux publications entre 2014 et 2023.

Télédiagnostic final toutes années
Nombre de publications non résolues 91
Pubhc,:atlonS non % de publications non résolues 60,26%
résolues
Absence de réponse 50
% d’absence de réponse 33,11%
Qualité insuffisante d’aprés NON spécialiste 5
% de qualité insuffisante d’aprés NON spécialiste 3,31%
Causes de NON
résolution Qualité insuffisante d’aprés spécialiste 22
% de qualité insuffisante d’apres spécialiste 14,57%
Réponses divergentes/ incertaines de NON spécialistes 14
% de réponses divergentes/ incertaines de NON spécialistes 9,27%
Nombre de publications résolues 60
Publications résolues | % de publications résolues 39,74%
Nombre de publications résolues par spécialiste 49
Causes de résolution | % de résolutions par spécialiste 32,45%
Nombre de publications résolues par consensus de NON spécialistes 11
% de résolutions par consensus de NON spécialistes 7,28%
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Tous les pourcentages exprimés dans ce tableau sont exprimés par rapport au nombre total
de publications incluses dans notre étude (soit 151 publications).

Dans notre étude, 40% des publications ont obtenu un télédiagnostic. 32% des publications
de notre étude ont été résolues par des spécialistes en cytologie, et 7% par des consensus de
vétérinaires non spécialistes en cytologie.

60% des publications de notre étude n’ont pas obtenu de télédiagnostic en cytologie (ce sont
les publications non résolues). La cause principale a été I'absence de réponse, pour 33% des
publications. Dans 14% des publications, des spécialistes en cytologie n’ont pas pu fournir de
télédiagnostic car ils ont jugé la qualité des photographies cytologiques insuffisante. Dans 9% des
publications, des vétérinaires non spécialistes ont proposé des télédiagnostics différents dans les
commentaires, sans aboutir & un consensus. Dans 3% des publications, des vétérinaires non
spécialistes ont répondu dans les commentaires que la qualité des photographies cytologiques était
insuffisante pour aboutir a un télédiagnostic.

La répartition des causes d’échec au télédiagnostic varie selon la méthode de prélévement
utilisée (Tableau 29).

Tableau 29 : Causes de non résolution selon la méthode de prélévement utilisée (en nombre
de publications).

Causes de non résolution majoritaires par méthode de prélévement
(91 publications non résolues)
Méthode de Absence de Qualité Qualité Réponses divergentes /
prélevement réponse insuffisante insuffisante incertaines de NON
d’aprés NON d’apreés spécialistes
spécialiste spécialiste
Total 42 publications | 3 publications | 20 publications 11 publications
CPAF 21 3 13 6
Cytoponction 10 4 2
échoguidée
Calque cutané 4 3 1
Cystocentese 3 1
Cytoponction 1 1
lors de
laparotomie
Ponction 1
articulaire
Frottis vaginal 1
Ecouvillon 1
préputial

Les publications non résolues sont en majorité des publications accompagnées de
photographies de CPAF. Il s’agit aussi de la méthode de prélévement la plus utilisée, toutes
publications confondues. Les causes d’échec au télédiagnostic parmi les publications de CPAF sont
majoritairement une absence de réponse, et une qualité non satisfaisante des photographies de
lames, d’aprés les spécialistes ayant commenté les publications.
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g. Délai de premiére réponse et délai nécessaire au télédiagnostic dans les
publications

Nous avons calculé le délai médian de premiere réponse aux publications. Ce délai a été calculé a
partir de la date du premier commentaire sous chaque publication, quel que soit le contenu du
commentaire. Le délai médian de premiére réponse était de zéro jour dans notre étude.

Ce délai de premiere réponse est a différencier du délai nécessaire au télédiagnostic, qui était le
délai entre la date de la publication et la date du commentaire sous la publication donnant un
télédiagnostic (Graphique 1). Ce commentaire donnant un télédiagnostic n’était pas forcément le
premier commentaire sous la publication.

