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Etude rétrospective et revue, issue des universités de Liverpool et Glasgow. 

La sténose du canal vertébral en C2-C3 a été rapportée de façon sporadique dans la littérature vétérinaire. Deux 

CKC présentés à douleur cervicale avec compression dorso-latérale en C2-C3 ont été décrits pas Harris KP, et al (Vet 

Rec 2011), tous deux affectés de Chiari et syringomyélie et l’un deux avec kyste synovial en plus de la déformation 

osseuse. Chez l’homme, la sténose canalaire en C2-C3 est une rareté, d’autant que le canal normal tend à être large 

à ce niveau : ont surtout été décrites des sténoses postérieures en C2 dues, soit à une lame ou arche déformées ou 

à des ostéophytres congénitaux. La décompression chirurgicale seule ou associée à une stabilisation est 

recommandée (Chau AMT, et al. Spine 2009). 

Chez le chien, la spondylomyélopathie (SMP) peut être divisée en 2 catégories, les unes associées au disque inter-

vertébral, les autres au tissu osseux. Chez ces derniers, la cause de la compression  est associée à une combinaison 

de malformations vertébrales et de modifications ostéo-arthrosiques des facettes articulaires (Da Costa RC,  Vet 

Clin North Am 2010 et Da Costa RC, et al Vet Radiol Ultrasound 2012). Les individus typiquement affectées sont de 

jeunes adultes de races géantes, et la compression affecte plus souvent la région cervicale caudale que C2-C3. 

Le but de cette étude était de faire une revue des signes cliniques, les caractéristiques IRM, les traitements et 

évolutions de chiens présentés pour sténose canalaire associée à une dégénérescence des facettes articulaires en 

C2-C3 entre 2006 et 2014. Les chiens présentant d’autres anomalies rachidiennes étaient exclus. 

 



11 cas ont été retenus, dont 7 étaient présentés pour parésie et/ou ataxie affectant les 4 membres, 2 avec ataxie 

des postérieurs seulement et 2 sans anomalie de la démarche. Une hyperesthésie cervicale était présente chez 7 

chiens. L’âge moyen des chiens était de 29,5 mois (7 à 107 mois), 3 labradors, 2 CKC, 2 dalmatiens, 2 pointers, 1 

bouledogue américain, et 1 Inuit, avec des signes cliniques évoluant depuis 1 à 20 semaines. 

L’IRM a révélé une dégénérescence des facettes articulaires, bilatéralement, dans 10 cas sur 11 et unilatéralement 

sur 1 cas. 

Un traitement chirurgical a été réalisé dans 6 cas, et un traitement médical dans 5 cas. Le traitement médical  

relevait d’analgésique et de restriction d’exercice pendant au moins 6 semaines. Les traitements chirurgicaux ont 

été des laminectomies dorso-latérales ou hémi-laminectomies. 4 des cas chirurgicaux sont vivants après 30 à 86  

mois sans déficit, un a été euthanasié et un a été perdu. 3 des 5 cas gérés médicalement sont vivants, sans déficit, 

2 sont restés ataxiques dont un euthanasié avant 6 mois. 

On n’apprend pas grand-chose. Les deux approches, chirurgicales et non chirurgicales sont envisageables… 
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