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INTRODUCTION

Alors que le chat est aujourd’hui I'animal de compagnie le plus présent sur
I'hexagone (autour de 13 millions de chats contre 7 millions de chiens), et qu’il est de
plus en plus médicalisé (+43,14% d’identification des chats en 5 ans) (Icad, 2018),
les vétérinaires tentent toujours plus d’adapter leurs conditions d’accueil pour les
félins domestiques. En une dizaine d’année, par exemple, prés d’'une douzaine de
cliniques exclusivement félines ont vu le jour en France pour satisfaire les

caractéristiques comportementales du chat.

En effet, alors que le chien trouve majoritairement ses reperes auprés de son
propriétaire, le chat est particulierement attaché a son territoire. Se rendre chez le
vétérinaire pour une consultation ou une hospitalisation constitue donc une réelle
épreuve pour lui, ainsi que pour son propriétaire. Il apparait désormais essentiel pour
les vétérinaires de comprendre ces difficultés que rencontre le chat pour savoir

s’adapter au mieux et I'accueillir en toute sérénité et sécurité.

Afin de déterminer quels sont les facteurs qui agissent sur le niveau de stress du
chat, une étude de terrain a été réalisée auprés de vétérinaires soignant les chats
en consultation et en hospitalisation. Une grille de stress et en paralléle, un

guestionnaire sur les locaux et les habitudes des vétérinaires ont été réalisés.

Ainsi, cette these se compose de quatre parties. La premiere développe les
mécanismes d’action et les manifestations physiologiques du stress et
pathologiques de I’anxiété chez le chat. Ensuite, nous abordons le répertoire
comportemental du chat, pour comprendre les enjeux d’une visite chez le
vétérinaire. S’en suit ainsi I'analyse des sources de stress chez le vétérinaire et les
recommandations pour y remeédier. Enfin, la derniére partie, une étude de terrain,
tente de mettre en évidence les facteurs au sein d’une clinique vétérinaire et
concernant la prise en charge des chats par le vétérinaire qui influent sur le stress du

chat.
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PREMIERE PARTIE : LE STRESS CHEZ
LE CHAT

.  Physiopathologie du stress

1. Définitions
Le stress a d’abord été théorisé par Hans Selye, spécialiste en endocrinologie,
comme un « syndrome général d’adaptation » face a une menace (Selye, 1951 ;
1936). Le stress peut donc se définir comme un ensemble de réponses a un ou des
stimuli endogénes ou exogénes menagant I'état de bien-étre de I'animal. Cet état
d’homéostasie* repose sur des besoins métaboliques et environnementaux propre a

chaque individu et espéce (Morméde, Dantzer, 1985 ; Levine, 2008).

Face a un événement stressant percu par I'animal, la réponse de l'organisme se

compose de trois phases (Selye, 1951 ; Moberg, Mench, 2000 ; Selye, 1951) :

- La phase d’alarme: le stimulus est percu par les organes sensoriels. Le
cortex et le systeme limbique I'analysent et mettent en place une réponse via

le systéme orthosympatique. C’est une réponse quasi-instantanée.

- La phase de résistance : L'organisme tente de maintenir ’homéostasie en
cas de persistance du stimulus. Cette réponse met en jeu ’axe hypothalamo-
hypophyso-surrénalien. Il provoque des modifications endocrines sur le long

terme.

- La phase d’épuisement : Si la réponse n’est pas adaptée ou si les ressources
sont épuisées, I'organisme n’est plus capable de maintenir son homéostasie.

Un stress chronique se met en place et des troubles apparaissent.

2. Stress aigu

Le stress aigu est la conséquence de I'apparition d’'un stimulus isolé et dont la
durée est limitée dans le temps. La réponse de l'organisme face a ce genre de

stimulus est physiologique.
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2.1 Systeme nerveux orthosympathique

Le premier systeme de défense a réagir est le systeme nerveux orthosympathique,
qui s’active en cas d’alerte et permet de stimuler le catabolisme. Ainsi, les neurones
préganglionnaires libérent de I'acétylcholine au niveau de la médulla de la surrénale.
Les cellules chromaffines sécretent alors des catécholamines, adrénaline et
noradrénaline, qui sont libérées dans la circulation générale. Ce systeme se
déclenche dés l'apparition du stimulus et a une durée limitée dans le temps (la

demi-vie des catécholamines dans le plasma est de 'ordre de la minute).

Cliniguement, ces catécholamines ont pour effet une augmentation du rythme
cardiaque et de la pression artérielle avec une redistribution sanguine aux arteres
coronaires et aux muscles striés squelettiques, ainsi qu’'une diminution de la motilité

gastrointestinale.

Au niveau métabolique, la glycogénolyse, la néoglucogenése et la lipolyse sont
stimulées et selon les récepteurs, la balance insuline/glucagon est également
influencée (Moberg, 2000 ; Rijnberk, 1996) afin de mettre en place une

hyperglycémie.

Cet ensemble de mécanismes permet a I'animal de se mettre en conditions s’il doit
fuir ou combattre pour faire face a cet événement (Cannon, 1915 ; Levine, 2008) :

c’est la réaction comportementale.

2.2 Axe hypothalamo-hypophysaire

Ensuite, si le stimulus persiste, de plusieurs minutes a plusieurs heures, la réponse
neuro-endocrine de I'axe hypothalamo-hypophyso-surrénalien, ou axe
corticotrope, se met en place (figure 1). Elle est l'acteur principal aux réponses

biologiques de stress et agit en synergie avec le systeme orthosympathique.

Le stimulus, percu par les voix sensorielles et intégré par I'amygdale et
I’lhypocampe, provoque une libération de corticolibérine (corticotropin-releasing
hormone ou CRH en anglais) et de vasopressine (VP) par I’hypothalamus. Ces
deux hormones agissent au niveau du lobe antérieur de I'hypophyse, qui va sécréter
’hormone corticotrope (adrénocorticotrophic hormone ou ACTH en anglais)
circulante. Cette ACTH a un effet sur le cortex de la surrénale et provoque la

libération de glucocorticoides (cortisol), en quelques minutes suite a I'évenement
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stressant (Levine, 2008 ; Rijnberk, 1996 ; Matteri et al., 2000 ; Selye, 1951).

Contrairement au chien, qui doit subir un stress intense avant de voir son taux de
cortisol circulant augmenter, la production de cortisol chez le chat est tres
sensible au moindre stimulus stressant comme une contention ou une injection
(Rijnberk, 1996).

QN F L

== Organes sensoriels ()

Innervations afférentesl

Cortex

Systéme
limbique

Hypothalamus

Glande Surrénale

CRH
ACTH

GLUCOCORTICOIDES

Figure 1 : Organisation schématique de la réponse de I'axe hypothalamo-hypophysaire face un stimulus.

ACTH : Adrénocorticotrophic Hormone ; CRH : Corticotropin Releasing Hormone
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Les actions des glucocorticoides sur 'organisme sont multiples :

- elles vont d’'une part prendre le relais des catécholamines concernant la
mobilisation des ressources glucidiques et lipidiques (Lapeyrade, 2014) : en
effet, le cortisol a un effet anabolique sur le foie, favorisant les voies de la
néoglucogenése et de la glycogénogenése. De méme, il a un rble
catabolique sur les tissus périphériques, en favorisant les voies de la lipolyse

et de la protéolyse.

- D’autre part, on observe une altération de la fonction reproductrice : les
glucocorticoides répriment la synthése de GnRH et des gonadotropines

hypophysaires (FSH, LH), induisant un phénoméne de castration chimique.

- Enfin, les glucocorticoides interviennent dans la libération de facteurs anti-
inflammatoires et favorisent une dépression du systéme immunitaire (Levine,
2008 ; Moberg, 2000 ; Rijnberk, 1996). Leur action (inducteur de lipocortine,
inhibiteurs allostériques des PLA, et répresseurs de COX,;) mene
principalement a une diminution des polynucléaires neutrophiles et des
lymphocytes. De plus, ils répriment la production d'immunoglobulines et de
cytokines inflammatoires. Ainsi, sur le long terme, I'organisme présente une
immunodéficience et une sensibilité accrue aux pathogénes (Lapeyrade,
2014).

L’axe hypothalamo-hypophysaire, lorsqu’il est stimulé, résulte également en la
libération d’aldostérone par stimulation par TACTH de la zone glomérulée du cortex
surrénalien. Une production élevée d’aldostérone sur le long terme serait a 'origine

d’'une hypertension.

2.3 Systémes de régulation

L’axe corticotrope est régulé de sorte qu’en conditions physiologiques et lorsque le
stimulus cesse, l'organisme retrouve son état basal. Ce rétrocontrble négatif

s’effectue a plusieurs niveaux (figure 2) (Lapeyrade, 2014) :

- Le systéme limbique, I'hippocampe ainsi que I'hypophyse possedent des
récepteurs au cortisol. Ainsi, la production de cortisol par le cortex de la
surrénale a pour conséquence la diminution de sécrétion de CRH et ’ACTH :

c’est le rétrocontréle long.
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- De méme, 'ACTH a une action inhibitrice sur I'hypothalamus et la sécrétion
de CRH. C’est le rétrocontréle court.

- Enfin, le CRH a un effet sur sa propre production avec un rétrocontrole négatif
autocrine, c’est le rétrocontréle ultra court.

- Parallelement, 'hippocampe, situé a proximité de 'amygdale, applique une
inhibition sur 'amygdale et donc sur I'ensemble de I'axe corticotrope. De
méme, le GABA (gamma-aminobutyric acid), neurotransmetteur inhibiteur des

centres nerveux supérieurs, agit directement sur 'amygdale.

7 S
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Figure 2 : Rétrocontrdles négatifs de I'axe corticotrope

ACTH : Adrénocorticotrophic Hormone ; CRH : Corticotropin Releasing Hormone ; GABA : gamma-aminobutyric acid
—_———— Rétrocontrble négatif long
Rétrocontrdle négatif court
— — = = p Rétrocontrdle négatif ultra court

—_————)p Autres rétrocontrdles négatifs
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3. Anxiété et dépression

Contrairement au stress aigu, qualifié de « bon stress », qui permet de réagir
rapidement et adéquatement face a un stimulus isolé, I’anxiété peut intervenir lors
de la répétition ou durée trop importante d’'un stimulus (Moberg, 2000 ; Ladewig,
2000). Le chat généralise ce stress a son environnement et se place dans un état
réactionnel d’appréhension ou d’anticipation, réagissant au moindre stimulus. Le
non-respect des exigences éthologiques du chat est considéré comme un facteur

déclenchant de I'anxiété (Béata et al., 2016).

Cet état d’anxiété est un état pathologique physique et psychologique qui puise
dans les ressources de I'organisme (Levine, 2008 ; Moberg, 2000 ; Le Moal, 2007).
En effet, 'anxiété est provoquée par un hyperfonctionnement de I’amygdale
(sieges des réactions neurovégétatives et de I'axe corticotrope), qui échappe aux
rétrocontrdles et un hypofonctionnement de I’hippocampe. En effet, les neurones
hippocampiques, pourvus de récepteurs au cortisol, dégénérent suite & une trop

grande exposition au cortisol.

Les neurotransmetteurs impliqués dans l'anxiété sont (Béata et al., 2016 ;
Arpaillange, 2007) :

- Les catécholamines, avec une hyperactivité adrénergique, noradrénergique
et dopaminergique (Zarrindast, Khakpai, 2015).

- La sérotonine aurait également un rble dans l'anxiété, avec un effet
anxiolytique (Olivier, 2015).

- Le GABA (lacide gamma-aminobutyrique), principal neurotransmetteur
inhibiteur du cerveau. Il posséde des capacités anxiolytiqgues en inhibant la
sécrétion des neurotransmetteurs impliqués dans I'anxiété. Il joue ainsi un réle

important dans les états anxieux lors de son déréglement.

L’hyperproduction de cortisol, échappant également aux rétrocontréles, induit un
état d'immunodéficience qui conduit a l'apparition de processus infectieux et
tumoraux (Levine, 2008 ; Gagnon, 2003). Cet comorbidité d’état anxieux et
d’apparition de maladie augmente la probabilité d’apparition d’'un syndrome

dépressif chronique chez le chat (Mills, 2016).

En effet, la dépression se définit comme « une diminution de la réceptivité aux
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stimuli et une inhibition comportementale spontanément irréversible » (Béata et al.,
2016). La dépression chronique résulte d’'une usure progressive des capacités de
I'organisme et peut étre développée a la suite, d’'une part, d’'une anxiété permanente
ou/et d’autre part, d’'une maladie chronique. Au niveau biochimique, la dépression est

définie comme un déficit en sérotonine et noradrénaline (Béata et al., 2016).

A retenir...

Stress aigu Anxiété Dépression

_ _ _ Usure des capacités de
Voies du stress Voies du stress qui , . o

_ ) i I'organisme. Déficit en

physiologiques avec échappent aux ] _

] R ] R sérotonine et

rétrocontroles. rétrocontroles.

noradrénaline.
Tableau 1 : Résumé des mécanismes du stress, de I'anxiété et de la dépression
Le stress, 'anxiété et la dépression (tableau 1) sont donc deux états réactionnels
suite a un changement interne ou environnemental. L’un, pathologique : l'anxiété,
peut faire suite a I'autre, physiologique : le stress, lorsque I'environnement n’apporte
pas une stabilité environnementale au chat. Divers tableaux de signes cliniques et
comportementaux sont observables dans ces deux situations. lls doivent étre bien

connus des vétérinaires pour pouvoir adapter la prise en charge du chat.
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.  Manifestations du stress et de I'anxiété chez le chat

Les manifestations de stress chez le chat permettent de mettre en lumiére I'état
d’esprit de celui-ci face a une situation stressante. La posture, I'attitude, les mimiques
faciales et les réactions neurovégétatives sont d’importants éléments a savoir
observer pour interpréter I'état de stress du chat et ses réactions possibles. Face a
un stress, il va soit chercher a fuir, soit chercher a combattre (Moberg, 2000 ; Levine,
2008 ; Béata et al., 2016 ; Cannon, 1915).

1. Manifestations du stress aigu

1.1 Signes cliniques

Le systeme orthosympathique, avec libération de catécholamines apres un stimulus

stressant vont agir sur 'ensemble de I'organisme.

Tout d’abord, l'impact des catécholamines sur le systéme cardio-respiratoire est
majeur. Elles ont en effet un effet chronotrope positif avec une augmentation du
rythme cardiaque, qui se situe physiologiquement entre 150 et 200 battements par
minutes (Diquelou, 2019). Une tachypnée est également observée, avec plus de 40
mouvements par minutes. Une légére hyperthermie au-dessus de 39°C peut
également étre observée (Moberg, 2000 ; Levine, 2008 ; Rijnberk, 1996 ; Béata et
al., 2016).

Ensuite, des réactions neurovégétatives sont également observables, avec une
mydriase (signe adrénergique), une transpiration des coussinets (signe
sérotoninergique), une piloérection, une hypersialorrhée* et en cas de stress tres
intense, une vidange des glandes annales, une émission de féces et d'urine (Béata
et al., 2016 ; Gagnon, 1993)

1.2 Signes comportementaux

Concernant l'attitude du chat, il peut étre trés inhibé ou au contraire tres agité et
attentif a la moindre stimulation, fuyant tout contact ou le cherchant de maniére
excessive. S’il n'est pas a l'aise, son comportement exploratoire sera diminué et il
cherchera souvent a se cacher. De plus, les vocalisations augmentent de fagon
significatives lors l'un stress, que ce soit de simples miaulements ou bien des

grondements et feulements (Kessler, Turner, 1997 ; Amat et al., 2016).
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Lors de contacts non désirés par le chat, il va chercher en premier lieu a fuir. Si la
fuite est impossible, ce qui est souvent le cas en clinique vétérinaire, 'immobilisation
induite par un état d’inhibition devient la seule alternative a I'agression (Levine,
2008 ; Béata et al., 2016).

Les différentes postures du chat sont alors corrélées a ces comportements. Elles

sont a connaitre pour pouvoir sécuriser la manipulation du chat.
Inhibition

Dans les cas d’inhibition, le chat est replié sur lui-méme, immobile ou cherche a se
cacher (figure 3). Il présente une mydriase, une tachycardie et une tachypnée. La
sudation podale (par les glandes sudoripares des espaces interdigités) est
caractéristique de cet état d’inhibition et est toujours non concomitante d’une
agression : en effet, la sudation des coussinets est un effet sérotoninergique et
celle-ci inhibe la dopamine et les circuits de I'agression. Il peut également montrer

des signes neurovégétatifs : hypersialorrhée, déglutition (Béata et al., 2016).

Figure 3 : Inhibition chez le chat pendant une
consultation © C. Mege (Béata et al., 2016)

Posture défensive : agression par peur

Lors d’agressions, deux cas de figures sont souvent observés : les agressions par
peur, ou par irritation (Béata et al., 2016). Les agressions par peur sont les plus
dangereuses, car soudaines et violentes, sans aucun auto-contréle du chat. Celui-ci
adopte une posture défensive tres marquée : le corps est replié sur lui-méme, la
nugue est rentrée et la queue est enroulée sous le corps (figure 4). Quant aux
mimiques faciales, les oreilles et les moustaches sont plaguées en arriére (figure 5).

Cette posture est accompagnée de signaux émotionnels, comme une mydriase
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marquée et de manifestations neuro-végétatives : salivation, miction, défécation,
tremblements ou vidange des sacs anaux (Tuzio et al.,, 2004 ; Béata et al., 2016 ;
Carney, Gourkow, 2016 ; Dramard, 2016).

Posture agressive : agression par irritation

A contrario, les agressions dites par irritations sont caractérisées par un animal qui
contr6le son agression. Il cherche ainsi a faire comprendre son mécontentement
face a la situation. Le chat peut se laisser manipuler un temps puis bascule dans un
état agressif qui se caractérise par : le corps tendu et la nuque vers l'avant, les
oreilles tournées vers l'arriére ou les cbtés, un myosis serré*, la queue remuante,
vers le bas (figure 4 et 5). Des grognements ou feulements sont trés souvent
observés pour prévenir de ne pas franchir un certaine distance (Carney, Gourkow,
2016 ; Beéata et al., 2016 ; Tuzio et al., 2004). Ces agressions par irritation sont plus

fréequentes en cas d’anxiété (Dramard, 2016).

Posture d’intimidation

Entre ces deux formes d’agressions et de postures, toute une palette de signaux
corporels peut étre observée, comme le montrent les figures 4 et 5. Par exemple, la
posture dite d’'intimidation, entre la posture offensive et défensive, montre un chat
faisant le « dos rond », les poils hérissés, la queue droite et touffue pour paraitre le
plus impressionnant possible. Des feulements ou grognements accompagnent
€galement cette posture (Tuzio et al., 2004). Le chat n’a ici pas l'intention d’agresser,

il cherche a faire fuir son adversaire.
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Figure 4 : Postures agressives et défensives chez le chat (Tuzio et al., 2004)
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Figure 5: Mimiques faciales agressives et défensives (Tuzio et al., 2004).
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2. Stress en hospitalisation : Anxiété et dépression

En hospitalisation, le stress aigu peut faire place au stress chronique ou a la
dépression, face a limpossibilité de se soustraire a la situation d’enfermement
(Levine, 2008). En effet, le territoire du chat est considérablement réduit et ne permet

alors plus I’expression de son comportement normal (Béata et al., 2016).

2.1 Troubles organiques

Lors d’anxiété chronique, des troubles organiques se mettent en place. En effet,
comme vu précédemment, I'anxiété a un impact non négligeable sur 'organisme
avec des taux élevés de cortisol, affectant le systeme immunitaire. Le chat sera

alors plus vulnérable aux pathogenes et aux néoplasies.