Graphique 1 : Délai nécessaire au télédiagnostic.
Un télédiagnostic a pu étre établi dans 60 publications sur les 151 publications incluses dans notre
étude. Pour 52 publications ce télédiagnostic a pu étre établi le jour méme de la publication. Pour

six publications le télédiagnostic a été établi en un jour. Pour une publication il a été établi en deux
jours. Pour une publication il a été établi en quatre jours.

Fréquence des délais nécessaires au télédiagnostic

60

40

20

Fréquence (en nombre de publications)

0 1 2 4

Délai de télédiagnostic (en nombre de jours)

Le délai médian nécessaire au télédiagnostic était de zéro jour dans notre étude.

h. Résultats sur les départements de provenance des vétérinaires auteurs des
publications

Nous avons obtenu les informations relatives au département de provenance des vétérinaires
auteurs des publications pour 40 vétérinaires ayant posté un total de 60 publications parmi les 151
publications incluses dans notre étude (Graphique 2). Plusieurs vétérinaires étaient les auteurs de
publications différentes.
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Graphique 2 : Nombre de publications par provenance des auteurs

33% des vétérinaires auteurs des publications incluses dans notre étude et pour lesquelles nous
disposions du lieu de résidence exercaient dans un Département d’Outre-Mer (Martinique ou
Réunion ici). Cela représentait 13 vétérinaires sur 40.

Luxembourg
2,5%
Belgique
7.5%

DOM (Martinique + Réunion)
32,5%

France métropolitaine
57.5%

Nous n’avons obtenu les informations concernant le domaine d’exercice (« Canine »,
« Canine + Bovine », « Canine + NAC »...) des vétérinaires auteurs des publications que pour 12
publications parmi les 151 publications incluses dans notre étude. En raison de la faible
représentativité que cela impliquait, il a été choisi de ne pas exploiter ces donnée.

i. Résultats majeurs de notre étude

Nous avons retenu comme données d’intérét dans notre étude (Tableau 30) :

e Le pourcentage des publications ayant obtenu une réponse de spécialiste en cytologie (sans
forcément aboutir & un télédiagnostic),

e Le pourcentage des publications ayant obtenu un télédiagnostic par un spécialiste,

e Le pourcentage des publications ayant obtenu un télédiagnostic par un consensus de
vétérinaires non spécialistes en cytologie,

e Le pourcentage des publications n’ayant pas obtenu de télédiagnostic,

e Le pourcentage des publications dans lesquelles la qualité globale des photographies de
lames cytologiques était insuffisante pour obtenir un télédiagnostic d’aprés nos critéres.
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Tableau 30 : Résultats majeurs de notre étude entre 2014 et 2023.

Résultats majeurs de notre étude
Nombre de publications toutes années 151
% de publications avec réponse de spécialiste 45,70 %
% de publications avec télédiagnostic de spécialiste 32,45%
% de publications avec télédiagnostic de NON spécialiste 7,28%
% de publications sans télédiagnostic 60,26%
% de publications de qualité insuffisante d’aprés nos critéres 25,83%

Sur la période de notre étude, 32% des publications de cytologie ont obtenu un télédiagnostic
par un spécialiste en cytologie. 7% des publications ont obtenu un télédiagnostic par des vétérinaires
non spécialistes en cytologie. 60% des publications de cytologie sont restées sans télédiagnostic.
26% des publications étaient de qualité insuffisante.
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4. Discussion

A. Discussion sur les matériels et la méthode
a. Limites delafonction de recherche Facebook

Nous avons été limités dans la recherche de publications sur le groupe CDMV car la fonction de
recherche sur les groupes Facebook s’est avérée présenter un défaut : elle est non exhaustive. En
effet, au bout de plusieurs semaines de recherche, nous avons mis en évidence que certaines
publications n’étaient pas apparues lors de la premiére recherche avec les critéres « 2023 » et
« Plus récentes », mais qu’elles apparaissaient lors de la deuxiéme ou troisieme recherche avec
ces mémes critéres.