Ensuite, des troubles digestifs peuvent apparaitre pendant une hospitalisation :
I'effet des catécholamines inhibe la motricité intestinale, se traduisant, entre autres,
par un ralentissement de vidange gastrique. En paralléle, on observe une
accélération du transit digestif au niveau du gros intestin (stimulation CRH) et la
réduction de réabsorption d’eau par stimulation vagale, ce qui provoque de la
diarrhée. De plus, la combinaison du systéme orthosympathique, qui augmente la
production d’acide gastrique et de la sécrétion de cortisone (diminution de mucus

gastrique) provoque des ulceres gastriques (Levine, 2008 ; Arpaillange, 2007).

Enfin, les troubles urinaires, comme la cystite idiopathique féline, sont

extrémement fréquents chez les chats anxieux (Béata et al., 2016).

2.2 Troubles comportementaux

Selon la durée de I'hospitalisation et la vulnérabilité du chat, on peut voir plusieurs

phases menant a celle de la dépressive chronique (Béata et al., 2016).

L’état d’anxiété intermittente ou anxiété reéactionnelle, est la plus fréquente lors
d’appauvrissement du milieu temporaire. Elle se caractérise par des crises
d’hypervigilance, d’intolérance au changement, une agitation accompagnée de
destructions et des agressions par peur ou irritation. Il peut également présenter des
comportements centripetes tels que de la malpropreté urinaire et fécale (Béata et
al., 2016 ; Ellis, Sparkes, 2016 ; Dramard, 2016 ; Gagnon, 2003).

Si I'animal bascule dans l'anxiété permanente, cela sera caractérisé par une

inhibition progressive des différentes activités et comportements normaux du chat.
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Il présentera alors des activités substitutives comme un léchage excessif menant a
une alopécie extensive, une boulimie ou encore une onychophagie* (Carney,
Gourkow, 2016 ; Dramard, 2016 ; Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003). Enfin, les plus
impressionnants phénoménes d’anxiété sont les crises d’anxiété paroxystique ou
'animal, en position de décubitus, est hyperesthésique, tachycarde, tachypnéique et
secoué de tremblements. Il peut également émettre des mictions et des défécations
(Gagnon, 2003 ; Dramard, 2016).

Si la durée d’enfermement se prolonge, ou/et si le chat est particulierement
vulnérable, la phase de dépression chronique peut étre atteinte. Le chat est alors
en résignation et cesse de lutter contre son environnement. Son activité est trés
fortement réduite, il semble abattu. Une anorexie, une absence de toilettage, une
léthargie accompagnée d’une indifférence aux stimulations sociales se mettent en
place (Béata et al., 2016 ; Carney, Gourkow, 2016). La durée moyenne d’une
dépression en réaction a une hospitalisation serait de quatre a six semaines et peut
se mettre en place des 48 a 72h, d’autant plus si le chat est vieux et attaché a son

propriétaire. (Gagnon, 2003).

A retenir...

Ainsi, les signes cliniques et comportementaux du stress, de l'anxiété et de la
dépression sont nombreux et reconnaissables chez le chat. lls sont résumés dans le
tableau 2. Ces signes, en plus de la posture du chat et de ses mimiques faciales
(figures 4 et 5) sont a connaitre par les vétérinaires afin de s’adapter et mettre en

place les mesures adéquates.
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Symptémes

Symptémes

organiques

Comportement

alimentaire

Activités de

substitution

Comportement

éliminatoire

Agressions

Sommeil

Interactions

Marquages

Comportement

exploratoire

Stress aigu
(pendant la durée
du stimulus)
Manifestations
aigués :
Tachycardie
Tachypnée
Mictions
émotionnelles
Sudation podale
Mydriase
Défécation, vidange

des glandes annales

Normal

Aucune

Normal

Agression par peur

ou irritation

Normal

Evitement sur le

moment puis normal

Normaux

Diminué sur le

moment puis normal

Anxiété

intermittente

Hypertension +
Manifestations
aigués pendant

crises

Dysorexie

Aucune

Malpropreté

Agression par peur
ou irritation
Sommeil l1éger :
hypervigilance
Evitements ou
hyperattachement,
hyperesthésie
Augmentés
(griffades,
marquage urinaire
et facial)
Agitation,

hypervigilance.

Anxiété

permanente

Alopécie extensive
Diarrhée,
vomissements
Cystites

Hypertension

Boulimie (activité

de substitution)

Boulimie, toilettage

excessif

Malpropreté

Pas d’agression

Augmenté

Evitements

Diminué

Inhibition

Dépression

Rolling Skin

Syndrome

Anorexie

Diminution
jusqu’a
disparition
(anorexie et
absence de

toilettage)
Malpropreté

Pas

d’agression

Insomnies

Indifférence

Diminué

Inhibition

Tableau 2 : Ethogramme du chat en situation de stress aigu, d’anxiété intermittente, d’anxiété permanente et de
dépression, inspiré de Béata et al., 2016.
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DEUXIEME PARTIE : REPERTOIRE
COMPORTEMENTAL DU CHAT

l.  Du chat sauvage a la domestication

Le chat, animal domestique présent dans de plus en plus de foyers, est également
de par ses origines un chasseur territorial hors pair et une proie toujours sur le qui-

vive.

1. Felis silvestris lybica : Une origine africaine

L’origine de notre chat domestique Felis catus remonterait & 10 000 ans avant notre
ere avec le chat sauvage Felis silvestris lybica (figure 6), dont I'aire de répartition

couvre I'Afrique et le Moyen-Orient (Gagnon, 2003 ; Case, 2003).

C’est une espéce furtive, solitaire et territoriale. Les males chassent seuls et leur
occupation premiere consiste en la recherche de femelles en chaleur et la défense
de leur territoire. Les femelles chassent également en solitaire et la taille de leur
territoire est proportionnel a la quantité de nourriture dont elles ont besoin pour se
nourrir ainsi que sa portée. Les petits sont rapidement chassés du territoire aprés
leur sevrage. Felis silvestris lybica se nourrit essentiellement de reptiles et de petits

rongeurs (Bradshaw, 2016).

Figure 6: Felis silvestris lybica Figure 7: Felis silvestris silvestris (Photo de Luc
Viatour)
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En Egypte, les chats deviennent rapidement le symbole d’'un culte, dont la déesse
Bastet, déesse de la fécondité, de la joie et protectrice du foyer et de ses enfants, est
le symbole (Case, 2003 ; Corteggiani, 2007). Les premiers ossements de chats
retrouvés dans des tombes égyptiennes remontent a 4 000 ans avant JC, et les
premieres représentations picturales de chats comme animaux de compagnie
vénérés datent de 1600 avant JC (Case, 2003).

2. Une arrivée en Europe mouvementée

Les chats traversent la mer méditerranée a bords de bateaux romains comme
protecteurs des céréales et arrivent en Europe pour donner naissance a I'espece de
chats sauvages connue sur le territoire européen : Felis silvestris silvestris ou chat
forestier (figure 7). Leur présence est connue a partir de 500 ans avant notre ére en
Gréce puis s’est répandue avec la conquéte romaine (Case, 2003). En Europe, Felis
silvestris silvestris se nourrit essentiellement de petits mammiféres (mulots, souris,
campagnols, petits lapins) et d’'oiseaux (moineaux, mésanges, merles, geais, etc...).
Il est également une proie pour les rapaces, les renards roux, les blaireaux, les

martres des pins et bien sar, 'homme.

C’est au Moyen-Age que le sort des chats devient plus funeste. Au contraire de
'Egypte, qui a cette époque vénere toujours les chats et les protége contre toute
incivilité, les guerres de religion qui font rage en Europe ne les épargnent pas. lls
sont vus comme des supp6ts du diable, sont pendus ou brdlés au méme titre que les
soi-disant sorciéres qui les accompagnent. C'est également a cette époque que
naissent de nombreuses légendes ou superstitions sur les chats qui persistent
encore aujourd’hui, comme la peur des chats noirs ou leur grand nombre de vies
(Case, 2003 ; Gagnon, 2003).

Au XVlléme siécle, les chats redorent leur blason en aidant a lutter contre I'un des
plus grands fléaux de l'histoire : la peste. En effet, on comprend rapidement que les
chats permettent de chasser les vecteurs de cette maladie : les rats et les rongeurs
(Case, 2003 ; Gagnon, 2003).

3. Une domestication progressive

La domestication* de Felis silvestris arrive progressivement avec la sédentarisation

des hommes, les chats préférant chasser dans les maisons, la ou les rongeurs sont
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attirés par les réserves de nourriture. La principale différente avec Felis catus, notre
chat domestique, est sa capacité a fonder des relations avec les hommes et les
autres chats (Bradshaw, 2016).

Une cassure génétique s’observe a cette époque, avec une évolution des chats
sauvages acceptant plus facilement le contact des humains et tolérant de partager
leur territoire avec d’autres chats. En effet, les quantités plus importantes de

nourriture et son accessibilité facilite ces contacts (Bradshaw, 2016).

Accepter le contact des hommes a également permis aux femelles de mettre bas
dans des endroits plus sdrs pour leur portées, a l'abri des intempéries et des
prédateurs. Les chatons étaient par la méme occasion sociabilisés a 'homme
(Bradshaw, 2016).

Enfin, 'abondance des ressources apportées par la proximit¢é de 'homme a
renforcé les ententes entre chats. En effet, les meres repoussent de moins en moins
leurs filles, ce qu’elles auraient fait par manque de ressources et un territoire peut
alors subvenir aux besoins de plusieurs portées. On continue néanmoins d’observer
'éloignement des males afin d’éviter la consanguinité (Bradshaw, 2016). Ce
phénomeéne de tolérance voire d’attachement entre chats et avec les humains est
alors considéré comme de la néoténie*. En effet, les chats domestiques adultes sont

plus enclins & jouer et a rechercher de I'affection durant toute leur vie (Case, 2003).

Outre des modifications du comportement, des transformations physiques ont
aussi pu étre observées durant la domestication des chats. Une légére réduction de
la corpulence moyenne et une diversification de la couleur des robes et des

morphotypes sont ainsi notées (Case, 2003).

A retenir...

Le chat sauvage a donc évolué auprés de 'lhomme pendant des décennies avant de
devenir celui que nous connaissons aujourd’hui. Comprendre ses origines permet

de mieux appréhender les finesses de son répertoire comportemental.
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ll.  Education et influence du milieu : Ontogénése du

comportement

Pendant ses premiéres semaines de vie, accompagné de sa mere et de ses freres et
sceurs, le chaton va fagonner son comportement. De I'apprentissage des codes
félins a la sociabilisation aux humains, en passant par les préférences alimentaires et
environnementales, le chaton passe par plusieurs stades cadencés par I'acquisition

de ses capacités sensorielles et motrices et de la maturation de son cerveau.

1. Mécanismes biologiques

L’ontogénese* du comportement, chez le chat comme chez le chien, est régit par la
mise en place de circuits neuronaux et leur maturation. Le cerveau d’un nouveau-né
contient beaucoup plus de neurones et synapses qu’un cerveau adulte ; les premiers
mois de vie vont permettre de remanier ces circuits pour finalement aboutir & une
destruction de cinquante a quatre-vingt-dix pour cent de cellules et connexions
(Béata et al., 2016).

Le développement de ce systeme nerveux se déroule en 3 étapes :

- La croissance des neurones, sous dépendance génétique. Ce trés large
réseau de synapses constitue le bagage initial du nouveau-né, qui va étre

remodelé par la suite.

- La période suivante correspond a la période sensible du chat. Il s’agit de la
phase de maturation des synapses. Chaque circuit utilisé et stimulé est
renforcé et devient fonctionnel alors que les connexions non stimulées restent
immatures. Au niveau comportemental, il s’agit de la période durant laquelle le
chaton est capable de répondre et de s’adapter a toutes sortes de stimuli.
C’est ainsi que le monde extérieur et I'expérience du chaton va modeler de
fagon profonde et durable son comportement. Cette période va déterminer de
facon intrinséque I'adaptabilité future du chaton et sa durée est estimée entre

trois et quatorze semaines a partir du développement des sens du chaton
(Case, 2003 ; Gagnon, 2003).

- Enfin, les connexions non utilisées et restées immatures vont disparaitre, a la
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suite d’'un programme d’autodestruction des synapses considérées comme
inutiles (Béata et al., 2016).

Ainsi, 'environnement dans lequel évolue le chaton durant ses premiers mois de vie
est déterminant pour sa vie future. Pendant son développement, il est important qu’il
soit confronté & des modes de vies différents, ou du moins au méme mode de vie
auquel il sera confronté plus tard, et a diverses situations qu’il pourra ainsi

appréhender beaucoup plus facilement par la suite.

2. Quatre périodes de développement

Le développement comportemental du chat suit une chronologie basée sur

I'acquisition des compétences motrices et sensorielles.

Période
de
transition

. Détachement
Naissance J7 - J15

Figure 8 : Chronologie post-natale du développement chez le chat.

La premiére période est la période prénatale (figure 8), la maturation des structures
nerveuses commencant bien avant la naissance. En effet, le sens tactile est acquis
dés les 21 a 25°™ jours de gestation et I'équilibration une semaine avant la
naissance. Les sensibilités olfactives et gustatives semblent acquises, en revanche,
le chaton nait aveugle et sourd (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003). Le stress de la
meére est pergu par les feetus, I'environnement de la mére a donc un impact sur

I'émotivité future des petits (Béata et al., 2016).

Ensuite vient la période néonatale, qui s’étend de la mise-bas a I'ouverture des
yeux, aux environs du 10°™ jour de vie (figure 8). Les chatons sont alors entiérement
dépendants de leur mére et trés vulnérables, puisqu’aveugles, sourds et incapables
d’utiliser leurs membres postérieurs. lls peuvent s’orienter vers la source de chaleur
et de lait qu’est leur mére en rampant, en utilisant leur sens olfactif et leur sensibilité
a la chaleur. L’audition commence a apparaitre vers le 5™ jour, mais le chaton n’est
capable de s’orienter vers un son que vers 3 semaines (Béata et al., 2016 ; Case,

2003 ; Gagnon, 2003 ; Dehasse, 1985).
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Les comportements, a cet age, sont de type réflexe et sont adaptés pour subvenir

aux besoins primaires (Case, 2003 ; Béata et al., 2016) :

- Le réflexe de fouissement est présent les quinze premiers jours de vie, il est
encouragé par le léchage de la mere et permet au chaton de trouver la voie
vers les mamelles.

- Le réflexe de succion disparait vers le 23°™ jour.

- Le réflexe périnéal, qui permet a la meéere de provoquer la miction et la
défécation par léchage de la zone uro-génitale, disparait vers 30 jours et le
chaton peut produire des éliminations volontaires dés la 3®™ semaine.

- Le réflexe de portage, qui permet a la mére de transporter ses petits
rapidement, est visible rapidement et disparait progressivement vers 3 mois

(Béata et al., 2016).

A cet age, les compétences développées par le chaton doivent déja étre renforcées
par 'humain, a défaut de sa mere, afin de le sociabiliser dés son plus jeune age. Il
est alors important de les manipuler, de leur parler afin de renforcer leur sens. Par
exemple, les chatons ouvrent leurs yeux d’autant plus vite qu’ils sont manipulés par

les humains (Case, 2003).

Ensuite, la période de transition se caractérise par la perte des réflexes primaires,
le développement des aptitudes locomotrices, une maturation sensorielle intense
ainsi que la mise en place de I'attachement réciproque. Elle est trés rapide et s’étend
de l'ouverture des yeux a l'apparition des réflexes d’orientation auditive et visuelle,
entre deux et trois semaines (figure 8). La mére est clairement identifiee comme
source de soin et de réconfort, le chaton est maintenant capable d’explorer son
environnement grace a ses compétences sensorielles et motrices (Béata et al.,
2016 ; Case, 2003).

Enfin, la phase de transition ouvre sur la derniere phase du développement: la
période de sociabilisation* (figure 8). Elle débute vers la fin de la 2°™ semaine
jusqu’au détachement du chaton de sa meére, date variable en fonction des
conditions de vie. Cette période va influencer le comportement ultérieur du chat ainsi
gue ses capacités d’'interaction avec ses congénéres et les autres espéces (Béata et

al., 2016). Pour cela, les capacités motrices du chaton se développent rapidement
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jusqu’a la septieme semaine de vie, période a laquelle il a acquis le répertoire

locomoteur entier de I'adulte (Case, 2003).

D’abord, la sociabilisation primaire permet au chaton d’apprendre les modalités
d’interactions au sein d’'un groupe. Comme vu précédemment, les chats, d’origine
solitaires, peuvent partager leur territoire avec d’autres individus de la méme espéce
(intraspécifique) ou d'une espéce différente (interspécifique) si I'environnement
fournit assez de ressources et si la sociabilisation primaire du chat a été complete et
diversifiée. Le chaton s’identifie a I'espéce au contact de laquelle il grandit lors de
ses 5 voire 7 premiéres semaines de vie (Béata et al., 2016), il est donc important de
le laisser avec sa mere et ses freres et sceurs jusque-la. La sociabilisation
intraspécifigue passe également par le jeu avec ses congéneres (figure 9). En effet,
ils commencent a partir de 3 semaines a avoir des comportements de jeux, comme
par exemple les courses poursuites avec position de « prédation », ou encore les
positions « ventre en l'air » et debout, qui permettent aux chatons d’interagir entre

eux, en feignant de mordre et de griffer (Case, 2003).

Figure 9b : jeu de prédation
Figure 9a: Jeu debout

Figure 9c : Jeu « ventre en
Pair »

Figure 9 : Différents jeux de sociabilisation chez le chaton (Gagnon, 2003)

Cette sociabilisation est alors irréversible, contrairement a la sociabilisation
interspécifique, qu’il faut entretenir tout au long de la vie du chat. Il est ainsi
important de mettre en contact le chat avec d’autres espéces dés son plus jeune
age, et de répéter ces contacts (Béata et al., 2016). La sociabilisation interspécifique
est également influencée par les relations qu’entretient la mere avec les autres

espéces, une influence qui s’explique par la génétique, mais également par
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'apprentissage des petits par imitation (Béata et al., 2016 ; Case, 2003). La durée

optimale des contacts avec 'homme serait de 20 & 40 minutes par jour de la 2°™ & la

7°™ semaine pour avoir une sociabilisation efficace, la peur de I'inconnu et donc de

’'homme débutant aux alentours de la 6°™ semaine (Béata et al., 2016).

C’est également lors de cette période que se met en place I’lhoméostasie
sensorielle*, qui désigne la capacité d'un individu a conserver un état de stabilité
émotionnelle face aux stimuli de son environnement. En lien avec la période sensible
du cerveau, toutes ces stimulations permettront d’établir le seuil de tolérance du futur
chat adulte. Si ce seuil est normal, si le chaton a été confronté a de nombreux stimuli
pendant son développement, ses réactions face aux situations inhabituelles seront
de courte durée et d’amplitude faible. En revanche, si les stimulations ont été
absentes ou trop faibles, les réactions seront disproportionnées, violentes et non
contrélées. A l'inverse, une surstimulation pendant le développement par rapport au
milieu de vie adulte provoquera également des troubles comportementaux (Béata et
al., 2016 ; Gagnon, 2003).

3. Apprentissage

L’apprentissage se base sur les notions de renforcement, d’extinction et
d’expérience. Suite a chaque comportement, la réponse de I'environnement peut
étre positive ou négative. Le chaton, par son expérience, va chercher a reproduire
les comportements qui produisent une réponse positive (renforcement positif) ou qui
permettent d’échapper a une réponse négative (renforcement négatifs). Plus les
renforcements sont forts (récompense ultime ou arrét d’un stimulus trés désagréable)
et/ou fréquents, plus les comportements resteront ancrés. En revanche, les
comportements qui ne sont récompensés d’aucune réponse ou de I'apparition d’'une

réponse négative disparaissent peu a peu: c’est I'extinction (Béata et al., 2016 ;
Gagnon, 2003).

Un chat est également capable d’associer entre eux divers stimuli de son
environnement, c’est le conditionnement. Ainsi, un stimulus inconditionnel*, qui
provogue une réponse inconditionnelle (comme par exemple la nourriture qui
provoque la salivation), peut étre associé a un stimulus neutre s’il est contemporain
au stimulus inconditionnel. Par exemple, I'ouverture du placard a croquette est

immédiatement suivie de la distribution de croquettes. Ainsi, la simple ouverture du
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placard provoquera rapidement la salivation chez le chat. A l'inverse, ce mécanisme
rentre aussi dans les phénoménes de phobie*. Le chat associera tout stimulus
contemporain a sa phobie. Prenons pour exemple un chat phobique du bruit. Si la
litiere est placée aux toilettes et qu’un jour la chasse d’eau est tirée alors que le chat
rentre dans celle-ci, le chat associera sa litiere au bruit et deviendra malpropre. Il est
alors important de savoir repérer le stimulus inconditionnel associé a la phobie du
chat (dans notre cas, le bruit) pour en éloigner tous les autres stimuli (rentrer dans sa
litiere) (Béata et al., 2016).

Enfin, Papprentissage par imitation permet au chaton d’apprendre rapidement, en
imitant spontanément les comportements d’'un modéle (Béata et al., 2016 ; Gagnon,
2003 ; Case, 2003). De part ce lien d’attachement, le chaton apprendra beaucoup
plus facilement de sa mére que d’'un autre individu. Cependant, il est possible qu'un
chaton imite les comportements d’'un autre chat voire méme d'un adulte d’'une

espece différente.

4. Role de la meére

La meére intervient a plus d'un titre dans le développement comportemental du
chaton. Tout d’abord, vers I'dge d’'une semaine, se développe le lien d’attachement
entre les chatons et leur mére (Dehasse, 1985). Ce lien, appelé également
« empreinte », permet a la mere de reconnaitre ses chatons et aux chatons
d’identifier leur mére comme référence d’apprentissage, réconfort, soins et autorité
(Case, 2003 ; Gagnon, 2003). Comme vu précédemment, la mere fournit un modele
qgue les chatons vont rapidement apprendre a imiter. La meére transmet ainsi les
comportements primaires de I'espére féline, comme les comportements d’élimination,
de prédation, de reproduction ainsi que ses différents codes sociaux mais également
ses préférences alimentaires, ses phobies, ses tolérances envers les autres
especes, etc... (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003 ; Case, 2003).

La meére joue également un réle modulateur dans les jeux de ses jeunes. Les
autocontrdles sont ainsi appris par la mére aux alentours de la 5*™ semaine : le
contréle de la rétraction des griffes et de I'intensité de la morsure. La mére contréle
les comportements débordants et la fougue naturelle des chatons lors des jeux : elle
les interrompt en les plaquant au sol en grognant, en les attrapant par la peau du cou

pour les calmer, en leur donnant un coup de patte sur le nez (Béata et al., 2016 ;
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Case, 2003 ; Dehasse, 1985 ; Beaumont-Graff et al., 2011). Les chatons apprennent
également a se contrOler avec leurs freres et soeurs, risquant des représailles

douloureuses s'ils griffent ou mordent (Beaumont-Graff et al., 2011).

Finalement, le détachement arrive en moyenne aux alentours de la 9°™ semaine. I
apparait progressivement lorsque les chatons sont capables de se nourrir seuls et
qu’ils ont acquis tous les comportements généraux de I'espece. La mére n’accepte
alors plus les tétées et repousse ses chatons, plus ou moins violemment (Béata et
al.,, 2016). L’age du détachement est également influencé par la quantité de
ressources présentes dans le milieu. Dans des milieux riches, on peut parfois
observer le retardement du détachement voire méme une absence de détachement

en milieu familial.

A retenir...

Le chaton met donc entre 2 et 3 mois pour acquérir toutes ses capacités : motrices,
sensorielles, et comportementales et adaptatives. Apres le détachement, il est

capable d’évoluer dans son environnement et d’interagir avec ses congénéres.

Pour cela, il est doté d’'un grand répertoire de communication, mettant en jeu tous
ses organes sensoriels. Il lui permet de faire face a bien des contextes : défendre
son territoire, signaler sa présence et ses émotions, inviter au jeu, appeler ses

partenaires sexuels ou ses petits, etc...
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lll. Communication

1. Visuelle

Le champ de vision binoculaire du chat va de 90 a 130° et son champ panoramique
de 220 a 290° selon les auteurs (Gagnon, 2003). Bien qu'il puisse distinguer les
couleurs, elles n'ont vraisemblablement pas de sens pour lui, au contraire de la
vitesse de déplacement d’un objet, qu’il peut voir sans probléme jusqu’a 14,5 km/h,
sa taille, sa luminosité, et sa forme (Gagnon, 2003). Sa bonne vision nocturne, ou
plus précisément vision crépusculaire*, lui permet de voir des objets aussi
nettement qu’un humain a une luminosité six fois moins intense. Elle est permise par
la grande réflectivité de son tapis rétinien : les cellules qui le composent renvoient la
lumiére qui n'a pas été absorbée vers les cellules réceptrices, permettant de capter
le maximum d’information lumineuse. Enfin, cette vision crépusculaire est aidée par
la composition de la rétine du chat : une grande proportion de baténnets, sensibles a
la lumiére sombre et une petite proportion de cones, sensibles aux couleurs et a la

lumiere vive. (Gagnon, 2003 ; Case, 2003).

Les signaux visuels qu’émettent le chat se classent en deux catégories : les signaux

directs et indirects.

Les signaux indirects sont les éléments visibles par les chats aprés leur émission.
Tout d’abord, les griffades, sur des supports majoritairement verticaux, s’observent a
proximité des lieux de passage et de repos (figure 10). lls indiquent la présence d’un
chat dans cette zone (Gagnon, 2003 ; Béata et al., 2016). Les dépbts non enfouis de
feces et d'urine a des endroits stratégiques du territoire, sont également d'importants

éléments visuels (Béata et al., 2016).

Figure 10 : Marquage par griffade (Case, 2003)
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Les sighaux directs rassemblent le répertoire gestuel du chat. Tres attentifs a leurs

congéneéres, les mouvements des oreilles, des moustaches, le diamétre pupillaire, le
port et les mouvements de la queue et les mouvements de I'ensemble du corps sont

porteurs de nombreuses informations. Ainsi se distinguent plusieurs postures :

- La posture ou 'approche amicale (figure 11a), qui se caractérise par une
arrivée de face, la queue verticale ou légerement recourbée a son extrémite,
les oreilles vers 'avant (Gagnon, 2003). Le regard est détourné, la démarche
est assurée, ni trop lente ni trop rapide (Béata et al., 2016). Le clignement des
paupiéeres, les oreilles droites, mobiles et indépendantes, les pupilles adaptées

a la luminosité sont autant d’indices assurant que le chat est en confiance.

- Dans la posture défensive (figure 11b), les oreilles sont plaquées vers
I'arriere, le corps est ramassé sous lui-méme, ainsi que la queue. La mydriase
est souvent présente, traduisant la peur, comme la pilo-érection, les yeux sont
grands ouverts. Les moustaches sont orientées vers l'arriére (Béata et al.,
2016 ; Gagnon, 2003)

- La posture ou Papproche offensive (figure 11c): ici, la téte est légerement
baissée, les oreilles sont droites et tournées vers larriere, l'arriére-train
légérement surélevé et la queue est basse. Les pupilles sont en myosis serré,

les moustaches sont pointées vers I'avant (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003).

- Enfin, la posture d’affiit (figure 11d), retrouvée dans le comportement de
prédation et de jeu, montre un chat tapi au sol, prét a bondir, I'arriére-train en
oscillation. Les yeux sont attentifs. La queue présente des battements et les

oreilles sont trés mobiles, attentives (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003).
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Figure 11b : Posture défensive
(Case, 2003)

Figure 11a : Approche amicale (Gagnon,
20N2)

Figure 11c: Posture agressive (Case, 2003)

Figure 11d : Posture de I'affiit ©Shutterstock (Béata et al.,
2016)

Figure 11 : Différentes postures chez le chat

2. Sonore

Les chats possédent une ouie trés développée, lui donnant accés a un monde
sonore insoupgonné. lls peuvent percevoir des sons de 20 & 100 000 Hz (contre 20 a
17 000 Hz chez 'homme). La cochlée du chat est en effet trés sensible aux
fréquences élevées, comme celles du registre vocal de la souris, qui sont supérieurs
a 20 000 Hz. Le chat peut également distinguer, dans les ultra-sons, des variations
d'un cinquiéeme a un dixieme de ton, contre le demi voire le quart de ton chez
’homme (Dehasse, 1985 ; Gagnon, 2003). Grace a ses oreilles a pavillon mobile a
180° ainsi qu’a sa grande bulle tympanique permettant d’augmenter la résonance
acoustique, le chat possede également une grande capacité de localisation des
sons, a 5° prés et jusqu’a une vingtaine de métres de lui (Dehasse, 1985 ; Gagnon,
2003).

Ensuite, le répertoire vocal des chats est également assez large. Le chat est capable

d’exprimer, par des signaux vocaux différents :
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- La menace par des feulements, grondements, crachements, grognements.
Associées a une posture agressive ou défensive, ces vocalises ont pour but
de mettre a distance l'individu.

- Les émotions fortes sont exprimées par des murmures ou gémissements,
bouche fermée ou par des cris. Le plaisir, la douleur, I'inconfort, la colére ou
linquiétude sont d’autant d’émotions que le chat peut exprimer. Des cris
peuvent également intervenir lors d’accouplements.

- le bien-étre par des miaulements, ronronnements, vocalises roulées (Béata et
al., 2016 ; Gagnon, 2003).

Au contact de I'humain, le chat est capable de bavardage amical, dont la richesse se

développe si celui-ci lui répond et lui porte de I'attention (Béata et al., 2016).

Le ronronnement* est un comportement néoténique volontaire, normalement
réservés aux chatons lors de [lallaitement, mais qui a été favorisé par la
domestication. Ce ronronnement exprime dans la plus grande majorité des cas le
bien-étre, la détente et le plaisir, mais peut également indiquer une grande
inquiétude (Béata et al., 2016 ; Remmers, Gautier, 1972 ; Sissom et al., 1991). Le
ronronnement ne semble pas étre a destination d’un individu, mais au contraire

autocentré avec une fonction d’apaisement.

A distance, les vocalises ont surtout une fonction d’appel. Lors du comportement
reproducteur, la chatte en chaleur appelle ses prétendants par des miaulements
longs et bruyants. De méme, les chatons appellent leur mére lorsqu’elle s’éloigne par

des cris puissants de détresse (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003).

A l'inverse, lorsque le chat a peur, se cache ou guette une proie, il devient totalement

silencieux et il peut étre trées compliqué a situer (Béata et al., 2016).

3. Olfactive

L’olfaction du chat est elle aussi trés développée, grace a son épithélium olfactif
étendu d’environ 20 cm?, contrairement a celui de ’'homme qui ne mesure que 2 a 4
cmz? (Gagnon, 2003 ; Case, 2003). Le chat est également, comme le chien, un animal
macrosmique* : il est capable d’isoler les molécules odorantes pour les identifier

une a une. Le chat est ainsi capable de reconnaitre ses congénéres mais aussi son
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propriétaire, le chaton est capable de reconnaitre sa mamelle préférée, etc...
(Gagnon, 2003).

Le dépbt d’odeurs par les chats se fait de différentes maniéres. Tout d’abord, chaque
chat possede sa propre odeur grace aux glandes sébacées situées sur le pourtour
des lévres, au-dessus des paupieres, sous le menton et sur la face dorsale de la
gueue. Cette odeur est donc laissée passivement lors de chaque contact entre chats,
ou avec des objets. On peut observer chez les chats vivant en communauté
'apparition d’'une « odeur commune », suite aux frottements des chats entre eux,

conduisant au mélange de toutes les odeurs individuelles (Gagnon, 2003).

L’odeur d’'un chat dépend également de son lieu de vie: le pelage s’imprégne
passivement de 'odeur ambiante. Cela peut alors créer des confusions lors du séjour
d’'un chat dans un environnement inconnu, comme une hospitalisation en clinique
vétérinaire : le retour au sein de ses congéneres peut alors étre source de stress et

d’agression (Gagnon, 2003).

Ensuite, le dépbt d’odeur passe également par I’émission d’urine et de feces. La
projection d’'urine lors d’'un marquage olfactif est bien différente de la séquence
d’élimination du chat : le chat est debout, la queue a la verticale, parfois secouée de
tremblements et envoie des jets d’urines le plus souvent sur une surface verticale
(figure 12) (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003). Ce marquage semble jouer un réle
dans la démarcation du territoire du chat et donne des informations sur I'ancienneté
de son passage. Le marquage urinaire peut étre augmenté lors de I'cestrus chez la

femelle, pour signifier sa présence aux males (Crowell-Davis et al., 2004).

Figure 12 : Position de marquage urinaire
(Gagnon, 2003)
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Concernant le déep6t de feces, il faut bien distinguer encore une fois le comportement
d’élimination, qui se termine par I'enfouissement des selles pour en atténuer I'odeur
au sein du territoire, de celui de marquage. En effet, il a déja été observé que
certains chats laissent en évidence leur feces aux frontieres de leur territoire, soit
pour laisser un message aux autres chats, soit parce qu’en périphérie, I'effort
d’enfouissement n’est pas forcément nécessaire (Crowell-Davis et al., 2004 ;
Beaumont-Graff et al., 2011).

4. Phéromonale

Les phéromones* sont des composés organiques volatils sécrétés par différentes
parties du corps. Elles représentent un important canal de communication au sein de

'espéce féline (Béata et al., 2016).

Figure 13 : Comportement de flehmen (Case,
2003)

Du grec pherein, qui signifie transporter et hormon, qui signifie exciter, les
phéromones sont destinées a étre recues par un individu de la méme espéce. Elles
produisent alors une réaction spécifique et involontaire. Les phéromones sont
captées par ’organe vomeronasal*, dont I'entrée se situe sur le palais en arriére
des incisives, par le comportement volontaire de flehmen. Le déclenchement de ce
comportement serait d0 a la perception d’'une marque visuelle ou olfactive. Le chat
entrouvre alors la bouche en retroussant la lIévre supérieure pour aspirer de l'air, la
téte legerement penchée en arriere pour capter ces phéromones (figure 13) (Béata et
al., 2016 ; Pageat, Gaultier, 2003). L'organe voméronasal est situé entre la cavité
buccale et la cavité nasale, et est composé de deux parties de part et d’autre du

septum nasal (Pageat, Gaultier, 2003).
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Les voies neuronales impliguées dans la perception des phéromones sont
différentes de celles de l'olfaction. En effet, alors que I'olfaction met en jeu le nerf
olfactif et le bulbe olfactif, les phéromones sont détectées par I'organe vomeronasal
et leur message emprunte la voie du nerf vomeronasal et rejoint le bulbe olfactif
accessoire (Beéata et al., 2016 ; Stowers, Spehr, 2015). Les phéromones agissent
sur le systeme limbique* (avec 'amygdale) lors de la perception de phéromones
d’alarmes, provoquant par exemple la fuite de I'animal avec des réactions de peur.
Elles agissent également sur 'hypothalamus, lors par exemple de la présence de
phéromones sexuelles (Béata et al., 2016 ; Stowers, Spehr, 2015). Bien que tous les
mécanismes et fonctionnements des phéromones et de 'organe voméronasal n’aient
pas encore été élucidés, il est possible de résumer 'action des phéromones en deux

catégories :

- Celles qui induisent chez l'individu récepteur un changement physiologique
par I'action de I'hypothalamus,

- Celles qui induisent chez I'individu récepteur une réaction comportementale
immédiate par l'action du systéme limbique et en particulier, 'amygdale
(Pageat, Gaultier, 2003).

Ces phéromones sont sécrétées par plusieurs glandes réparties a plusieurs endroits
de la téte a la queue, formant des complexes phéromonaux. Le premier complexe
est le complexe facial. Il est composé de glandes situées au niveau du menton, des
vibrisses, des lévres et des joues (Pageat, Gaultier, 2003 ; Béata et al., 2016).
Seules les phéromones émises par les glandes sébacées des joues ont aujourd’hui
été isolées: 5 fractions phéromonales ont été identifiées, dont 3 dont nous

connaissons la signification (figure 14) :

- La fraction F2 joue un réle dans le marquage sexuel, notamment chez les
males non castrés. La glande responsable de ce marquage est tres

développée, leur donnant cet aspect « jouffelu » caractéristique.

- La fraction F3 est présente lors de marquage territorial sur des objets. Ces
phéromones sont destinées a leur auteur, comme des marques de
reconnaissance de leur territoire et dapaisement. Cette fraction est
antagoniste du marquage urinaire ou marquage par griffades qui sont destinés

aux chats inconnus, non désirés sur le territoire.
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- La fraction F4 représente quant a elle le marquage sur des étres vivants, ou
allomarquage. Il permet au chat de reconnaitre les individus qu’il a accepté
comme faisant partie de son territoire et de son environnement affectif. Ces
phéromones diminuent la probabilité d’agression territoriales ou par irritation
sur l'individu qui porte ce marquage (Pageat, Gaultier, 2003 ; Béata et al.,
2016 ; Case, 2003).

marquage sexuel age facial sur objets

roles inco : allb_inarquﬂge (8tres vivants)

Figure 14 : Complexe phéromonal facial de la joue du chat (Béata et al., 2016)

Ce marquage se realise téte penchée : le chat frotte 'ensemble du cbté de la téte, de
la commissure des levres a l'oreille sur I'objet ou lindividu cible. Il s’agit d’'un
comportement volontaire qui n’est pas déclenché par la caresse de cette zone par un
tiers (Béata et al., 2016).

Le deuxiéme complexe est le complexe podal : Au niveau de chaque patte se
situent des glandes interdigitales ainsi que des glandes au sein des coussinets. Ce
complexe semble intervenir dans le dépdét de phéromones lors de marquage par
griffades (comme précédemment vu dans la figure 10). Ce marquage revét donc une
composante visuelle mais aussi phéromonale intervenant dans le marquage
territorial (Pageat, Gaultier, 2003 ; Case, 2003). Par le biais de la sueur, les glandes
situées au sein des coussinets semblent également émettre des phéromones de
peur. Ce message d’alarme induit chez les chats qui le découvrent de fortes

réactions de peur (Pageat, Gaultier, 2003).

Ensuite vient le complexe périanal. Il est composé des glandes supracaudales, des
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glandes circumanales et des sacs anaux. Les glandes sébacées supracaudales sont
les plus développées chez le chat, notamment chez le méle castré et semblent jouer
un réle dans la reconnaissance des chats entre eux, et particulierement lors d’cestrus
chez la femelle (Pageat, Gaultier, 2003). Les parois des sacs anaux contiennent un
grand nombre de glandes sébacées ; ils participent a I'émission de phéromones

dans les féces du chat (Pageat, Gaultier, 2003).

Le complexe génital englobe les glandes sébacées du prépuce et de la vulve ainsi
que les glandes de la muqueuse de l'urétre et du vagin. Leur réle n’a pas encore été

étudié chez le chat.

Le dernier complexe est le complexe mammaire. Il regroupe les glandes sébacées
du sillon inter mammaire. Ces phéromones sont dites d’apaisement. Destinées aux
bébés, elles sont sécrétées 3 a 4 jours aprés la mise-bas jusqu’au sevrage des
petits. Elles contribuent ainsi a I'apaisement que procure l'allaitement aux petits
(Pageat, Gaultier, 2003).