Nous avons tenté de contourner ce défaut en utilisant un outil informatique permettant
d’établir la liste de toutes les publications d’'un groupe Facebook entre deux dates. Nous avons choisi
I'outil « Facebook Group Scrapers ». Toutefois, cet outil s’est avéré ne fonctionner que pour les
groupes Facebook publics. Le groupe CDMV étant un groupe privé, nous n’avons finalement pas
pu l'utiliser. Il en a été de méme par la suite pour les autres outils disponibles.

Finalement la solution choisie pour pallier ce probléme a été de multiplier les recherches
avec les mémes criteres comme « 2023 » et « Plus récentes » pendant plusieurs semaines, jusqu’a
ce qu’aucune nouvelle publication n’apparaisse lors de cette recherche. Ainsi nous avons choisi de
considérer que la recherche était exhaustive, sans toutefois en avoir la certitude.

Nous avons rencontré un second probléme avec ce mode de recherche et qui représentait
I'écueil inverse. En effet, certaines publications qui étaient affichées lors de la premiere recherche
avec les criteres « 2023 » et « Plus récentes » n‘apparaissaient plus lors des recherches suivantes
avec ces mémes criteres.

Pour résoudre ce probleme, lors de I'enregistrement des données relatives a chaque publication
dans le tableau Excel nous avons recensé les données suivantes :

e « Date de premiére publication »,

e « Pseudonyme du vétérinaire »,

e « Espece »,

e « Race »,

e « Sexe »,

e «Age»,

e « Statut reproducteur »,

e « Mots-clés pour retrouver la publication ».

Certaines de ces informations faisaient partie du « Signalement Minimum », mais elles nous

permettaient aussi de retrouver plus facilement certaines publications (notamment « Race » et
« Age »). Toutefois nous avons remarqué que ces informations n’étaient pas toujours suffisantes
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pour retrouver certaines publications. Nous avons donc créé la colonne « Mots-clés pour retrouver
la publication » (Tableau 31). Il s’agissait le plus souvent des premiers mots de la publication, ou
d’'une expression inhabituelle.

Tableau 31 : Extrait du tableau d'enregistrement des « Mots-clés pour retrouver la
publication ».

Les expressions « qui a poussé “dans la nuit”» et « sur un croisé portes et fenétres » étaient
inhabituelles. Nous les avons relevées car elles étaient peu susceptibles d’étre présentes dans
d’autres publications.

Mots-clé pour refrouver la publication

Masse sus ['anus qui @ pousse "dans la nuit”

Ponction d'une masse ulcérée sur un croiseé pories ef fengtres

Abyssin prurit cervicofacial plutdt localisé aux paupiéres

CAF rénales sur un chat de 5 ans amive en piteux etat avec gros reins

Ponction d'une petite masse ferme et bien mobile sous cutanée sur un chat d'environ 10 ans
Cytoponctions pulmonaires ce jour

Ces informations nous ont permis de retrouver des publications quand elles n’apparaissaient
plus lors de nos recherches suivantes. Malgré cette méthode, neuf publications que nous avions
identifiées une premiére fois n’ont jamais été retrouvées lors des recherches suivantes. Nous avons
choisi de les exclure de notre étude.

b. Limites de [I'appréciation de la qualité des photographies de Ilames
cytologiques

Nous avons rencontré une difficulté dans I'évaluation de la qualité de certaines photographies
cytologiques. En effet, la plupart des photographies publiées par les vétérinaires étaient prises a
I'aide d’un téléphone portable posé contre I'oculaire du microscope. Cependant, certains vétérinaires
choisissaient de photographier un écran d’ordinateur retransmettant 'image du microscope par
'intermédiaire d’'une caméra. Ces derniéres photographies étaient de moins bonne qualité, car
souvent floues et/ou pixelisée. Nous avons cependant choisi de noter toutes les photographies avec
les mémes criteres, quelle que soit la méthode utilisée. En effet, nous étions davantage intéressés
par 'image que l'auteur de la publication avait sélectionnée pour I'obtention d’un télédiagnostic, plus
que par la méthode employée pour obtenir une telle photographie. 1l aurait été intéressant d’ajouter
le critére suivant dans le tableur de récolte des données :

e Méthode de photographie utilisée :
- Photographie contre l'oculaire ;
- Photographie d'un écran.