Finalement, les dernieres sources de phéromones sont les urines et les feces. Leur
origine est complexe. Elles proviennent de la sécrétion par des glandes présentes
dans le tractus urinaire et le colon (comme les glandes sébacées des sacs anaux qui
débouchent dans le rectum). Le marquage urinaire chez le chat semble avoir
plusieurs significations, comme une source d’information sur I'individu marqueur
(comme son statut sexuel par exemple), ou comme marquage territorial avec
principalement I'excrétion de félinine, acide aminé présent dans les urines émis sous
controle de la testostérone. (Pageat, Gaultier, 2003 ; Case, 2003 ; Béata et al.,
2016 ; Hendriks et al., 1995 ; Tarttelin et al., 1998)

En conclusion, la communication phéromonale chez le chat est compléte et
diversifiée. Méme si nous avons encore beaucoup a apprendre sur les messages
véhiculés par les phéromones et leur fonctionnement, les divers signaux aujourd’hui

connus peuvent étre résumés comme suit dans le tableau 3 :
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Fonction Phéromone  Destination Remarque

Organisation de = Apaisement Fraction F3du Chatquila @ Antagoniste du

I’'espace de vie complexe dépose marquage
facial urinaire et des
griffades
Distanciation Griffades, Autres chats

urines, feces

Reconnaissance Sexuel Fraction F2 du Autres chats Tres présent
entre individus complexe chez les méales
facial, urine, entiers et les
complexe femelles en
périanal cestrus

Allomarquage Fraction F4du Chatquila Antagoniste d’'un

complexe dépose comportement
facial d’agression
Allaitement Complexe Chatons Apaisement des
mammaire petits
Signal d’alarme Coussinets, Mixte Provoque des
glandes réactions de
annales peur

Tableau 3 : Fonctions et destinations des différentes phéromones félines

A retenir...

Le chat, longtemps considéré comme solitaire et territorial, n’est en fait maintenant
considéré comme aucun des deux, si I'on se référe aux strictes définitions. Comme
vu précédemment, la communication est un outil permettant au chat d’évoluer
sereinement au sein de son territoire. En effet, nous allons voir que I'organisation de
celui-ci et les relations qu’il y entretient sont tres subtiles et constituent la base du

bien-étre du chat.
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V. Le chat, animal social et attaché a son territoire.

1. Organisation du territoire

Alors que la source d’apaisement du chien est généralement son maitre, le chat se
référe beaucoup plus souvent a son territoire. Un territoire bien organisé, bien
structuré est donc le socle sur lequel s’édifie le bien-étre du chat. Le territoire est
défini comme une aire de vie délimitée et défendue contre les intrus. Chez le chat, le
territoire ressemble a un assemblage en trois dimensions de champs territoriaux
reliés entre eux par des chemins balisés par du marquage. Ce territoire peut en effet
étre défendu contre les autres chats, mais il peut aussi chevaucher le territoire d’'un

autre ou bien étre partagé entierement (Béata et al., 2016).

Les champs territoriaux*, une fois bien structurés par le chat, amenent une grande
stabilité et le moindre changement, si infime soit-il, peut perturber le chat. Il en est
ainsi par exemple pour le déplacement de certains meubles, I'introduction d’un intru
dans le territoire, le nettoyage trop poussé menant a la disparition des marques
laissées par le chat ou évidement, pour un déménagement (Béata et al., 2016 ;
Beaumont-Graff et al., 2011). Il faudra alors laisser le temps au chat de reprendre

possession des lieux et d’y réapposer ses marques.

Le premier champ territorial est le champ
d’alimentation. Il peut étre confondu avec le
champ de chasse s'il s’agit d’'un chat sauvage,
ou étre difféerent s'il s’agit d'un chat
domestique qui a accés a I'extérieur. Il s’agit
d'un champ trés important pour le chat,

puisque que l'alimentation est l'une de ses

activités principales, qu’il soit sauvage ou

Figure 15: Plateau de nourriture (Photo personnelle)

domestique. Le chat, pour son bien-étre, doit réaliser une vingtaine de petits repas

par jour, répartis sur 'ensemble de la journée et de la nuit, correspondant a la
vingtaine de proies que le chat sauvage doit chasser pour couvrir ses besoins
journaliers. Ainsi, le chat doit toujours avoir a disposition un moyen de trouver de la
nourriture. A lintérieur, soit la nourriture est en libre-service, soit elle présentée dans

un plateau de jeu (Figure 15). A I'extérieur, il peut alors chasser a loisir.
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Des points d’eau doivent également étre
mis a disposition du chat. Le chat n’est
pas un grand buveur, il est donc
important de le stimuler avec différents
points d’eau, comme des fontaines ou
robinets (Figure 16), qu’affectionnent
particulierement les chats. Les points

d’eau ne doivent pas systématiquement

i ) hralinl oo

Figure 16 : Chat buvant éu robinet (©Shutterstock (Béata
et al., 2016))

se situer prés des points d’alimentation
(Béata et al, 2016; Case, 2003;
Gagnon, 2003 ; Beaumont-Graff et al., 2011).

Ensuite, vient le champ d’élimination. Du fait de son statut ambivalent de prédateur
mais a la fois de proie, le chat se sent vite vulnérable lors des mictions et
défécations. C’est pourquoi les lieux préférentiellement choisis sont ceux situés loin
du champ d’alimentation, au calme et a I'abris des regards. Le substrat choisi par le
chat sera meuble, pour permettre de creuser et de recouvrir, comme le sable, la terre
ou le terreau (figure 17), les feuilles mortes, la cendre, etc... Le lieu doit également

étre stable et horizontal.

Figure 17 : Chat ayant choisi un part-terre de fleurs comme champ d'élimination (Gagnon, 2003)

En extérieur, le chat a en général plusieurs aires d’élimination, qui peuvent changer
au cours du temps ou si une aire est trop sale. En intérieur, il est important de
proposer au moins une litiere par chat plus une, le temps de l'adaptation. Elles
doivent étre placées dans des endroits calmes et accessibles, permettant de s’y
retirer rapidement et loin de l'aire Il'alimentation. La litiere doit étre changée

régulierement et le substrat doit étre adapté aux préférences du chat. L’aire
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d’élimination, en intérieur ou extérieur, peut souvent étre partagée entre plusieurs
chats, si celle-ci est assez propre et spacieuse. (Béata et al., 2016 ; Beaumont-Graff
et al., 2011).

Le chat va ensuite avoir un ou plusieurs champs de jeu ou de chasse, qu’il va
souvent partager avec d’autres chats, humains, ou autres espéces. En intérieur strict,
le champ de jeu est important et doit étre enrichi pour stimuler le chat (figure 18), car
lactivité de chasse n’est pas possible. |l peut étre également aménagé en trois

dimensions, avec des passages en hauteur, des cachettes a explorer (figure 19) ou

des arbres a chats pouvant étre escaladés a toute vitesse (Béata et al., 2016 ;
Beaumont-Graff et al., 2011).

y B 24 5 4
(il I'.!/;f‘ : z-—r:':&‘/

Figure 18 : Milieu enrichi en jeux et cachettes (Photo personnelle) Figure 19 : Chats se cachant dans un carton
(Photo personnelle)

Outre le jeu pendant ces périodes trés actives, I'activité préférée du chat reste
'observation. Les champs d’observation préférentiels sont les spots en hauteur,
d’ou le chat peut avoir une vision panoramique de son territoire. Dans la nature, cela
lui permet de repérer ses proies, des intrus entrant sur son territoire ou un prédateur,
tout en étant hors de portée. Les chats d’'intérieur, quant a eux, passent beaucoup de
temps a regarder la vie extérieure en se postant a une fenétre ou un balcon (figures
20 et 21). En effet, les chats sont trés curieux et friands des mouvements aléatoires
et irréguliers, les animaux vivants étant eévidemment les plus stimulants (Béata et al.,
2016 ; Beaumont-Graff et al., 2011)
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Figure 20 : Chat observant a travers les canisses d’un
balcon (Photo personnelle)

Figure 21 : Chat observant par la fenétre
du haut de son arbre a chat (Photo
personnelle)

Enfin, restent les champs d’isolement. Ces champs sont souvent multiples, et
choisis selon les conditions météorologiques et les envies du chat. lls représentent
un lieu ou il se sent en sécurité et loin des stimulations. lls sont souvent situés en
hauteur. Le premier champ d’isolement est le champ de repos, ou le chat peut
s’endormir en toute confiance. Ce dernier peut étre partagé par plusieurs chats
cohabitant harmonieusement (figure 22) ou non, chacun ayant sa place favorite
(figure 23). Le respect de l'affectation des champs de repos de chaque chat est
primordial, sous peine de conflits. Les lieux chauds et ensoleillés sont souvent
choisis comme lieu de repos. Pour le sommeil profond, les lieux confortables sont
toujours privilégiés, tactilement et thermiquement parlant. Cependant, pour le repos
« en alerte », les chats peuvent choisir divers lieux aussi inconfortables qu’étonnants.
Ces lieux de repos sont primordiaux dans le bien-étre du chat, car le sommeil occupe
95% du temps chez le chaton et 50% chez I'adulte. (Béata et al., 2016 ; Gagnon,
2003).

La deuxiéme activité réalisée dans les champs d’isolement est le toilettage. Le
toilettage est essentiel et revét beaucoup de fonctions :

- Maintenance de l'intégrité et la propreté du pelage

- Expulsion de parasites externes

- Ingestion de vitamine D, que le chat est incapable de synthétiser

- Régulation de la température interne par évaporation de la salive

- Roéle social, lors de toilettage mutuel : entretient de I'odeur commune et

56



création de liens (figure 24)

La fréquence du toilettage est significative du bien-étre du chat. Un chat sain se
toilette pendant environ 10% de son temps d’éveil, soit environ une heure par jour.
Comme vu précedemment, lors d’anxiété, la fréquence est augmentée, menant a
une alopécie extensive. Au contraire celle-ci est plutét diminuée lors de dépression
aigue ou chronique, de maladie (obésiteé, état de déshydratation) ou de douleur

(buccales ou articulaires) (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003).

Figure 22 : Chats partageant leur zone de couchage
(Photo personnelle)

Figure 23 : Zones de couchages différentes
(Photo personnelle)

Figure 24 : Toilettage mutuel (Photo
personnelle)

Les abords des champs d’isolements sont presque toujours marqués par des
griffades. Cette habitude s’explique par le besoin des chats de s’étirer aprés la phase
de repos, mais également par le sens qu’elle apporte. Ces marques sont en effet un
signal de distanciation (tableau 3). Proposer un griffoir proche d’un lieu de couchage
intérieur est donc judicieux, si 'on ne veut pas que le canapé soit le support de ce

comportement.

Les différents champs territoriaux sont reliés entre eux par des chemins. Ceux-ci
sont stables et balisés par des marques d’identifications. lls peuvent étre empruntés

par plusieurs chats dont les territoires se superposent ou sont partagés. Les chemins
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peuvent alors étre le lieu de bagarres, plus ou moins violentes selon le degré de
connaissances des chats. Le marquage facial est présent sur les chemins pour
apaiser le chat auteur de ces marques. Lorsqu’elles disparaissent ou que les
chemins empruntés sont désorganisés, le chat est déstabilisé et du marquage
urinaire peut apparaitre. Il est donc important de toujours laisser la possibilité d’'une

libre circulation sur le territoire d’un chat (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003).

Enfin, un dernier champ est important chez le chat, plus subtil car ses limites ne sont
pas fixes dans 'espace et dans le temps : il s’agit du champ d’agression. Ce champ
est centré sur le chat lui-méme. Lorsque la limite du champ d’agression est franchie
par un humain ou un autre individu, une agression par irritation est déclenchée. Cette
limite dépend de l'individu en question et de son degré de familiarité avec le chat, de
la situation, de l'état émotionnel et physiologique du chat. Cette limite peut
également varier au cours du temps avec le méme individu et au cours de la méme
situation. Lorsque le chat accepte le contact, son champ d’agression est contracte,
mais il peut se dilater de maniére trés brutale. Ainsi, s’il 'accepte une premiére fois, il
est important de garder le contact avec un chat lorsqu’on veut le manipuler, car une
rupture dans ce contact peut dilater le champ d’agression et 'on se retrouve dans

'impossibilté de pouvoir retoucher le chat (Béata et al., 2016).

2. Vie en communavuté et relations sociales

Que ce soit dans la nature ou en appartement, lorsque son environnement est stable
et bien organisé, le chat peut tout a fait vivre avec ses congéneres. Outre la
communication, les conditions pré-requises pour une bonne entente et un bien-étre
commun résident dans la disponibilité des ressources : le milieu doit pouvoir
subvenir aux besoins de chaque chat présent dans la colonie. Les ressources en
guestion sont :

- L’accés a volonté a l'alimentation et a 'eau

- L’accés a un champ d’élimination propre

- L’accés a une aire de repos, d’observation, de cachette.

- Un nombre suffisant de jeux (en intérieur)

Pour les colonies de chats sauvages, la condition limitante sera toujours la quantité
de nourriture. En effet, son abondance et sa disponibilité déterminera le nombre de
chats dans la colonie (Béata et al., 2016 ; Halls, 2016 ; Case, 2003).
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Lorsque ces conditions sont réunies, la vie en communauté présente bien des
avantages. Premierement, la colonie assure ensemble la défense des ressources
du milieu. L'intégration d’'un étranger a la colonie est trés compliquée, il est
rapidement chassé du territoire. Ensuite, la sécurité des membres de la colonie est
également plus élevée. En effet, un chat solitaire est beaucoup plus vulnérable
gu’entouré de congénéres. Une présence est aussi toujours maintenue auprés de la
progéniture, les méres se relayant pour aller chasser. L’éducation en commun
montre ainsi beaucoup d’avantages, comme la sociabilisation intraspécifique plus
solide, ou l'intégration d’un chaton unique dans une autre portée. Enfin, les colonies
présentent un plus grand choix reproducteur : les males ont directement acces a
plusieurs femelles, augmentant les chances de saillies fécondantes. La protection
assurée par la colonie permet également a plus de portées d’étre menées a terme,

par rapport a une chatte sauvage solitaire (Béata et al., 2016).

Les colonies de chats sont majoritairement composées de femelles, souvent
apparentées, accompagnées de leur progéniture. La taille de la colonie dépend
majoritairement de la quantité de nourriture disponible et peut aller jusqu’a une
trentaine de chats. Les males juvéniles entiers sont présents au maximum jusqu’a
leurs 2 ans, puis sont chassés activement par la colonie : ce phénoméne est appelé
la dispersion. Il permet de limiter la consanguinité. Les males sont entiers donc
souvent plus solitaires, avec un territoire plus grand que celui des femelles ou des
colonies, pour augmenter leurs chances de reproduction. Les femelles et males
castrés ne sont pas chassés de la colonie. Une fois constitué, le groupe est assez
stable : les mouvements de femelles adultes sont rares. La notion de hiérarchie

n’existe pas au sein des groupes (Béata et al., 2016 ; Case, 2003).

Contrairement aux nombreux cris que I'on peut entendre la nuit dans les quartiers
habités par des chats, le combat est rarement la premiére solution lors d'une
rencontre de deux chats. Le combat représentant une perte d’énergie considérable, il
n’est envisagé qu’en dernier recours, lorsque le champ d’agression a été franchi ou
que la fuite est impossible. L’évitement est possible grace au marquage olfactif, qui
indique quel chemin est emprunté par quel chat, mais aussi par I'observation : un
chat va parcourir un chemin lorsqu’il sait la voie libre. Le détournement des regards
(figure 25) est également une marque d’apaisement, afin de désamorcer le combat
(Béata et al., 2016).
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Figure 25: Détournement de regards entre deux chats qui se ' Figure 26 : Combat entre deux chats ©Shutterstock (Béata
croisent ©E. Graff (Béata et al., 2016) etal., 2016)

{

Lorsque le combat pour la défense d'un territoire est inévitable (figure 26), trois
phases se distinguent : la phase d’approche ou appétitive, la phase de combat ou
consommatoire et la phase d’apaisement ou retour a I'équilibre. Le combat ne dure
souvent que quelques secondes : les chats se poursuivent, se roulent au sol, se
labourent et se mordent. La phase d’approche, beaucoup plus longue, est marquée
par des hurlements, les deux chats se font face en position d’intimidation (pilo-
érection, de c6té, myosis). Un des deux chats peut se mettre en position défensive
extréme, allongé sur le coété, toutes griffes dehors. Cette position traduit une
impossibilité de fuite associée a une crainte. Ce n’est en aucun cas une position de
soumission ; le chat en position défensive peut tout a faire initier le combat. La fin du
combat est annoncée par le retrait du perdant, une séquence de toilettage et de
marquage urinaire par le gagnant (Béata et al., 2016 ; Gagnon, 2003 ; Case, 2003).

A retenir...

Ainsi, le chat est tres attaché a son territoire, a son organisation qui le rassure et a
toutes les marques d’apaisement qui s’y trouvent. C’est pourquoi la venue dans une
clinique vétérinaire est trés souvent vécue comme une épreuve. C’est donc en
prenant en compte toutes les particularités comportementales du chat qu'il faut

penser sa venue en consultation ou en hospitalisation.
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TROISIEME PARTIE : SOURCES DE
STRESS CHEZ LE VETERINAIRE

Avec la démocratisation de la médicalisation des chats, ils seront de plus en plus
ameneés a voir un vétérinaire en consultation ou a étre hospitalisés. En tenant compte
des particularités félines, il est possible de mettre en place des bonnes pratiques

afin de réduire au maximum I'impact de ces événements sur le chat.

Il est également important de garder en téte la notion d’individualité : chaque chat
amene avec lui son bagage émotionnel, son histoire, son éducation, ses capacités
d’adaptation, mais aussi son propriétaire. C’est au vétérinaire d’anticiper et de

réagir face a ces différentes situations.

. Transport

1. Sources de stress

Les sources de stress liées au transport sont nombreuses. Premiérement, la mise
du chat dans sa boite est une grande source de stress a la fois pour le chat mais
aussi pour son maitre, qui anticipe la difficulté et qui ne fait que renforcer les craintes
de son chat. Ainsi, dans un climat tendu, le chat est forcé de rentrer dans une boite
gui ne fait pas partie de son territoire, car sortie au dernier moment. Le temps est
rarement laissé au chat de découvrir sa caisse pour y rentrer seul, I'heure du rendez-
vous approchant rapidement. Le chat, qui se rassure par la stabilité de son
environnement qu’il connait par cceur grace a son marquage, est alors enfermé, sans
possibilité de fuite dans une boite souvent pleine de phéromones d’alertes (tableau
4) (Taylor, 2016).
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Particularité du chat Source de stress
Territoire structure Boite inconnue, absence de marques
d’apaisement
Sens developpes Malitre stressé
Phéromones d’alerte

Chat proie et Rentré de force, dans la hate

; Besoin d’explorer,
predateur

d’observer

Champ

_ Manipulé de force
d’agression

Pas de possibilité de fuite et cage
ajourée :
Sensation de vulnérabilité

Tableau 4 : Sources de stress liées a la boite de transport en fonction des particularités du chat

Toutes ces contraintes peuvent provoquer chez le chat de fortes réactions de peur
ou d’agacement avec des agressions par peur, trés violentes ou par irritation. Le
chat peut également étre fortement inhibé et présenter des manifestations
neurovégétatives : il n'est pas rare de voir son chat vomir, déféquer ou baver lors
d'un transport. Le chat dépose alors une grande quantité de phéromone de stress

par ses coussinets, qui I'alertera lors du prochain trajet.

Ensuite, le trajet en voiture présente de nombreuses sources de stress. En plus de la
nausée que le chat peut ressentir, les mouvements imprévisibles de la voiture sont
inquiétants. Les bruits, odeurs et lumieres présentes dans la voiture sont
également autant d’'inconnues que le chat doit supporter. Ses capacités

d’adaptations sont liées a ce qu’il a vécu en étant chaton (Taylor, 2016).

2. Améliorations

Le bon déroulement d’'une consultation vétérinaire est sous-tendu par beaucoup de
parametres. Un transport serein et sans encombre en est la premiere étape, et non
des moindres. Comme on I'a vu, le transport peut avoir un réel impact sur le stress
du chat, mais il existe de nombreux parametres qui peuvent étre améliorés : une
visite chez le vétérinaire, et plus généralement un transport se prévoit plusieurs jours

a l'avance.
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Premiérement, le choix de la boite de transport est primordial. Le matériau le plus

adéquat semble étre le plastique rigide. La stabilité de ces boites permet au chat de

se mouvoir plus facilement et d’étre moins secoué lors des mouvements,

contrairement aux sacs de transport souples (figure 27). Ensuite, les ouvertures

doivent étre simples et multiples, avec par exemple une possibilité d’ouverture par le

devant et par le haut (figure 28). Une caisse qui se démonte entierement et

facilement est également appréciée, pour pouvoir sortir les chats les plus inhibés en

douceur. Enfin, les cages permettant au chat de voir sans étre vus sont également

appréciées pour leur conférer un sentiment de sécurité. En ce sens, les cages trop

exposees peuvent étre recouvertes d’une couverture (Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et

al., 2011).

Mege (BEATA ET AL., 2016)

- . 3
Figure 29 : Boite de transport proposé
comme lieu d'isolement chez un chaton
(Horwitz, Little, 2016)

Figure 27 : Boite de transport rigide et sac souple (©C.

Figure 28 : Boite de transport avec ouverture
devant et dessus (Horwitz, Little, 2016)

Deuxiemement, dans une étude réalisée en 2016
sur plus de 1000 propriétaires, on apprend que
75% de ces propriétaires n’habituent pas leur
chat a la caisse de transport (Millet, 2016). Or |l
s’agit d’'un des points clés de la prévention du
stress lors d’'un transport (Béata et al.,, 2016 ;
Horwitz, Little, 2016). En effet, dés le plus jeune
age, la caisse de transport peut étre présentée
comme un lieu d’isolement et de repos (figure
29). La caisse doit faire partie de I'environnement
familier du chat : elle portera ainsi des marques

d’apaisement et l'odeur du foyer. Des tapis,
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coussins, jouets peuvent étre placés a l'intérieur de la caisse. Les récompenses
peuvent également étre utilisées pour encourager et féliciter le chat lorsqu’il passe du
temps dans sa caisse de transport. Fermer la porte quand il dort, ou I'habituer
progressivement au transport de la caisse pendant quelques minutes sont aussi de
bonnes idées pour éviter un trop gros stress le jour de la consultation. Le plus
important est d’associer la caisse de transport a des expériences positives
(Horwitz, Little, 2016 ; Béata et al., 2016 ; Rodan et al., 2011 ; Dramard, 2016).

Le jour du déplacement, un spray phéromonal d’apaisement (fraction faciale) peut
étre pulvérisé dans la caisse au minimum quinze minutes avant le départ et des
friandises aideront le chat a rentrer de lui-méme. Il est important de s’y prendre a
'avance, pour toujours procéder dans le calme. Le haut de la caisse peut étre retiré
pour faciliter I'entrée du chat. Le but est qu’il puisse y rentrer volontairement
(Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et al., 2011). Enfin, le stress ressenti par le propriétaire
est automatiquement percu par le chat et a un impact considérable. Cette
appréhension indique au chat qu’'un événement anormal et non plaisant approche, il
sera donc plus enclin a la fuite ou a I'agressivité. Il est donc important d’étre apaisé

et de rester positif (Dehasse, 1985).

Dans la voiture, la caisse doit étre bien sécurisée, pour éviter tout mouvement ou
heurt intempestifs. Certains chats préférent avoir la possibilité d’observer au dehors
et d’autres, au contraire, se sentent plus rassurés dans le noir. Prévoir une
couverture a placer sur la caisse au besoin (Béata et al., 2016 ; Horwitz, Little,
2016 ; Rodan et al., 2011 ; Dramard, 2016).

Si le chat est connu pour ne pas supporter le transport, la prescription de molécules

par le vétérinaire peut étre judicieuse (Rodan et al., 2011 ; Béata et al., 2016) :

- Un anti-nauséeux peut étre utile si le chat présente des vomissements ou de
'hypersialorrhée

- Des compléments alimentaires comme le Qalmil® (Camomille, Valériane,
Tryptophane), a base de plantes ou le zylkéne® (a-casozépine) peuvent aider
a apaiser le chat, s’ils sont donnés quelques heures a quelques jours avant le
départ

- Les anesthésiques comme le calmivet® (Acépromazine) sont déconseillés.
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En plus d’étre un sédatif et non un anxiolytique, les effets secondaires

peuvent étre délétéres et non contrdlés par le vétérinaire.

A retenir...

Le transport est un point clé du bon déroulement d’une visite chez le vétérinaire et le
propriétaire en est le garant. Ces éléments sont importants :

- Le choix du moyen de transport : stable, ouvertures simples et multiples

- Llintégration du moyen de transport dans I'environnement du chat

- La sécurisation pendant le transport
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. Salle d’attente

1. Sources de stress

Dans la salle d’attente, les chats sont également confrontés a de nombreuses
sources de stress. Le chat étant enfermé dans sa caisse de transport, les éléments
stressants sont principalement pergus par trois des cinq sens de I'animal : la vue,
I'odorat et I'ouie, ces deux derniers étant les plus importants et les plus compliqués
a gérer. Le chat ne posséde pas d’échappatoire : 'anxiété peut alors rapidement
monter (Gagnon, 2003 ; Taylor, 2016). Dans de rares cas, les chats sont amenés en
laisse ou dans les bras du propriétaire. Le risque d’agression ou de fuite du chat est

alors élevé (Béata et al., 2016).
Les sources de stress en salle d’attente peuvent étre résumées ainsi (tableau 5) :

Sens impliqué Source de stress

Vue Vue d’autres animaux : potentiels prédateurs

Lumieres vives : éblouissement

Champ de vision réduit (cage posée par terre) : pas

d’observation possible

Odorat Odeur d’autres animaux
Tres développé, Phéromones de stress
macrosmique Odeur de désinfectant, parfum : désagréable
Ouie Téléphone, conversations, bruits inconnus, ... : Toujours

sur le qui-vive

Aboiements, miaulements

Tableau 5 : Sources de stress en salle d'attente en fonction des sens du chat

En plus de ces parameétres qu’il faut a tout prix maitriser pour réduire le stress du
chat avant la consultation, il convient de prendre en compte deux autres essentiels :
le stress du propriétaire et le temps passé dans la salle de consultation. Dans les
mémes conditions mais avec des durées différentes, I'impact de l'attente est trés
différent. Plus celle-ci est longue, plus le stress du chat aura des effets sur la
consultation a venir et sur les prochaines visites. En effet, une grande anxiété

marque le chat de fagcon profonde, il s’en souviendra et anticipera le stress pour
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toutes les fois suivantes (Taylor, 2016 ; Gagnon, 2003 ; Dramard, 2016). Concernant
son propriétaire, le chat percoit son stress avec précision. Un maitre anxieux ne

sera pas d’'une grande aide pour son chat et aggrave la situation (Gagnon, 2003).

2. Améliorations

Comme vu précédemment, le principal probléme de la salle d’attente est la rencontre
avec d’autres animaux, dans un environnement bruyant sans possibilité de fuite
pour le chat. L’idéal serait d’avoir un espace séparé des chiens et de la réception,
au calme, pour accueillir les chats. On peut, faute d’'une piéce fermée séparée,
essayer de séparer la salle d’attente en deux avec des paravents ou des meubles.
Lorsqu’il n’est pas possible de séparer chiens et chats dans l'espace, on peut
essayer de les séparer dans le temps, en allouant des plages horaires aux chats
(Horwitz, Little, 2016 ; Gagnon, 2003 ; Rodan et al., 2011).

L’espace pour les chats doit étre le plus au calme possible. L'insonorisation peut étre
améliorée avec des tapis, des meubles en bois, etc.. (Dramard, 2016). L’ « espace
chat » doit également permettre de poser la caisse du chat en hauteur. Mettre a
disposition des serviettes pour couvrir les cages de transport peut permettre
d’apaiser les chats anxieux. La lumiére peut étre tamisée ou provenir d’'un éclairage
indirect. Concernant 'ambiance olfactive, il convient de d’agir sur deux plans : tout
d’abord, un diffuseur de phéromones apaisantes (comme le Feliway®) ou un
diffuseur aromatique (comme le Petschool®) branché dans la salle dattente
permettrait au chat de se sentir plus apaisé. Ensuite, il est important d’aérer aussi
souvent que possible, aprés le passage d’'un animal anxieux ou une bagarre entre
chiens, par exemple. Le nettoyage des marques laissées par les autres animaux,
comme de l'urine, ainsi que le choix du produit sont également importants. Certains
auteurs préconisent les produits a base d’essence végétales ou de vinaigre blanc
(Gagnon, 2003 ; Sparkes, Ellis, 2016 ; Rodan et al., 2011).

Concernant la durée d’'attente, fixer des rendez-vous permet généralement d’avoir
une attente la plus réduite possible. Lorsque cela est possible, prévenir les
propriétaires d’un retard pour qu’ils attendent chez eux plutét qu’a la clinique (Rodan
et al., 2011 ; Horwitz, Little, 2016 ; Gagnon, 2003).

Pour finir, une salle d’attente adaptée aux chats est aussi une salle d’attente

adaptée aux propriétaires. Le bien-étre du chat passe aussi par le bien-étre de son
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propriétaire et une salle d’attente ou il fait bon vivre est un atout majeur. L’exclusivité
féline dans une salle d’attente a cet avantage que la décoration et 'ameublement
n‘ont pas a craindre un animal en liberté. Cette décoration agrémentée d'un fond
sonore, livres et revues seront appréciés. Ainsi, une attention particuliere peut étre
portée sur le confort et 'ambiance de la salle d’attente ainsi que sur la qualité de
'accueil ; les propriétaires et ainsi, leurs chats, ne pourront s’en porter que mieux
(Gagnon, 2003 ; Dramard, 2016).

A retenir...

Les recommandations pour la salle d’attente sont :

- Limiter le temps d’attente.
- Limiter les contacts avec les autres animaux.
- Limiter le bruit.

- Offrir une attente confortable aux propriétaires.
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lll. Consultation

1. Sources de stress

Lors de la consultation, le chat n’est plus a I'abri dans sa caisse de transport et est
confronté a de nombreux facteurs de stress. Lorsqu’il ne s’agit pas d’une premiére
consultation, le chat est souvent déja en hyper vigilance, dans un état d’anxiété
relatif, en fonction de ses anciennes expériences en clinique vétérinaire. Outre cet
environnement anxiogéne, c'est également le moment de manipulations,
contentions, actes meédicaux trés intrusifs pour le chat, par des personnes

inconnues.

Tout d’abord, la sortie de sa caisse de transport constitue un premier obstacle. On
lui demande de quitter un endroit qu’il commencait a apprivoiser, ou il éprouvait peut-
étre un sentiment de sécurité, pour entrer dans un environnement inconnu ou
redouté. Si le temps est compté, la sortie du chat peut étre forcée. Dans ce cas, on
retire au chat son libre arbitre, il peut alors se sentir menacé et adopter un
comportement de fuite ou d’agression. Le contact avec le personnel vétérinaire n’est
souvent pas initié par le chat, et la sortie peut étre percue comme brutale avec des

comportements tels que :

- Prise par la peau du cou et traction du chat hors de la caisse (figure 30)

- Bascule de la caisse et secouements

Figure 30 : Sortie du chat pris par la peau
du cou (Taylor, 2016)
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Ce premier contact avec le vétérinaire est déterminant pour la suite de la
consultation. Une sortie forcée peut rendre le chat tres tendu, agressif ou si peureux

qu’il s’en souviendra lors des prochaines visites (Taylor, 2016).

Le comportement du vétérinaire est ensuite déterminant. Il est considéré comme
un étranger voire comme un ennemi par le chat. Les comportements suivants seront

percus comme une menace :

- Les mouvements brusques

- Les conversations agitées et bruyantes

- L’approche brutale et/ou frontale

- Un contact visuel direct prolongé (Taylor, 2016).

Le matériel utilisé est également important : les équipements bruyants (téléphone,
éléments en métal, emballages de seringues et aiguilles, etc...) ne permettent pas au
chat de se sentir a l'aise et le matériel de contention (gants : figure 31, masque a
chat, sac de contention, cage a contention, etc...), méme si son utilisation semble
parfois justifiée aux vues du caractere agressif du chat, est une source de stress
extréme et peut augmenter I'agressivité d’'un chat. En effet, 'odeur d’anciens chats,
leurs phéromones d’alerte et la sensation d’étre prisonnier rendent ces équipements

tres angoissants pour le chat (Taylor, 2016).

Figure 31 : Usage de gants de contention (Taylor, 2016)

Lors de 'examen clinique, une contention non appropriée, telle que la prise par la

peau du cou de fagon systématique ou le maintien ferme dans une position
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inconfortable et non physiologique peuvent étre tres mal vécue par certains chats.
Ensuite, la durée de la manipulation, si elle dépasse le seuil de ce que peut
supporter le chat, peut déclencher des agressions par irritation. L’ordre dans lequel
se déroule I'examen clinique a également son importance : un acte peut en effet
braquer le chat pour le reste de la consultation. Ainsi, tout dépend de ce que le chat
peut supporter et une fois que 'on dépasse cette limite, I'approche du chat devient
trés compliquée voire impossible sans déclencher une agression (Taylor, 2016 ;
Béata et al., 2016)..

Enfin, la salle de consultation est un lieu inquiétant pour le chat, notamment par la
présence de nombreuses odeurs. Les premiéres odeurs génantes pour le chat
sont les odeurs des patients précédents. Les odeurs de chiens sont trés stressantes,
mais aussi les phéromones d’alerte laissées par les chats précédents sur la table de
consultation via leurs coussinets. Elles sont en effet tres handicapantes pour le
vétérinaire car ces odeurs et phéromones engendrent des réactions de peurs
imprévisibles. Ensuite, les différents désinfectants, diffuseurs d’ambiance, odeurs
d’alcool ou parfums sont génantes pour le chat, qui percoit toutes ces odeurs de
fagon trés précise (Taylor, 2016 ; Gagnon, 2003). La table de consultation en elle-
méme peut présenter des difficultés pour le chat : les surfaces froides et glissantes
sont a I'opposé des surfaces chaudes et confortables qu’affectionnent les chats
(Taylor, 2016). L’absence de cachette sur les tables de consultation en fait, enfin, un

lieu ou le chat se sent vulnérable (Taylor, 2016).

2. Améliorations

De nombreux de conseils peuvent étre donnés pour tenter d’'améliorer les conditions
d’accueil des chats en consultation. La préparation de I'équipe vétérinaire a ces

consultations « cat-friendly » est primordiale.

2.1 Avant la consultation

Tout d’abord, la salle de consultation doit étre préte a recevoir le chat bien avant
son arrivée. L’idéal est d’avoir une salle de consultation dédiée aux chats, sans
aucune odeur canine, mais beaucoup de cliniques ne peuvent pas se le permettre.
On peut néanmoins essayer de tendre vers ce modele en appliquant quelques
conseils simples (Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et al., 2011 ; Gagnon, 2003 ; Béata et
al., 2016) :
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Si un choix de salle peut étre fait, il doit se porter sur la plus calme, la plus

pratique et la plus confortable.

Il est important de fournir une surface confortable et non glissante au chat.
Au besoin, la table de consultation peut étre agrémentée d’une serviette
éponge. Les tables en métal devraient étre évitées a cause de leur inconfort

thermique et physique.

Entre chaque patient, I’aération et le nettoyage de la table d’examen sont

primordiaux.

Le port d’'une blouse de couleur sombre pouvant absorber la lumiere au lieu
de la refléter est appréciée par les chats. La blouse doit également étre la plus
propre possible pour éviter les odeurs et phéromones.

Un diffuseur de la fraction F3 de phéromone faciale aide les chats a
accepter ce nouvel environnement. Ces diffuseurs, comme le feliway®,
permettent de réduire le stress du chat, mais n’augmentent pas forcément la
tolérance a la manipulation, d’aprés une étude menée sur 87 chats (Pereira et
al., 2016). De plus, I'association avec la valériane permettrait d’augmenter
le comportement exploratoire et ainsi, I'efficacité de la fraction F3 (Bernachon
et al., 2015).

Avant de faire rentrer le chat et son propriétaire, tout doit étre prét a ’emploi
pour étre le plus efficace et le moindre bruyant possible. Cela permet aussi

d’éviter les allers-retours intempestifs hors de la salle de consultation.

Prévoir un créneau horaire assez large permet au vétérinaire plus de

sérénité et de patience avec les chats.

Pour s’affranchir du stress d’'un changement de lieu, la consultation a domicile

n’'est pas a négliger. En effet, le chat n’a pas subi de transport, ni d’attente et n’est

pas confronté aux odeurs et autres stimuli inhabituels. Cependant, la contention est

toujours nécessaire pour réaliser un examen cliniqgue et les différents examens

complémentaires : le chat peut donc se montrer agressif ou apeuré par cet intrus

entrant dans son territoire pour le manipuler (Béata et al., 2016).
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2.2 Consultation : généralités

Ensuite, lors de la consultation, les maitres mots avec les chats sont la diplomatie,
'observation et la patience (Gagnon, 2003). En effet, il faut a chaque instant savoir
composer avec 'humeur et le tempérament du chat pour pouvoir conduire une
consultation le plus sereinement possible. Dans un premier temps, il est important de
proposer une chance au chat de sortir de lui-méme de sa caisse de transport
(figure 32). C’est ainsi 'occasion de recueillir le motif de consultation, I'historique du
trouble et du chat. Si le chat refuse de sortir méme aprés plusieurs minutes d’attente,
il est conseillé de retirer la partie haute de la caisse de transport lorsque cela est
possible, ou de proposer au propriétaire de sortir lui-méme son chat (Horwitz, Little,
2016 ; Rodan et al., 2011 ; Gagnon, 2003 ; Dramard, 2016 ; Béata et al., 2016).

!
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Figure 32 : Laisser au chat la possibilité de sortir de
lui-méme (Photo personnelle)

Un consensus se développe autour de la caisse de transport : doit-on examiner le
chat a l'intérieur de sa caisse ou non ? Si le chat semble a l'aise, certains
préconisent de le garder a lintérieur pour qu’il se sente rassuré, mais d’autres
déconseillent pour éviter I'association d’'un mauvais souvenir a la caisse de transport.
Si le chat accepte le contact, le vétérinaire peut prendre le chat sous les épaules et
soutenir le poids sous les pattes arriére. Une serviette éponge peut venir entourer le
chat si cela 'apaise. Les gestes doivent étre délicats pour ne pas brusquer le chat
(Horwitz, Little, 2016 ; Gagnon, 2003 ; Rodan et al., 2011 ; Dramard, 2016).

Ensuite vient le temps de I'examen clinique. Le principe est alors de prendre son
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temps pour aller vite. En effet, plus la durée de la manipulation du chat est rapide,
moins celle-ci sera désagréable. Cependant, il faut pour autant ne pas étre brusque
ou maladroit en voulant aller vite : les gestes doivent assurés mais lents et doux. Le
ton de la voix doit également étre doux et calme et il est déconseillé de soutenir le
regard du chat. Enfin, 'approche du chat est mieux tolérée lorsque qu’elle est faite
par le c6té ou par l'arriere, le vétérinaire pourra donc se positionner comme sur les
figures 33 et 34 (Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et al., 2011).

kil R A AR e

Figure 33 : Approche par le c6té (Photo

personnelle) L :
Figure 34 : Approche par I’arriére (Photo
personnelle)

Ensuite, 'examen clinique doit se dérouler dans l'ordre du plus toléré au moins
toléré par le chat et un contact physique doit toujours étre maintenu avec le chat.
En effet, une main posée sur I'encolure du chat peut parfois I'apaiser, et rompre ce
contact peut amener le chat a rétracter son champ d’agression: il sera alors
impossible de reprendre la manipulation sans déclencher une agression par irritation.
(Horwitz, Little, 2016 ; Gagnon, 2003 ; Rodan et al., 2011 ; Dramard, 2016 ; Béata et
al., 2016).