Nous aurions ainsi pu évaluer si les publications dans lesquelles les photographies étaient
prise contre I'oculaire du microscope obtenaient plus de télédiagnostic que les publications dans
lesquelles I'auteur photographiait un écran. Toutefois ce critére n’a pas été ajouté lors de la phase
de récolte des données. Il aurait été nécessaire de réaliser une nouvelle phase de récolte des
données pour I'ajouter, et par manque de temps il a été décidé de ne pas l'ajouter.
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c. Limites de I'appréciation du délai de premiére réponse

Dans la plupart des publications, le « Délai de premiére réponse » était de « zéro jour », indiquant
gue la premiéere réponse avait été fournie le jour méme de la publication. Cela était di au fait que
les administrateurs du groupe commentaient chaque publication presque systématiquement le jour-
méme, afin d’apporter des corrections aux index utilisés par I'auteur de la publication (Figure 18).
Ce paramétre ne s’est donc pas avéré pertinent car il ne correspondait pas a une réponse a la
question posée par l'auteur de la publication.

Figure 18 : Exemple d’'une premiére réponse donnée par un administrateur qui corrige les
index.

Dans cet exemple, la premiére réponse a été donnée par un administrateur du groupe afin de
corriger les index employés par l'auteur de la publication (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

dY Jaime () Commenter %/ Envoyer

Tous les commentaires

G it Principal contributeur
G| 1 :noue #massecutanee #Fcancerologie #cpaf sans erreur sans
accent !

21zem Jaime Répondre
I - .i-ur Principal contributeur
O orrig e
Zisem Faime Répondre
@ Frincipsl contributsur
Je dirai aussi qu'il s'agit de mastocytes.
Vu I'anisocytose /anisocaryose et la cellule binuclée , tu es sur un processus plutdt
agressif, personnellement je proposeral exérese large et histo
21zem Jaime Répondre Modifié 50
S -rincipzl contributeur

En noir cellule binuclée et en jaune anisocaryose

B. Discussion sur les résultats

a. Discussion des résultats sur laqualité des signalements dans les publications

Dans 80% des publications de notre étude, une ou plusieurs des informations du « Signalement
Minimum » de I'animal n’était pas connue dans la publication initiale :

e « Espéce »,

e « Race »,

e « Sexe »,

e «Age»,

e « Statut reproducteur ».
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Ces informations sont pourtant considérées comme essentielles a I'établissement d’'un
télédiagnostic, de la méme maniére qu’elles sont requises dans les formulaires de demande
d’analyse cytologiques envoyées aux laboratoires d’anatomocytopathologie.

Il est intéressant de noter que dans deux publications de notre étude, le vétérinaire n’indiquait
pas explicitement I'espéce animale dont il était question. Nous avons cependant choisi d’inclure ces
deux cas a notre étude car il était possible de déduire a partir du contexte de la publication qu’il
s’agissait de chiens.

La forte proportion (80%) de signalements incomplets et son impact sont & nuancer. Par
exemple, dans la majorité des publications concernant des chats, la race était I'information qui
manquait le plus souvent au « Signalement Minimum », et ce dernier était donc considéré comme
incomplet. Une explication pourrait étre qu’il s’agissait de chats Européens et que cette race était
considérée par une majorité de vétérinaire comme étant la race féline par défaut. En effet, dans la
pratique quotidienne, les chats de race sont moins fréquents que les chiens de race. De ce fait, dans
les publications concernant des chiens, la race était plus souvent précisée. Ceci explique la
proportion élevée de publications ou le « Signalement Minimum » était incomplet (44% des
publications), car cette proportion a été calculée parmi le nombre total de publications, concernant
des chiens et des chats. Par ailleurs, cette absence d’information dans les publications concernant
des chats n’était pas forcément préjudiciable a I'établissement d’un télédiagnostic.