Il est également important d’étre conscient de ses propres émotions et de leurs
effets sur le chat. Il n’est pas interdit de ne pas se sentir en confiance avec un chat.
Dans ce cas, déléguer sa manipulation a un collegue, lorsque cela est possible, peut

étre bénéfique pour tout le monde (Rodan et al., 2011).

Tout au long de la consultation, il est important de toujours observer le chat.

Comme vu précédemment, son attitude, sa position et ses réactions témoignent de
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son niveau de stress. Grace aux informations obtenues, le vétérinaire peut adapter
son comportement pour éviter I'escalade de la tension menant a une agression ou
a un inconfort trop intense. Plusieurs solutions peuvent étre envisagées selon la
situation (Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et al., 2011):

- Accélérer ou abréger la manipulation du chat. Par exemple, une prise de
température peut étre évitée si les commeémoratifs et les signes cliniques de

I'animal ne I'exigent pas.
- Adapter sa contention a la situation (voir « contention »)

- Distraire avec des jouets ou des friandises pour reporter I'attention sur un
stimulus positif. Les chatons répondent tres bien a ces stimulations, mais elles
sont aussi intéressantes sur des chats adultes pouvant étre gloutons ou trés

joueurs.
- Proposer au chat la possibilité de se cacher dans une serviette.

- Faire sortir le propriétaire si celui-ci montre également des signes de stress

que le chat peut percevoir.

- Sédater lorsqu’aucune autre technique n’est satisfaisante ou lorsque le stress

du chat est jugé trop important.

Il peut étre intéressant de laisser le chat libre dans la salle de consultation, afin de
lui permettre de faire la connaissance des lieux et d’y prendre (et laisser) ses
marques. La question réside cependant quant au moment le plus judicieux pour cela.
Tout dépend de la situation et du chat. Certains chats seront plus a l'aise s'ils
découvrent la salle a la sortie de la caisse, mais d'autres ne seront plus
approchables une fois sortis et pelotonnés dans un coin. Dans tous les cas, avant de
lacher le chat, il faut s’assurer de I'absence de cachette ou il sera difficile de le
récupérer. La fin de la consultation peut aussi étre le moment adéquat pour se
dégourdir les pattes et finir sur une note positive (Gagnon, 2003 ; Rodan et al.,
2011).

Enfin, la relation chat / propriétaire n’est pas a négliger, car le chat réagit plus ou
moins intensément aux émotions de son maitre. La communication avec le
propriétaire est essentielle, pour qu’il comprenne la raison et le bien fondé de chaque

geste effectué. Certains chats ont un comportement radicalement différent en
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présence et en I'absence de leur propriétaire, il est donc judicieux de profiter de
'apaisement que procure sa présence. Enfin, 'écoute des inquiétudes, mais aussi
des anecdotes du propriétaire peut d’'une part, donner des informations importantes
sur le chat, mais aussi et surtout, détendre le propriétaire et instaurer une relation de
confiance (Gagnon, 2003 ; Horwitz, Little, 2016).

Lors d’injections, les recommandations sont (Rodan et al., 2011 ; Horwitz, Little,
2016) :

- Réchauffer le produit lorsqu’il sort du réfrigérateur
- Toujours injecter avec une aiguille neuve, ce qui implique de changer d’aiguille
entre la prise du produit et son injection

- Injecter avec une aiguille la plus petite possible (selon la viscosité du produit)

2.3 Contention

La contention du chat est sans doute le déclencheur de la plupart des agressions
en consultation vétérinaire, a cause de la peur induite par celle-ci (Rodan, 2010). En
effet, le vétérinaire rentre dans le champ d’agression du chat et lui impose une
manipulation et une contrainte qu’il supporte trés difficilement. Il s’agit donc d’'un
point de levier important si 'on veut améliorer le bien-étre du chat en consultation.
Chez le chat, la meilleure contention possible reste I’'absence de contention car
« rien ne peut étre obtenu d’un chat par la contrainte » (Gagnon, 2003). Mais bien
entendu, de nombreuses situations exigent une certaine immobilité du chat, comme

par exemple les prises de sang ou les examens d’'imagerie médicale.

La contention lors de I'examen clinique doit étre au maximum fluide, en suivant les
mouvements du chat et en respectant la position dans laquelle il semble le plus
confortable. Il est intéressant d’installer le chat contre soit, entouré d’un bras mais
sans pression pour qu’il se sente soutenu sans étre contenu (figure 35). Le chat peut
étre si besoin entouré d’'une serviette pour lui donner un sentiment de sécurité
(Horwitz, Little, 2016 ; Rodan et al., 2011 ; Dramard, 2016).
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Figure 35 : Contention fluide du chat (Photo personnelle)

Si le chat semble apeuré sur la table de consultation, il ne faut pas hésiter a faire
'examen clinique la ou le chat se sent a I’aise, que ce soit par terre, sur les genoux
du vétérinaire ou de son propriétaire, sur une étagere, etc... (Rodan, 2010 ; Rodan et
al., 2011 ; Horwitz, Little, 2016 ; Béata et al., 2016).

La prise par la peau du cou est controversée dans l'univers vétérinaire. Cette
pratique, ainsi que la clipnose (utilisation de clips en région cervicale : figure 36), est
censée reproduire I'immobilité du chat que la mére recherche lorsqu’elle prend ses
petits dans sa gueule pour les déplacer. Certains chats adultes sont réceptifs a cette
technique et s’immobilisent lors de cette stimulation mais d’autres réagissent de
fagcon agressive. Les auteurs s’accordent pour dire qu’il ne faut dans tous les cas
user de cette technique seulement sur les chats réceptifs et qu’il ne faut pas
soulever un chat adulte par la peau du cou sans soutenir son poids. Pour certains,
cette immobilisation réflexe, parfois accompagnée de ronronnement, est profitable
pour effectuer des examens cliniques et des soins non douloureux (injection, prise de
sang, etc..) (Gagnon, 2003 ; Béata et al., 2016 ; Pozza et al., 2008). Pour d’autres,
cette technique, méme si elle immobilise le chat, est source de stress pour lui car
elle lui retire tout contrdle de la situation et inhibe son comportement naturel face a
un danger (Rodan, 2010 ; Horwitz, Little, 2016).

1



Figure 36 : Clipnose chez un chat (©C. Mege, Béata e al., 2016)
Lorsque 'immobilisation est requise pour un examen complémentaire, par exemple,
il important de laisser le chat dans une position agréable pour lui. Le vétérinaire ou
I'assistant vétérinaire peut tenir gentiment le chat contre lui, ou simplement poser une
main sur lui s’il est allongé et cacher sa téte sous une serviette (figure 37). Ces
gestes simples permettent parfois de garder le chat immobile. Les caresses sous les
oreilles, sous le menton ou entre les oreilles aident le chat a se relaxer et a penser a
autre chose (Rodan, 2010 ; Rodan et al., 2011). Pour les prises de sang, le choix de
la voix veineuse est important et le vétérinaire doit pouvoir s’adapter selon les

préférences du chat et la quantité de sang attendue :

- La veine jugulaire implique une contention parfois non tolérée par les chats

(extension du cou) mais permet un débit important.

- Laveine radiale nécessite la tenue de la patte du chat, ce qui peut également
étre mal supporté mais le chat peut globalement rester dans la position qu'il le
souhaite et des caresses peuvent étre faites sous le menton tout en
maintenant Iégérement sa téte (figure 38). Attention aux garrots qui peuvent
coincer les poils du chat ou émettre un bruit sec lors de leur relachement. Si
possible, la compression peut étre réalisée par [I'assistant spécialisé

vétérinaire pour plus de confort.

- Sila quantité de sang nécessaire est plus petite, la veine sapheéne est un bon

compromis car la contention est minime (figure 37) (Gagnon, 2003).
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Figure 37 : Contention chat couché pour acces ala veine )
saphéne (Photo personnelle) Figure 38 : Contention pour prise de
sang a la veine radiale, avec une
serviette (Photo Personnelle)

2.1 Gestion du chat agressif

Lorsque le chat devient agressif, il convient avant tout d’assurer sa propre sécurité,
ainsi que celle du chat et de son propriétaire. La peur est la cause la plus fréquente
d’agression, suivie par la douleur (Rodan, 2010 ; Rodan et al., 2011). La gestion de
ce type de chat commence en amont de la consultation. Il est d’abord trés important
de communiquer avec le propriétaire sur le transport du chat en lui donnant tous les

conseils vus précédemment et en lui prescrivant les molécules recommandées.

Ensuite, les équipements de protections sont nombreux mais représentent une
grande source de stress pour le chat. lls sont a utiliser avec précaution et en
dernier recours, si la sécurité du personnel vétérinaire est en jeu. Les équipements
regroupent les masques a chats, gants, filets, sacs et cage de contention. Les
masques et sacs sont facilement remplacables par des serviettes : plus confortables
pour le chat, elles sont aussi plus facilement lavables et ne contiennent ainsi pas de
phéromones de stress ou d’odeurs de chats (Béata et al., 2016 ; Rodan et al., 2011 ;
Horwitz, Little, 2016).

La sédation représente la meilleure option pour un chat agressif et permet de mener
a bien tous les examens voulus. Elle est également indiquée lorsque le chat présente
uniguement des signes de stress ou si 'examen va étre long : on anticipe ainsi tout
désagrément pour le chat et 'expérience chez le vétérinaire n’en est que meilleure.
La meilleure sédation possible est Pinjection intramusculaire de molécules

réversibles, accompagnée d’un support gazeux si besoin. L’induction en chambre a
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isoflurane* est parfois utilisée pour les chats les plus agressifs a qui il est compliqué
de faire une injection. Cette technique permet d’éviter tout contact avec le chat mais
elle présente tout de méme des inconveénients : endormissement et réveils plus long
et agités, pas de contrble des voies aériennes pendant 'endormissement (Rodan et
al., 2011 ; Béata et al., 2016).

A retenir...

- La salle de consultation doit étre adaptée et préte avant I'arrivée du chat.

- La sortie du chat doit se faire au maximum a son initiative.

- La manipulation doit étre fluide, adaptée au chat.

- En cas de stress trop intense ou d’agressivité, la contention chimique doit

étre envisagée rapidement.

En résumée, le vétérinaire doit étre a I'écoute du chat dans l'objectif de ne laisser
aucun mauvais souvenir au chat. Ainsi, les futures visites seront envisagées

sereinement.
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IV. Hospitalisation

1. Sources de stress

L’hospitalisation du chat constitue une grande épreuve pour lui. En effet, le plus
souvent elle est concomitante a une maladie ou une chirurgie et induit donc un
inconfort voire une douleur physique. Le chat est de plus confronté a un nouvel
environnement ou il ne peut pas exprimer son comportement naturel et ce pour une
durée indéterminée : c’est « une rupture affective et sensorielle avec le milieu

familier » (Gagnon, 2003). L’anxiété peut alors rapidement apparaitre.

Tout d’abord, le chat est confronté aux mémes stimuli stressants que dans la salle
d’attente, mais pour une durée plus longue, ce qui l'affecte d’autant plus (Taylor,
2016) :

- Odeurs : autres animaux, désinfectants, parfum d’ambiance, lessive, etc...

- Bruits forts et imprédictibles : téléphones, miaulements et aboiements,
alarmes de perfusion, tintements métalliques des cages, machines a laver ou
aspirateur, etc...

- Lumiére vive et éblouissante

- Vision d’autres animaux, que ce soit des chats ou des chiens.

- Températures trop élevées ou trop basses

Ensuite, une grande partie de l'anxiété du chat en hospitalisation vient de
’environnement réduit dans lequel il est logé. Comme on l'a vu, le bien-étre du
chat provient majoritairement de la maitrise et de I'organisation de son territoire. En
hospitalisation, les cages sont souvent trop petites pour proposer une séparation
des ressources satisfaisante : les aires de nourriture, d’élimination et de repos sont
juxtaposées et aucune zone n’est souvent laissée au chat pour se cacher ou se
percher. Par exemple, nombreux sont les chats dormant dans leur bac a litiére ou

soulevant leurs alaises pour dormir dessous (Taylor, 2016).

De plus, le matériau des cages le plus couramment utilisé en hospitalisation est le
métal. Il permet un nettoyage efficace (sauf s’il s’agit de barreaux) mais est trés
inconfortable car froid, bruyant et dur. Les cages situées au niveau du sol sont
moins appréciées par les chats, car elles ne permettent pas une observation

optimale du milieu (Taylor, 2016).
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Ensuite, les habitudes des chats sont bouleversées en hospitalisation alors qu’ils
sont au contraire néophobes* et attachés a leurs rituels. D’abord, nombreux sont
ceux qui souffrent d’ennui par manque de stimulation. Ensuite, le changement de
litiere et/ou d’alimentation peuvent provoquer de la malpropreté et de I'anorexie.
Les traitements mis dans la nourriture peuvent souvent étre a l'origine d'une
aversion alimentaire. Enfin, les horaires imprévisibles des repas, des visites, des

soins et autres représentent également une source d’anxiété pour eux.

Enfin, la réalisation de soins est problématique. S’ils sont réalisés dans la cage
d’hospitalisation ou méme dans la chatterie, le chat ne se sentira plus en sécurité
dans celle-ci. Les cathéters, collerettes ou autres bandages sont handicapants pour
le chat dans la réalisation de ses mouvements. Les contacts répétés, parfois
accompagnés d'une contention forcée sont source de stress et sont a terme

responsables d’anxiété par anticipation (Taylor, 2016).
Finalement, I'hospitalisation est stressante pour le chat de part plusieurs points :

- Le détachement de son environnement familial
- L’enfermement dans un lieu restreint et mal structuré

- Le caractere imprévisible de son environnement qui crée de I'anxiété

2. Améliorations

Dans sa vie, un chat peut subir plusieurs hospitalisations et une seule mauvaise
expérience peut marquer le chat et créer une phobie des soins. Les autres visites
seront alors tres compliquées, a la fois pour lui, mais aussi pour le personnel
vétérinaire. Il est donc important de rendre chaque hospitalisation aussi agréable

gue possible.

Dans un premier temps, pour assurer le meilleur des accueils, une chatterie
séparéee du chenil est primordiale. L’isolation phonique est un plus, pour assurer
une ambiance calme et feutrée, loin des aboiements et des sonneries de téléphones.
La lumiére tamisée est appréciée. Pour éviter les portes qui claquent, les portes

coulissantes sont une bonne alternative pour ne pas surprendre le chat.

Ensuite, les cages d’hospitalisation doivent permettre le confort et le respect des
particularités comportementales du chat (Horwitz, Little, 2016 ; Gourkow, 2016 ;
Carney et al., 2012 ; Béata et al., 2016 ; Dramard, 2016) :
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Figure 39 : Cage d'hospitalisation dont la taille est modulable, pour

b -

séparer les espaces de vie (Photo personnelle) Figure 40 : Cage permettant au chat de se
cacher (partie droite a I'abri des regards) et

de se percher (tablette). (Photo Personnelle)

La taille doit permettre d’individualiser les espaces litiere, couchage,

nourriture et eau (figure 39).

Un espace en hauteur peut étre installé : les tablettes intégrées aux cages
sont optimales, mais peuvent étre remplacées par des boites ou cartons
(figure 40).

Pour permettre au chat de se cacher, une partie de la cage peut étre pensée
pour étre a I'abri des regards (Figure 40). Sinon, un couchage fermé, un

carton ou la caisse de transport peuvent faire office de cachette au chat.

Les cages ne doivent pas se faire face, pour que les chats ne voient pas

d’autres animaux.

Le métal doit étre évité au profit de matériaux plus chaleureux et moins
bruyant, comme le bois ou assimilés. Des tapis molletonnés, des couvertures

chaudes permettent d’augmenter le confort facilement.

Un diffuseur apaisant (aromatique, a la valériane ou phéromonal) peut étre
branché dans la piece. L’exposition aux phéromones faciales augmenterait la
fréquence du marquage facial, du toilettage, des déplacements et faciliterait la
prise alimentaire (A. Griffith et al., 2000).

Des jouets peuvent étre proposeés pour les chats qui semblent s’ennuyer.
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Avant l'arrivée du chat, il est judicieux de proposer au propriétaire de ramener sa
nourriture, pour éviter tout changement inopportun, qui pourrait provoquer de la
diarrhée, ou un refus de manger par néophobie. C’est également l'occasion
d’apporter les paniers, jouets, tapis, gamelles ou tout autre objet pour que le chat se
sente a laise et retrouve des éléments et des odeurs familiers (Horwitz, Little,
2016)

Ensuite, pour éviter au maximum I'anxiété, des routines doivent étre instaurées pour
ne pas surprendre le chat et lui laisser des temps de repos. Par exemple, la
nourriture peut étre donnée a des horaires fixes, ainsi que les soins journaliers. De
plus, les contacts ne doivent pas se résumer qu’aux manipulations médicales, mais
aussi aux caresses, aux jeux si le chat est demandeur pour ne pas systématiser les
expériences négatives. Lorsque c'est possible, on peut proposer au chat de se
dégourdir les pattes dans une piece calme et sécurisée (Horwitz, Little, 2016 ;
Gourkow, 2016 ; Carney et al., 2012).

De plus, il est toujours profitable de ne pas réaliser les soins dans la chatterie, et
encore moins dans la cage du chat, pour qu’elle reste un espace sécuritaire pour lui.
La contention du chat doit se faire dans le calme et avec patience comme vu
précédemment. De méme, les bandages doivent étre le moins handicapants possible
et les collerettes souples sont préférables aux collerettes rigides (figure 41).
Concernant les traitements, la voie intraveineuse est a privilégier si un cathéter est
posé car elle est indolore. De méme, la voie sous-cutanée est préférable a la voie
orale lorsque la prise nécessite une contention forcée (Horwitz, Little, 2016 ;
Gourkow, 2016 ; Carney et al., 2012 ; Dramard, 2016).

Figure 41 : La collerette souple est mieux supportée par les
chats (Horwitz, Little, 2016)
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Entre plusieurs animaux, le nettoyage et la désinfection complete de la cage
d’hospitalisation sont obligatoires pour des raisons d’hygiéne, mais aussi pour laisser
le chat s’approprier sa cage et y laisser ses propres odeurs. Ainsi, lors
d’hospitalisations longues, il faut veiller a ne pas nettoyer trop souvent et entierement
la cage du chat. Il est intéressant de nettoyer de facon partielle a chaque fois pour ne
pas effacer toutes les marques d’apaisement. Si un changement de cage doit étre
effectué, laisser au chat un tissu imprégné de son odeur est un bon compromis
(Gourkow, 2016 ; Carney et al., 2012)

Le niveau de stress du chat augmentant avec la douleur, il est évidemment tres
important de fournir un analgésique adapté a la pathologie ou a la chirurgie du chat.
Les patients plus faibles (malades, agés ou trés jeunes, sédatés) nécessitent
également une ambiance plus chaude. Ainsi, un thermostat présent dans chaque
cage selon les besoins physiologiques serait judicieux (Carney et al., 2012 ; Horwitz,
Little, 2016).

Enfin, il ne faut jamais négliger I'attachement du chat a son propriétaire. De
nombreux chats reprennent I'appétit en présence de leur propriétaire et guérissent
plus rapidement. Les visites sont donc a encourager et pour les pathologies qui le
permettent, une hospitalisation de jour peut étre proposée pour conserver le lien

avec I'environnement familial (Gagnon, 2003 ; Carney et al., 2012).

A retenir...

L’hospitalisation, de par sa durée et I'éloignement du territoire du chat, peut induire
chez le chat une anxiété profonde. Il est impératif de mettre en place un minimum de

mesures :

- L’hospitalisation doit étre la plus courte possible avec la participation des
propriétaires.