Il faut toutefois noter que c’est le critére « Statut reproducteur » qui était le moins souvent
renseigné dans les publications (manquant dans 64% des publications), et qui était le critére limitant
pour I'obtention d’'un « Signalement Minimum » complet dans la majorité des publications.

Par ailleurs, dans de nombreuses publications le critére « Sexe » n’était pas renseigné. Les
adjectifs pouvaient cependant étre accordés au féminin, permettant de déduire qu’il était alors
question d’une femelle (Figure 19). Dans de tels cas ou le contexte nous permettait de déduire le
sexe de l'animal, nous avons choisi de considérer que le « Sexe » était renseigné, et non
« Inconnu ».
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Figure 19 : Exemple de publication dans laquelle le sexe de I'animal n’est pas explicitement
renseigné par le vétérinaire, mais déduit a partir du contexte.

Le vétérinaire utilise le féminin pour écrire « devenue agressive », et il s’agit d’un frottis vaginal.
Nous avons donc pu en déduire qu'il s’agit d’'une femelle (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

#comportement Fagressivite Freproduction #frottisvaginal #cytologie #diagnostic

Bonjour. Akita d'1 an devenue aggressive du jour au lendemain envers les autres chiens. Frottis
vaginal (ecouvillon ressorti beige marronnasse) : est ce plutot évocateur d'un tout début de
premiéres chaleurs ocu d'une vaginite?? Merci

b. Discussion des résultats sur la nature et méthode de prélevement

Dans 82% des publications de notre étude, les vétérinaires ont renseigné la nature et la méthode
de prélevement cytologique. Dans certains cas, nous avons considéré que méme si le vétérinaire
ne précisait pas clairement la nature ou la méthode de prélévement, il était possible de les déduire
du contexte de la publication (Figure 20). Ces cas-la sont inclus dans la catégorie « nature et
méthode de prélévement connues ».

64



Figure 20 : Publication ou la méthode de prélevement n’est pas précisée par le vétérinaire
mais déduite grace au contexte.

Le vétérinaire précisait qu’il s’agissait d’un prélévement d’urine (« et I'analyse urinaire j’ai ci-joint les
photos du culot coloré »). En revanche la méthode de prélévement n’est pas explicitement précisée.
Nous avions l'information que le vétérinaire avait réalisé une échographie vésicale mais que la
vessie était « vide ». Au vu de ces informations, il nous a semblé le plus probable que la méthode
de prélevement soit une cystocentese, et que le vétérinaire précisait « vessie vide » par abus de
langage pour signifier que peu d’urine était présente, car il souhaitait compléter information de
I'épaisseur de la paroi vésicale. Nous avons donc enregistré la méthode de prélevement comme
étant une cystocentéese. Il faut noter que, méme si cela nous a paru moins probable, il restait la
possibilité que le vétérinaire ait réalisé une échographie vésicale mais ait ensuite obtenu des urines
par miction (CDM (Cas De Merde) Vétérinaire, 2024).

Bonjour la compagnie

Jaimerais avoir confirmation / votre avis sur cette minette de 17 ans avec 3 I'écho une mugueuse
vésicale de 55mm ( vessie vide) et I'analyse urinaire j'ai ci joint les photos du culot coloré ...

Je pense malheureusement a un & type lymphome vésical diffus ..#chat #cytologie Zurine

#urologie #analyseurinaire #cystite #diagnostic

c. Discussion des résultats sur la qualité des photographies cytologiques

D’aprés les critéres de qualité de notre étude, 26% des photographies de lames cytologiques
publiées par les vétérinaires étaient de qualité insuffisante pour aboutir a un télédiagnostic, alors
méme que le télédiagnostic sur photographie constituait I'objectif principal de la publication. Le
défaut principal rencontré dans 41% des publications était que les photographies étaient floues. Ce
défaut ne concerne donc pas un manque de compétence des vétérinaires en technique de
prélevement cytologique, mais plutét en photographie.