- L’ambiance de la chatterie doit étre la plus calme possible, agrémentée de
diffuseurs apaisants.

- L’aménagement de la cage doit respecter les caractéristigues éthologiques
du chat.

- Une routine doit étre instaurée avec des contacts positifs fréquents

(alimentation, jeux, sorties, visites) en alternance des soins, qui sont réalisés
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hors de la chatterie.

Finalement, le bien-étre du chat en clinique vétérinaire repose principalement sur une
adaptabilité de tous les instants, de la patience et du calme. Il s’agit d’'instaurer une
relation de confiance entre le chat et son vétérinaire, mais aussi entre le
propriétaire et le vétérinaire. En effet, I’ambiance de la clinique affectera a la fois le
chat et son propriétaire et il convient d’étre a I’écoute de chacun. Chaque
consultation ou hospitalisation pouvant provoquer une phobie des soins chez le chat,
la prise en charge de ce stress est une priorité, de la conception des locaux de la

clinique au comportement du vétérinaire.

86



QUATRIEME PARTIE : ETUDE DE
TERRAIN

Comme vu précédemment, de nombreuses de recommandations commencent a voir
le jour, de la part de comportementalistes francais, mais aussi inspirées des
démarches mises en place outre-manche et outre-Atlantique. Mais qu’en est-il
aujourd’hui des cliniques frangaises ? Tous ces moyens mis en ceuvre ont-ils un réel

impact sur le stress du chat en clinique vétérinaire ?

L’étude consiste en un questionnaire portant sur l'aménagement de la clinique, son
équipement ainsi que I'attitude de I'équipe vétérinaire envers les chats. En paralléle,
une évaluation du stress en consultation et en hospitalisation via une grille de

stress est réalisée.

. Matériel et méthode

1. Population d’étude

Les premieres données regroupent les observations réalisées par moi-méme sur
tous les chats recus en consultation et hospitalisés au sein de 4 structures

vétérinaires pendant une durée d’un mois entre septembre 2018 et janvier 2019 :

- Un vétérinaire a domicile

- Une clinique vétérinaire ne séparant pas les chiens et les chats

- Une clinique vétérinaire séparant les chiens et les chats en salle d’attente, en
consultation et en hospitalisation

- Une clinique vétérinaire exclusivement féline

En complément, des questionnaires et grilles de stress ont été envoyées a sept
autres vétérinaires volontaires qui les ont remplies eux méme entre septembre
2018 et février 2019 :

- Un vétérinaire a domicile
- Une clinique vétérinaire féline

- 5 cliniques vétérinaires accueillant les chats et les chiens.
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2. Elaboration du questionnaire

Le questionnaire a pour objectif de faire I'état des lieux des locaux de chaque
clinique et de la prise en charge des chats en consultation et en hospitalisation.

Les questions sont organisées en deux parties et ont été élaborées a partir de
'analyse de la bibliographie. La premiére concerne l'agencement et les
équipements de la clinique, plus particulierement la salle d’attente, la salle de
consultation qui accueille les chats et la partie hospitalisation. La deuxieme traite du
comportement et pratiques du vétérinaire avec les chats en consultation et en

hospitalisation.

Le questionnaire, disponible en annexes 1 et 2, est constitué de questions a choix
multiples afin d’obtenir des réponses homogenes. Il compte au total 39 questions et

se veut exhaustif.

3. Elaboration des grilles de stress

Les grilles de scoring de stress ont été mises au point afin d’évaluer le degré du
stress chez le chat en consultation et en hospitalisation.

Elles ont été construites en s’inspirant de scorings déja existants pour la consultation
(Kessler, Turner, 1997 ; Pereira et al., 2016; Bernachon et al., 2015) et
I'hospitalisation (Kessler, Turner, 1997 ; Zeiler et al., 2014) des chats.

Les grilles tiennent compte de plusieurs paramétres : le comportement du chat, seul
et envers les soignants, des observations physiques (position du corps, de la queue,
des différentes parties de la face, etc...) et des paramétres cliniques et
neuroveégétatifs. En consultation (annexe 3 et tableau 6), se distinguent les
situations avec ou sans injection et en hospitalisation (annexe 4), celles qui durent
plus (tableau 7) ou moins de 24h. En effet, une injection peut augmenter le stress du
chat et une hospitalisation dite « longue » permet d’observer les comportements

alimentaires et éliminatoires.
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CONSULTATION

HOSPITALISATION LONGUE

Moustaches

Latérales

o

Vers l'avant

|

=

Tableau 6 : Bareme de score de stress en consultation

h

Moustaches

Latérales

Détendu, Allongé sur le
assis ou Aucune 0 cotéousurle |0 Aucune 0
couché 0 dos
Actif, curie 6
'.’ urieux, Ronronnement |0 el s
joueur 0 ventralement
1 ou assis, le 1 Ronronnement | 0,5
En alerte - Miaulement ’
Attitude 1 Vocalisation corps détendu
Miaulement Tourne en
Cherche la plaintif / Attitude rond 2 Miaulement 1
fuite Ronronnement | 2 sans Vocalisations
2 de stress stimulation
Miaulement
3 3 Iu‘ ) 2
3 plaintif
Cherche le 1
contact 01 sudation podale
Neutre 1 Aucune 0
Réagit A
Avec le " = Machonnement itz 0 Aucune 0
. positivement | o 1 contact
vétérinaire,
réaction a la Accepte sans
manipulation Manifestation cherchele |1 Machonnement | 1
5 | neurovégétative ) contact . .
i Cherche 3 fui Manifestations )
Attitude Erene a iuir neurovégétatives
3 3 _avec Prostré,
stimulation refuse le 3 3
Neutre
1 4 contact
. Tachycardie
Dressée 0 Non 0
5
Queue Battements 1 Aucune 0 Tachycardie -I_
Basse 1 Miaulement 1 Détendue 0 0
Se retourne sans Dressée 0 Oui 0
2 agresser Queue Battements |1 Toilettage Aucun 1
Fermés Comportement
Yeux Ouverts 1 / 'p .1 Dysorexie
Entrouverts alimentaire
2 5 Pas de
Normales S'allc?nge, se malpropreté
0 toilette 0 Normales 0 Malpropreté
Mydriase Se balade, Malpropreté® urinaire
Pupilles artielle marquage,
° 1 Aprés LEAEr 1 Pupilles Mydriase 1
X . Reste sur la P partielle
manipulation (5843
2 table, immobile | 2
Normale :
\ 2
Vers l'avant | 3 urines et feces
Urine
i 'arrié Vers l'avant | O
Oreilles Vers |'arriere 1 3 Defecatlon/ uniquement
. Miction
2 Oreilles Vers l'arriere | 1

Vers |'avant

1

Tableau 7 : Bareme de score de stress en hospitalisation longue

! paramétre observé uniquement en hospitalisation de
plus de 24h
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Chaque parameétre observé est scoré de 0 jusqu’a 5 (selon le hombre d’occurrence

et leur importance), 0 notant 'absence de signe de stress. Ainsi, pour chaque chat,

une note est obtenue selon la situation :

Entre O et 30 en consultation (ou 33 s'il y a injection)
Entre O et 29 en hospitalisation de jour

Entre 0 et 35 en hospitalisation de plus de 24h.

Afin d’homogénéiser les résultats pour faciliter leur analyse, les scores obtenus sont

répartis en 5 catégories reflétant I'état de stress du chat (tableaux 8 et 9) :

Détendu 0as Détendu 0a4
Enalerte |6a13 Enalerte |5a11
Total avec injection Stressé 14320 Total sans injection Stressé 12218
21a27 19a25
28a33 26230
Tableau 8 : Répartition des scores de stress en 5 catégories en consultation
Détendu 0a4 Détendu 0as
Enalerte |5a1l Enalerte |6a13
Total hospitalisation S— 17518 Total hospitalisation Stresed 2571

jour longue

19324 22329

25329 30a35

Tableau 9 : Répartition des scores de stress en 5 catégories en hospitalisation
Détendu : Le chat ne montre pas de signes de stress. Il interagit positivement
avec le personnel soignant et présente les caractéristiques comportementales
et physiques d’'un chat apaisé. En hospitalisation, il a bon appétit et présente
des comportements éliminatoires normaux.

En alerte : Le chat semble détendu mais reste aux aguets. Il observe de
maniére marquée son environnement et ne semble pas tenir en place. Il réagit
néanmoins toujours positivement avec ceux qui I'entourent.

Stressé : Le chat montre des signes de stress physiques. Il cherche a fuir le
contact ou reste légerement prostre, tres attentif.

Tres stressé: Le chat peut étre trés inhibé par la peur, ou au contraire
agressif. Il cherche a se cacher et a fuir tout contact. En hospitalisation, il
commence a montrer des signes d’anxiété avec de I'anorexie et des troubles
de I'élimination.

Terrorisé : Le chat montre pratiquement tous les signes de stress connus et
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peut réagir de facon tres agressive. Il est totalement prostré et présente
€également des signes végétatifs marqués (tachycardie, miction/défécation,

salivation).

En plus des observations réalisées en consultation ou en hospitalisation, un
guestionnaire sur I'identité du chat (age, sexe, physiologie, mode de vie, etc..) est
rempli pour chacun (Annexe 5).

4, Recveil des données

Le questionnaire a été rempli une fois par clinique.

Concernant les scorings de stress, chaque chat recu en consultation préventive
était observé et noté. Les chats présentant une pathologique douloureuse ont été

retirés de I'étude pour ne pas la biaiser.

En hospitalisation, la priorité a d’abord été donnée aux chats présents pour une
garde ou pour la réalisation d’examens complémentaires non douloureux.
Ensuite, pour intégrer plus de chats a I'étude, les hospitalisations pour chirurgie de
convenance avec prise en charge analgésique suffisante (morphinique de palier 2
au minimum) ont été scorées. Dans ce cas, le scoring était réalisé lorsque le chat
était bien réveillé, juste avant son départ par exemple. Dans le cas d’'une
hospitalisation sur plusieurs jours et si une évolution des paramétres était objectivée,

les observations les plus récentes étaient alors conservées.

5. Etude des données

L’analyse des données a pour but d’évaluer I'influence des différents facteurs sur le

score de stress de chaque chat en consultation et en hospitalisation.

5.1 Analyse descriptive

Les données ont été réunies dans un tableau Microsoft® Office Excel comprenant
une feuille pour les consultations et une feuille pour les hospitalisations (annexes 5 et
6). Toutes les caractéristiques concernant chaque chat y ont été consignées ainsi

que les données sur sa clinique d’origine et son vétérinaire.

Une analyse descriptive a d’abord été réalisée en utilisant le logiciel Microsoft®

Office Excel dans le but de visualiser les données dans leur ensemble.
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5.2 Analyse statistique : Tri préalable

Les variables ont dans un premier temps été triées en fonction du nombre
d’occurrence par modalité. Ensuite, avec le logiciel Rstudio, un test de Fisher a été

utilisé pour mettre en évidence les variables dépendantes entre eux.

Les variables « Lieu » et « Vétérinaire » ont été volontairement retirées de I'étude
statistique afin de préserver 'anonymat des cliniques et de ne s’intéresser qu’aux

variables au sein de ces cliniques.

En consultation

Certaines variables n’ont pas été prises en compte dans les statistiques car la
répartition de leurs modalités était trop inégale : certaines modalités n’étaient pas
ou sous représentées (moins de 5 individus). C’est le cas du matériau de la table de

consultation et de la taille de la salle de consultation.
Les variables d’intérét sont :
- L’observateur.

- Le type de d’exercice du vétérinaire : domicile, cliniqgue vétérinaire féline,

clinique vétérinaire mixte.

- Les caractéristigues concernant le chat : sa catégorie d’age : [Jeune (0 a 1
an), adulte (2 ans a 8 ans) ou séniors (Plus de 9 ans)], son sexe, son mode

de vie (intérieur ou extérieur).

- Les différentes durées : attente en salle d’attente (0 a 5 min, 6 a 20 min ou
plus de 20 min), durée de consultation (0 a 15 min, 15 a 30 min ou plus de
30 min) et la durée de manipulation pendant la consultation (1 a 2 min, 3 a5

min et plus de 5 min).

- Les caractéristiques de la salle d’attente : ouverte ou fermée, féline ou mixte,
calme ou bruyante, offrant la possibilité de poser le chat en hauteur ou non, la

présence d’'un diffuseur a visée apaisante ou non.

- Les caractéristiques de la salle de consultation : féline ou mixte, présence

d’un diffuseur a visée apaisante, présence d’un arbre a chat.
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Les habitudes du vétérinaire avec la méthode de sortie du chat utilisée en
premiere intention (seul ou avec lintervention du vétérinaire), le lieu de
manipulation (sur la table, dans la cage de transport ou autre), s’il y a
changement d’aiguille au moment de l'injection et la taille d’aiguille, le
moment de I’examen du chat, I’'accés ou non a la balade dans la salle de
consultation, la prise par la peau du cou ou non et s’il y a distraction

pendant 'examen clinique.

Ensuite, suite aux résultats du test de Fisher, les variables dépendantes ont été

réunies en différents groupes :

L’effet chat, qui regroupe la catégorie d’age, le sexe et le mode de vie,
représenté par le mode de vie.

L’effet durée, avec la durée d’attente, la durée de consultation et la durée de
manipulation, représenté par la durée d’attente ou la durée de consultation.
L’effet salle d’attente, qui regroupe la présence ou non d’'une mascotte dans
la clinique, la conception de la salle d’attente (ouverte ou fermée, féline ou
mixte), 'ambiance en salle d’attente, la présence ou non d’un lieu pour poser
le chat en hauteur, et la présence ou non d’un diffuseur apaisant, représenté
par 'ambiance en salle d’attente.

L’effet consultation, avec le type (féline ou mixte), la présence ou non d’un
diffuseur apaisant et la présence ou non d’'un arbre a chat (endroit ou peut se
percher le chat), représenté par le type de salle de consultation.

L’effet vétérinaire, avec la méthode de sortie du chat en premiere intention,
le lieu de manipulation, le changement d’aiguille et la taille d’aiguille, le
moment de I'examen clinique, l'accés a la découverte de la salle de
consultation, la prise par la peau du cou et la distraction, représenté par la
meéthode de sortie du chat, la taille d’aiguille, 'acces a la salle et la prise par la

peau du cou.

En hospitalisation

De méme qu’en consultation, certaines variables ont été écartées de I'étude, car la

répartition des données au sein de ces variables était trop inégale : I'aération, la

climatisation et le chauffage dans la chatterie et le placement de jeux dans la cage.

Les variables d’intérét sont donc :
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L’observateur.
Le type de clinique : clinique vétérinaire féline, clinique vétérinaire mixte.

Les caractéristiques concernant le chat : sa catégorie d’age : [Jeune (0 a 1
an), adulte (2 ans a 8 ans) ou sénior (Plus de 9 ans)], son sexe, son mode de

vie (intérieur ou extérieur), le nombre d’hospitalisations qu’il a vécu.

Les caractéristiques de I’hospitalisation : le motif (convenance ou maladie) et

la durée.

Les caractéristigues de la chatterie : féline ou mixte, calme ou bruyante,
présence de vis-a-vis entre les cages ou non, la présence d'un diffuseur a
visée apaisante ou non, la taille des cages, le matériau des cages, la

présence d’un espace en hauteur et d’'une cachette dans la cage ou non.

Le lieu de réalisation des soins : dans la chatterie ou hors de la chatterie.

Enfin, suite aux résultats du test de Fisher, les variables dépendantes ont été

regroupées :

L’effet chat, qui regroupe le sexe et le nombre d’hospitalisation. La catégorie
d’age et le mode de vie sont indépendants.

Le motif est indépendant.

L’effet chatterie, féline ou mixte, calme ou bruyante, présence de vis-a-vis
entre les cages ou non, la présence d’un diffuseur a visée apaisante ou non,
la taille des cages, le matériau des cages, la présence d’'un espace en hauteur
et d’'une cachette dans la cage ou non.

Le lieu de réalisation des soins est indépendant.

5.3 Analyse statistique : modele linéaire

Nous avons dans un premier temps voulu évaluer l'influence des facteurs sur la

catégorie de stress, mais le modéle statistique était trop complexe. Il a été décidé de

faire les statistiques uniquement sur les scores de stress.

Afin de préparer I'analyse statistique, des Boxplot ont été réalisées afin d’apprécier

visuellement I'impact de chaque parameétre sur le score de stress du chat.
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Grace au logiciel Rstudio, nn test d’anova sur un modéle linéaire a été employé
pour extraire les variables significatives. Le modele travaille sur les logarithmes des

scores.
Le modele utilisé en consultation est :

LogScore = Moyenne + Type de vétérinaire + Observateur + Mode de vie + Durée
d’attente + Effet salle d’attente + Effet salle de consultation + Moment de I'examen +
Prise par la peau du cou + acces a la balade + méthode de sortie du chat + Taille

d’aiguille + Résiduelle.

Certaines interactions concernant le type d’exercice ont été retirées car la pratique
a domicile ne peut pas avoir de liens avec les locaux d’'une clinique et les interactions
entre I'observateur et le reste des parameétres n’ont également pas de réalité

biologique (tableau 10).

Prise
Mode Effet Méth. .
Type D. Effet salle Moment | peau Acc. ) Taille
Facteurs ) Obs. de salle ) sortie o
exercice ) Attente consultation | examen du balade aiguille
vie d’attente chat
cou
Type
yp_ X X X X
exercice
Obs.
Mode de vie X X X X X X X X X
Durée
X X X X X X X
d’attente
Effet salle
X X X X X X X X
d’attente
Effet salle
. X X X X X X X X
consultation
Moment de
X X X X X X X X X
I'examen
Prise peau
X X X X X X X X X
du cou
Acces
X X X X X X X X
balade
Méthode
. X X X X X X X X
sortie chat
Taille
o X X X X X X X X X
aiguille

Tableau 10 : Tableau résumant les interactions testées dans le modéle en consultation.

Enfin, le modele utilisé en hospitalisation est :

LogScore = Moyenne + Observateur + Catégorie d’age + Mode de vie + nombre
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d’hospitalisation + motif d’hospitalisation + Effet chatterie + soins + Résiduelle.

De méme qu’en consultation, les interactions concernant I'observateur ont été

retirées du modéle (tableau 11).

Facteurs Obs. | Cat. 4ge | Mode de vie | Nombre d’hospit. | Motif d’hospit. | Effet chatterie | Soins
Obs.
Cat. age X X X X X
Mode de vie X X X X X
Nombre d’hospit. X X X X X
Motif d’hospit. X X X X X
Effet chatterie X X X X X
Soins X X X X X

Tableau 11 : Tableau résumant les interactions testées dans le modeéle en hospitalisation.
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ll. Résultats : Etude descriptive

L’étude comptabilise au total 420 chats répartis entre les consultations (280 chats) et

les hospitalisations (140 chats).

1. En consultation

1.1 Informations intrinséques sur les chats participant a I'étude

280 chats ont été observés et scorés. Sur ces 280 chats, 137 sont des males
(48.9%) et 143 sont des femelles (51.1%). De plus, 48 sont non pubeéres (17.1%),
26 sont entiers (9.3%) et 206 sont stérilisés (73.6%). Les chats stérilisés, males

comme femelles, sont donc tres largement majoritaires (Figure 42).

100
80
60

102 104
40

20
11 15

Males Femelles

Nombre de chats

H Non pubere Entier Stérilisé

Figure 42 : Répartitions des statuts physiologiques des chats selon leur sexe

La catégorie d’age (figure 43) la plus représentée est celle des jeunes adultes entre
2 et 4 ans, avec 76 chats (27.1%). Ensuite viennent les chatons (0 a 6 mois) et les
adultes (5 a 9 ans) avec respectivement 62 chats (22,1%) et 64 chats (22.9%). Enfin,

les jeunes de 7 mois a 1 an comptabilisent 44 chats (15.7%) et les séniors de plus

de 10 ans, 34 chats (12.2%).
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Figure 43 : Répartition en nombre des chats selon leur age.