Dans 17% des publications de notre étude, le grossissement utilisé au microscope ne
permettait pas d’identifier les cellules. D’aprés Bertram et Klopfleisch :
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« L’objectif 20 du microscope est suffisant pour identifier des entités fréquentes présentant des
caractéristigues morphologiques dominantes telles que les tumeurs épithéliales et
mésenchymateuses. En revanche, I'objectif 40 du microscope est nécessaire pour I'analyse des
tumeurs hématopoiétiques ou l'analyse de changements morphologiques plus subtils dans les
cellules. Enfin, pour le diagnostic cytopathologique, I'utilisation de I'objectif 100 du microscope peut
étre nécessaire » (Bertram et Klopfleisch, 2017).

Le choix d’'un grossissement adapté est donc crucial pour le diagnostic cytologique et la
capacité a utiliser un microscope optique devrait étre considérée comme une « day-one skill » pour
les étudiants vétérinaires (Bertram et Klopfleisch , 2017).

d. Discussion sur la qualité globale des informations dans les publications

Les informations dans les publications regroupent :

e Le signalement,
¢ La nature et la méthode de prélévement.

Nous avons considéré que certaines informations sur le signalement, la nature et la méthode
de prélévement étaient présentes méme lorsqu’elles n’étaient pas explicitement fournies par le
vétérinaire, mais déductibles a partir du contexte. Dans ces cas de figure, ces informations
n'apparaissent donc pas comme « manquantes » dans nos résultats. Si nous avions appliqué plus
strictement notre évaluation, la qualité globale des publications en ce qui concernent ces
informations aurait été inférieure. Toutefois, Facebook étant un réseau social, il était possible pour
les spécialistes de demander des précisions a I'auteur d’une publication, en postant un commentaire
sous la publication. Les échanges en commentaires sous les publications étaient souvent rapides,

et il était possible d’obtenir des informations manquantes dans la publication initiale.

Par ailleurs, certaines informations manquantes dans le « Signalement Minimum » pouvaient
ne pas étre préjudiciables a I'établissement d’un télédiagnostic. Comme nous 'avons évoqué, dans
la plupart des cas la « Race » des chats n’était pas renseignée mais il était possible d’obtenir un
télédiagnostic.

e. Discussion des résultats sur les réponses apportées aux publications par les
spécialistes en cytologie

Dans notre étude, les spécialistes en cytologie du groupe ont répondu aux publications indexées
#cytologie dans 46% des cas. Ainsi, la majorité des publications indexées #cytologie est restée sans
réponse de spécialiste.

Une possibilité est que le nombre limité de sept spécialistes en cytologie sur le groupe ne
leur permet pas de voir toutes les publications qui sont postées. Une deuxieme possibilité est que
les spécialistes lisent les publications mais n’y répondent pas lorsque la qualité des photographies
ne permet pas de télédiagnostic.
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f. Discussion des résultats sur le télédiagnostic final apporté aux publications

Dans notre étude, 40% des publications indexées #cytologie ont obtenu un télédiagnostic. Parmi
elles, 32% ont été résolues par des spécialistes en cytologie, et 7% par des consensus de
vétérinaires non spécialistes en cytologie.

Une limite majeure de notre étude est que nous ne pouvons pas comparer I'efficacité du
télédiagnostic cytologique établi sur la page CDMV a un examen de référence (« gold standard »).
Idéalement, nous devrions comparer ces 32% de télédiagnostics cytologiques établis par des
spécialistes sur CDMV, a l'efficacité du diagnostic cytologique établi classiquement a partir de lames
cytologiques envoyées a un laboratoire. Les seules données disponibles comparent la sensibilité et
la spécificité du diagnostic cytologique au gold standard du diagnostic histologique, et uniquement
pour certains types de tumeurs, comme les tumeurs mammaires canines par exemple (Dolka et al.,
2018).

Par ailleurs, avec cette thése nous avons mis en évidence le réle des vétérinaires non
spécialistes en cytologie, qui ont permis d’établir un télédiagnostic pour 7% des publications. Cette
donnée montre I'intérét que représentent les groupes vétérinaires a des fins de télédiagnostic, méme
guand ces groupes ne rassemblent pas de spécialistes.

g. Discussion des résultats sur la provenance des vétérinaires auteurs des
publications

Un tiers des vétérinaires auteurs de publications dans notre étude et pour lesquels nous avons pu
accéder a cette information, étaient originaires d’'un Département d’Outre-Mer (en I'occurrence de
Martinique ou de La Réunion).

Une explication est que, lors de I'envoi de prélevement cytologique a un laboratoire depuis
un Département d’Outre-Mer, le délai de réponse est sensiblement allongé par rapport a un envoi
depuis la France Métropolitaine (Figure 21, Figure 22). Le télédiagnostic cytologique grace au
groupe Facebook CDMV est donc une alternative intéressante pour les vétérinaires exercant en
Martinique et a La Réunion, en raison de la rapidité des réponses.

Figure 21 : Extrait d'une publication postée par une vétérinaire exergcant en Martinique
expliquant la difficulté a réaliser un examen complémentaire (ici un antibiogramme).

Je précise que je suis aux antilles et donc antibiogramme presque impossible & cause du
transport...sauf a faire avec le speed biogram virbac sur place
Merci de votre aideeee

Figure 22 : Extrait d'une publication postée par la méme vétérinaire exercant en Martinique
et précisant le délai nécessaire a l'obtention de résultats de biopsie.

Y'al prévu des biopsies demain mais je vais mettre 1 mois 3 recevoir les résultats. Est ce que vous

pensez qu'il faut un antibiogramme (en interne unigquement avec speed biogram car pas de labo

a prowirité) vu la cyto? Ou'est ce que vous feriez sachant qu'il ne dort pas du tt gquand le chat est
enfermé et de toute facon on a banni le convenia de nos locaux. &

Merciii

67



68



Conclusion

Pendant la pandémie de Covid-19 est paru au journal officiel du Ministére de I'Agriculture le décret
du 5 mai 2020. Il s’agit du premier décret autorisant les vétérinaires a pratiquer la télémédecine en
France. Ce décret autorise entre autres la téléexpertise vétérinaire, qui permet a un vétérinaire de
solliciter a distance I'avis d’un ou de plusieurs vétérinaires en raison de leur formation ou de leurs
compétences particuliéres, sur la base des informations médicales liées a la prise en charge de
'animal ou des animaux. Cette téléexpertise vétérinaire peut permettre d’établir un télédiagnostic,
par exemple cytologique, correspondant a I'établissement d’'un diagnostic a distance.

Les 18 mois d’expérimentation de la télémédecine prévus par ce décret sont désormais
arrivés a échéance. La télémédecine vétérinaire fait maintenant 'objet d’un flou juridique.

Dans cette thése, nous avons étudié les télédiagnostics cytologiques apportés a 151
publications de la page Facebook CDMYV entre 2014 et 2023.

Dans notre étude, 46% des publications indexées #cytologie ont obtenu une réponse de
spécialiste en cytologie, aboutissant ou non a un télédiagnostic. Pour 40% des publications, un
télédiagnostic a été établi, soit par des spécialistes en cytologie (32% des cas), soit par un
consensus de vétérinaires non spécialistes (7%). Le délai médian nécessaire au télédiagnostic était
de zéro jour dans notre étude.

Pour 60% des publications, il n’a pas été obtenu de télédiagnostic. La cause principale a été
I'absence de réponse dans 33% des cas. Par ailleurs, nous avons jugé que 26% des publications
de notre étude étaient de qualité photographique et cytologique insuffisante pour aboutir a un
télédiagnostic.

Ce travail de thése a permis une premiére estimation de I'utilité de Facebook en tant qu’outil
informel au service du télédiagnostic et de la téléexpertise cytologiques vétérinaires. Il serait
intéressant de parfaire notre protocole, en ayant cette fois accés aux lames cytologiques que les
vétérinaires photographient et envoient sur le groupe CDMV. Nous pourrions ainsi comparer le
diagnostic établi par un pathologiste sur chaque lame, au télédiagnostic étabil sur les photographies
de la lame.
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INTERET DES RESEAUX SOCIAUX POUR LE TELEDIAGNOSTIC
EN CYTOLOGIE VETERINAIRE: ETUDE D’'UN GROUPE
FRANCOPHONE SUR LE RESEAU FACEBOOK ENTRE 2014 ET
2023

AUTEUR : Marion INGHILLERI
RESUME :

Le décret du 5 mai 2020 paru au Journal Officiel de la République francaise pendant la
pandémie de Covid-19 autorise les vétérinaires a pratiquer la télémédecine en France. Ce décret
permet la téléexpertise vétérinaire et le télédiagnostic.

Notre étude repose sur le groupe Facebook « CDM (Cas De Merde) Vétérinaire » (CDMV).
Ce groupe, ouvert uniquement aux Vvétérinaires, leur permet de poster des cas cliniques
accompagnés de photographies ou de fichiers, afin de solliciter I'avis de vétérinaires spécialistes ou
généralistes. Nous avons étudié 151 publications contenant des photographies de cytologie,
publiées entre 2014 et 2023 sur la page Facebook CDMV.

L’objectif de cette thése était d’évaluer I'efficacité et la valeur du télédiagnostic apporté par
les cing spécialistes en cytologie du groupe CDMV. Pour chaque publication, nous avons enregistré
des critéres de qualité du signalement et de qualité des photographies cytologiques, ainsi que les
télédiagnostics cytologiques.

Dans les publications incluses dans notre étude, 80% des signalements étaient incomplets.
Pour 26% des publications, les photographies et lames de cytologie étaient de qualité insuffisante
pour obtenir un télédiagnostic. Un télédiagnostic a été établi pour 40% des publications. 32% des
publications incluses dans notre étude ont recu un télédiagnostic établi par des spécialistes en
cytologie, et 7% par des consensus de vétérinaires non spécialistes en cytologie. Le délai médian
nécessaire au télédiagnostic était de zéro jour.

Une limite de notre étude a été l'impossibilité de comparer l'efficacité du télédiagnostic
cytologique & un examen cytologique classique pouvant constituer 'examen de référence. Ce travail
de thése a permis une premiére estimation de I'utilité de Facebook en tant qu’outil informel au service
du télédiagnostic vétérinaire.
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USEFULNESS OF SOCIAL NETWORKS FOR REMOTE DIAGNOSIS
APPLIED TO VETERINARY CYTOLOGY: STUDY OF A FRENCH-
SPEAKING GROUP ON THE FACEBOOK NETWORK BETWEEN 2014 AND
2023

AUTHOR: Marion INGHILLERI

SUMMARY:

The May 5, 2020 decree published by the Official Journal of the French Republic during the
Covid-19 pandemic allows veterinarians to use telemedicine. This decree allows teleconsulting and
remote diagnosis as well.

This study is based on the Facebook group « CDM (Cas De Merde) Vétérinaire » (CDMV).
This group is open to veterinarians only and allows them to post clinical case reports, with
photographs and files, to ask for advice from specialist or non-specialist veterinarians. In total, 151
posts from 2014 to 2023, with cytology photographs, were included.

This thesis aimed to evaluate the efficacy and the value of remote diagnosis provided by the
five specialists in pathology from the group. For each post, we recorded criteria regarding the quality
of the report and the photographs, as well as the remote diagnosis.

We established that 80% of the reports were incomplete in terms of signalment information.
For 26% of cases, cytology photographs were of insufficient quality to get a remote diagnosis. In
total, 40% of the reports got a remote diagnosis. 32% of the cases included in our study got a remote
diagnosis from a specialist in pathology and 7% by non-specialist veterinarians. The median time
required for remote diagnosis was zero day.

A limitation in our study is the impossibility to compare the effectiveness of cytological remote
diagnosis to a standard cytological examination.

This thesis provides a preliminary estimation of the effectiveness of Facebook as an informal
tool for veterinary remote diagnosis.
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