Concernant les modes de vie (figure 44), ils sont relativement homogenes avec 120
chats vivant en intérieur strict (42.9%) et 160 avec un acceés libre a I’extérieur
(57.1%).

200

150
100
50
0

Mode de vie

Nombre de chats

M Intérieur strict M Acceés a |'extérieur

Figure 44 : Répartition en pourcentage des chats selon
leur mode de vie

1.2 Informations sur les cliniques participant a I'étude

8 cliniques vétérinaires ont participé a I'étude, ainsi que 2 vétérinaires consultant
a domicile. Ainsi, 130 chats (46.4%) ont été vus dans une clinique féline, 117 dans
une clinique accueillant a la fois les chiens et les chats (41.8%) et 33 chats ont eu
une consultation a domicile (11.8%). De plus, 53.6% des observations, soit 150

chats, ont été faites par moi-méme.

Au sein de ces cliniques, 5 déclarent avoir un chat mascotte (concerne 153 chats
venus en consultation, soit 61.9% des chats).

Concernant les salles d’attente (figure 45), 7 sont dites « ouvertes » (concerne 184

chats : 74.5%), c’est-a-dire en communication direct avec l'accueil et la porte
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donnant sur I'extérieur et une seule « fermée » (concerne 63 chats : 25.5%). De
méme, 3 salles d’attente (soit 150 chats : 60.7%) sont considérées comme calmes et
5 (soit 97 chats : 39.3%) comme bruyantes. Ensuite, 2 cliniques proposent une salle
d’attente réservée aux chats, ce qui concernait 130 chats (52.6%), soit un espace

gui empéche les contacts visuels, sonores et olfactifs avec les chiens.

Parmi les 8 cliniques, 5 déclarent mettre a disposition un espace en hauteur pour
poser le chat en salle d’attente (concerne 191 chats: 77.3%) et 3 cliniques

possedent un diffuseur apaisant dans la salle d’attente (concerne 116 chats : 47%)

(figure 45).
M Oui
. I N

Salle d'attente  Salle d'attente  Salle d'attente Espace en Diffuseur
fermée féline calme hauteur apaisant

200

Nombre de chats
= =
o w1
o o

(%)
o

Figure 45 : Répartition en pourcentage des chats en fonction des éguipements des salles d'attente.

Concernant les salles de consultation, 3 cliniques en possédaient une

exclusivement féline, ce qui concerne 172 chats de I'étude (69.6%) (figure 46).
Parmi les 8, 4 cliniques déclarent ne pas avoir de diffuseur apaisant (soit 149
chats : 60.3%), 4 déclarent en avoir un : 2 avec des phéromones (36 chats : 14.6%)
et 2 avec de la phytothérapie (62 chats: 25.1%) (Figure 47). Ensuite, 2 cliniques
possédent un arbre a chat dans la salle de consultation (109 chats concernés :
44.1%) (Figure 46). Enfin, le matériau utilisé pour les tables de consultation est
considéré comme chaud dans 100% des cas, avec lutilisation du bois ou du

revétement plastique.
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Figure 46 : Répartition en nombre des chats selon les Figure 47 : Répartition en pourcentage des chats selon les
caractéristiques des salles de consultation diffuseurs apaisants mis en consultation

1.3 Informations sur les pratiques des vétérinaires participant a I'étude

Les vétérinaires étaient interrogés sur la_prise _en charge des chats en

consultation dans leur clinique ou a domicile.

Dans un premier temps, ils ont été questionnés sur le moment de reéalisation de
’examen clinique (figure 49). Une clinique, correspondant a 25 chats (8.9%), a
déclaré manipuler le chat immédiatement pour procéder a I'examen clinique. Au
contraire, 9 vétérinaires, pour 255 chats (91.1%) déclarent I'examiner aprés avoir

discuté avec le propriétaire pour laisser au chat le temps de s’habituer a la piéce.

Concernant la sortie du chat de sa caisse (figure 48), 6 cliniques questionnées sur
8 laissent toujours la possibilité au chat de sortir seul (192 chats soit 78%). Pour 55
chats (22%), la possibilité n'est pas laissée au chat et sa sortie est permise en
premiere intention par un basculement de la caisse pour 25 chats, une sortie avec
contact avec le vétérinaire pour 12 chats et un démontage de la caisse pour 18
chats.

B Seul ® Bascule de la caisse ® Sortie avec contact " Caisse démontée

Figure 48 : Répartition en pourcentage des chats selon la méthode utilisée en premiére intention pour
les sortir de leur caisse de transport.
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A domicile, les deux vétérinaires questionnés ne demandaient pas a ce que le chat

soit mis dans une boite de transport avant leur arrivée.

Ensuite, la majorité des cliniques laissaient les chats se promener dans la salle de
consultation (figure 49), selon le chat ou en toutes circonstances. Ainsi, 222 chats
(89.9%) ont pu découvrir la salle contre 25 (10.1%) qui n’avaient pas cette possibilité.
De méme, tous les vétérinaires ont déclaré essayer de garder le contact avec le
chat tout le long de 'examen clinique (figure 46)
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Figure 49 : Répartition en nombre des chats selon les pratiques vétérinaires

Ensuite, les vétérinaires ont été questionnés sur leur réaction face au stress ou a
I’agressivité du chat. La plupart des vétérinaires déclarent en premiere intention
adopter une approche différente si le chat est stressé (accélération de I'examen,
contacts renforcés au niveau de la téte, etc...) (figure 50). Lors d’apparition de signe
d’agressivité, une petite majorité a recours en premier lieu a la contention du chat (7
vétérinaires pour 164 chats soit 58.6%) et les autres utilisent immédiatement & la
sédation (3 vétérinaires pour 116 chats soit 41.4%) (figure 50).
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Figure 50 : Répartition en nombre des chats en fonction de la réaction des vétérinaires en cas de stress ou d'agressivité
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De méme, les vétérinaires se sont exprimés sur la prise par la peau du cou des

chats (figure 51). Une petite majorité de vétérinaires déclare prendre par la peau du
cou les chats lorsqu’ils sont agités (4 vétérinaires pour 122 chats soit 43.6%).
Ensuite, 3 vétérinaires (pour 64 chats soit 22.9%) ne la pratiguent jamais et 2
vétérinaires (74 chats soit 26.4%) ont pour habitude de le faire si et seulement si le
chat semble apaisé par cette prise. Enfin, un vétérinaire déclare prendre les chats
toujours par la peau du cou (20 chats soit 7.1%).
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Figure 51 : Répartition en nombre des chats selon les conditions de prise par la peau du cou pendant I'examen clinique.

Concernant les _injections (figure 52), la plupart des vétérinaires (7 sur 10) utilisent

une aiguille neuve (soit un changement d’aiguille entre le prélévement du produit et
son injection) (concerne 132 chats soit 76.7%). La taille d’aiguille (figure 48) utilisée
varie également selon les vétérinaires, avec 87 chats (50.6%) associés a une aiguille
de 25G, 40 chats a une aiguille de 26G (23.3%), 25 chats (14.5%) ont eu une
injection avec une aiguille de 23G et enfin, 20 chats avec une aiguille de 21G
(11.6%).
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Figure 52 : Répartition en nombre des chats qui ont recu une injection selon le type d'aiguille.
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2.1 Informations sur les chats pendant la consultation.

247 chats (88.2%) ont été observés lors d’'une consultation en clinique vétérinaire

et 33 (11.8%) lors d’une consultation a domicile.

La durée d’attente des chats venus en clinique se répartie comme suit (figure 53) :
121 chats ont attendu moins de 5 min (49%), 93 chats ont attendu entre 6 et 15 min

(37.7%), 24 chats entre 16 et 30 min (9.7%) et 9 chats plus de 30 min (3.6%).

La consultation en elle-méme a duré moins de 10 minutes pour 42 chats (15%),
entre 11 et 20 min pour 128 chats (45.7%), entre 21 et 30 min pour 82 chats (29.3%)
et plus de 30 minutes pour 28 chats (10%) (figure 52).

Enfin, au sein de cette consultation, la durée de manipulation du chat (figure 52) la
plus représentée est de 3 a 5 min avec 140 chats (50%). Une durée de manipulation
plus courte d’'une a deux minutes a été observée pour 45 chats (16,1%) et une durée

de manipulation supérieure a 5 min pour 95 chats (33,9%).
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Figure 53 : Répartition en nombre des chats en fonction des durées d'attente, de consultation et de manipulation

Pendant la consultation, 107 chats sont sortis seuls de la cage de transport
(43,3%) et au contraire, 140 chats ont été sortis avec l'intervention du vétérinaire
(56,7%) (figure 53). Une majorité de chats se sont ensuite promenés dans la salle
de consultation (153 chats : 61.9%) (figure 54).

Pendant la manipulation (figure 54), 47 chats ont été pris par la peau du cou

(16,8%), et 47 chats ont eu une distraction (jeu ou friandise) (16,8%).
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Figure 54 : Répartition en nombre des chats en fonction des évenements pendant la consultation

Enfin, une trés grande majorité a été examiné sur la table (246 chats : 87,9%), 21
chats ont été examinés dans leur caisse (7,5 %) et 12 chats ont été examinés ailleurs
(4,6%), la ou le chat se sentait le mieux (sur les genoux du vétérinaire, par terre,
etc...) (figure 55)
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Figure 55 : Répartition des chats en fonction du lieu d'examen

Sur I'ensemble des cliniques et vétérinaires a domicile, les 280 consultations ont
mené a 172 injections (61% des chats) et 22 agressions (8% des chats) (figures 56
et 57).
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Figure 56 : Répartition en nombre des chats en Figure 57 : Répartition en nombre des chats en fonction
fonction de I'occurrence d’une injection ou non de I'occurrence d’une agression pendant la consultation
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Finalement, les scores de stress se répartissent selon une tendance gaussienne
(figure 58) : Une majorité de chats en alerte (123 chats : 43,9%), ensuite viennent
les chats détendus (64 chats : 22,9%) et les chats stressés (73 chats : 26,1%), puis
les chats tres stressés (17 chats : 6,1%) et enfin 3 chats terrorisés (1,1%).
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Figure 58 : Répartition en nombre des chats en fonction de la catégorie de stress
2. En hospitalisation

1.1 Informations intrinseques sur les chats participant a I'étude

140 chats ont été observés et scorés en hospitalisation. Sur ces 140 chats, la parité
est respectée avec 69 males (49.3%) et 71 femelles (50.7%). Parmi eux, 62 sont
non pubéres (44.3%), 33 sont entiers (23.6%) et 45 sont stérilisés (32.1%).
Contrairement aux chats rencontrés en consultation, ce sont les chats non pubéres
qui sont majoritaires (Figure 59). Cela s’explique par le fait que les chats

sélectionnés étaient en grande partie hospitalisés suite a une stérilisation.
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Figure 59 : Répartition en nombre des statuts physiologiques des chats selon leur sexe
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Les catégories d’age (figure 60) les plus représentées sont celles des chatons (0 a 6
mois) avec 43 chats (30.7%) et des jeunes entre 7 et 1 an avec 46 chats (32.9%).
Ensuite viennent les jeunes adultes (0 a 6 mois) et les adultes (5 & 9 ans) avec
respectivement 20 chats (14.3%) et 23 chats (16.4%). Enfin, les séniors de plus de
10 ans comptabilisent 8 chats (5.7%). Cette différence s’explique encore par une

majorité de stérilisation.
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Figure 60 : Répartition en nombre des chats selon leur age.

Concernant les modes de vie (figure 61), on observe une petite majorité de chats
ayant un acces libre a I’extérieur avec 83 chats (59.3%) et au contraire, 57 chats

(40.7%) vivant a l'intérieur exclusivement.

Enfin, la majorité des chats étant jeunes, ils n’avaient également pour la plupart
jamais été hospitalisés (84 chats soit 60%). Pour les 56 autres chats (40%), ils
avaient déja été I'nospitalisés au moins une fois, que ce soit dans la méme clinique

ou ailleurs, pour une durée indéterminée (figure 62).
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Figure 61 : Répartition en nombre des chats Figure 62 : Répartition des chats en nombre en fonction
hospitalisés en fonction de leur mode de vie qu'ils aient déja vécu ou non une hospitalisation
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2.1 Informations sur les cliniques participant a I'étude
Les chats hospitalisés ont été observés dans 9 cliniques vétérinaires.

Au sein des locaux, 5 cliniques sur 9 avaient une chatterie séparée du chenil. Cela
correspond & 93 chats sur 140, soit 66.4% (figure 58). Ensuite, I'ambiance de la
chatterie a été évaluée pour savoir si les chats étaient hospitalisés dans un
environnement plutbt calme ou bruyant. 4 cliniques (soit 88 chats: 62,9%)
proposaient une chatterie calme, et 7 cliniques avaient une ambiance plutot
bruyante (52 chats soit 37,1%) (figure 63). Enfin, 6 cliniques, correspondant a 88
chats (62,9%) avaient un diffuseur apaisant dans leur chatterie, tous a base de
phéromones (figure 63). Toutes les cliniqgues pouvaient réguler la température de la

chatterie et avaient une bonne aération.
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Figure 63 : Répartition en nombre des chats en fonction des caractéristiques de la chatterie

Ensuite, I'étude s’est intéressée aux équipements des cages accueillant les chats
(figure 64). Tout d’abord, 3 chatteries sur 9 (42 chats : 30%) proposaient des cages

ayant un vis-a-vis avec d’autres. Ensuite, 2 cliniques avaient installé des espaces
en hauteur dans leur cage, pour permettre aux chats (53 chats soit 37,9%) de se
percher. D’autres cliniques (4 sur 9) possédaient des espaces a I’abri des regards
dans certaines cages. 42 chats (30%) ont bénéficié de cet équipement. De méme,
pour les distraire, 64 chats (45,7%) dans 5 cliniques avaient des jeux a disposition
dans leur cage. Concernant la taille des cages, 92 chats (65,7%) étaient
hospitalisés dans une cage de taille standard (environ 70 x 70 cm) dans 7 cliniques.
5 cliniques proposaient pour les hospitalisations plus longues des cages plus

grandes : 48 chats en ont bénéficié (34,3%). Enfin, le matériau des cages était un
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matériau dit « chaud » comme le bois ou le plastique dans 4 cliniques (87 chats soit

62,1%) et un matériau « froid » comme l'inox dans 5 cliniques (53 chats soit 37,9%)).
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Figure 64 : Répartition en nombre des chats selon I'équipement des cages d'hospitalisation

Pour finir, les vétérinaires ont été interrogés sur le lieu de réalisation des soins
guotidiens (Figure 65). 1 clinique les prodiguait hors de la cage mais dans la
chatterie (correspondant & 12 chats soit 8,6%) et les 8 autres clinigues emmenaient
le chat dans une autre piece (91,4%). Aucune clinigue ne les faisait en laissant le

chat dans sa cage d’hospitalisation.
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Figure 65 : Répartition en nombre des chats selon le lieu de réalisation des soins en hospitalisation
2.3 Informations sur les chats pendant I'hospitalisation

Tout d’abord, I'étude s’est penchée sur la durée d’hospitalisation des chats et sur
le motif (figure 66). Ainsi, la durée d’hospitalisation la plus représentée est
I'hospitalisation de jour avec 100 chats (71.4%). Les hospitalisations ou gardes de

plus de 24h comptabilisent 40 chats (28.6%). Concernant les motifs, une majorité
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des chats (94, soit 67.1%) est venue pour une chirurgie de convenance, contre 46
chats (soit 32.9%) venus pour une hospitalisation due a une maladie. Ces chiffres

illustrent encore une fois la volonté de retirer de I'étude les chats trop douloureux.
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Figure 66 : Répartition en nombre des motifs d'hospitalisation des chats selon leur durée

Le scoring de stress des chats en hospitalisation (figure 67) montre que la plupart
des chats sont en alerte (46 chats soit 35%). Les chats détendus et stressés sont
ensuite présents dans les mémes proportions (39 et 41 chats soit 29.3%) et enfin, les
chats trés stressés et terrorisés sont minoritaires avec respectivement 8 chats (5%)
et 2 chats (1.4%).
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Figure 67 : Répartition en nombre des chats selon la catégorie de stress
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lll. Résultats : Etude statistique

1. En consultation

1.1 Avec injection

Le modele utilisé a permis de mettre en évidence différentes interactions

significatives.

La premiere, avec p = 0.03, met en évidence une interaction entre le mode de vie du
chat et la prise par la peau du cou pendant la consultation (figure 68). On observe
ainsi que les chats ayant été pris par la peau du cou sont plus stressés que ceux qui
ne le sont pas. Aux vues des écarts-types, le mode de vie semble difficilement

interprétable.
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Figure 68 : Moyenne des scores de stress en fonction du mode de vie et de la prise par la
peau du cou (N=172)

Ensuite, le mode de vie semble également avoir une interaction avec la méthode de
sortie du chat utilisée en premiere intention, avec une significativité de p = 0.01
(figure 69). Dans ce cas, les chats ayant la possibilité de sortir seul sont moins
stressés que lorsque le vétérinaire a besoin d’intervenir. On remarque également
que les chats ayant un acceés libre a I'extérieur supportent moins la contrainte que les

chats vivant a l'intérieur strict.
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Figure 69 : Moyenne des scores de stress en fonction du mode de vie et du mode de sortie du
chat (n=142)
De méme, le mode de vie semble avoir une interaction avec l'acces a la
découverte de salle de consultation, que le chat l'ait effectivement fait ou non,
avec p < 0,001 (figure 70). On observe ici que les chats ayant acces a la salle de

consultation sont globalement moins stresseés.
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Figure 70 : Moyenne des scores de stress en fonction du mode de vie et de I’accés a la
découverte de la salle de consultation (n=142)

Le modéle rapporte ensuite une interaction entre le mode de vie et la taille de
IPaiguille utilisée pour faire I'injection (p = 0.005). Cependant, les écarts-types se

recoupent trop pour pouvoir interpréter le résultat (figure 71).
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Figure 71 : Moyenne des scores de stress en fonction du mode de vie et de la taille
d'aiguille (n=172)

Ensuite, une tendance d’interaction entre la durée d’attente en salle d’attente et la
taille d’aiguille utilisée lors de l'injection est rapportée (p = 0.06) (figure 72). En
effet, on observe que les chats ayant recu une injection avec une aiguille de plus
gros diametre semblent plus stressés qu’avec une aiguille de faible diametre. D’autre
part, plus la durée d’attente est longue, plus cette tendance s’accentue : apres plus
de 20 min d’attente, les chats sont significativement plus stressés lors d’injections

avec des aiguilles de gros diamétre.
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Figure 72 : Moyenne des scores de stress en fonction de la durée d’attente et de la taille
d'aiguille (n=142)

Concernant la taille des aiguilles, une autre tendance d’interaction est décrite, avec
la méthode de sortie du chat, avec une tendance de p = 0.1 (figure 73). On observe
ici que les chats ayant la possibilité de sortir seuls de leur caisse de transport sont
moins stressés que ceux qui doivent sortir avec lintervention du vétérinaire en
premiere intention. Parallelement et comme précédemment, les aiguilles de plus gros

diametres stressent plus les chats que les aiguilles de petit diamétre. L’association
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intervention du vétérinaire et aiguille de gros diametre semble donc étre une

association stressante pour le chat.
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Figure 73 : Moyenne des scores de stress en fonction de la méthode de sortie du chat et la
taille d'aiguille (n=142)

Enfin, le modéle retient une interaction entre le type de salle de consultation et la
méthode de sortie du chat, avec p = 0.008 (figure 74). En effet, en plus de la
méthode de sortie qui influe sur le stress du chat comme vu précédemment, il
semble que les chats soient également moins stressés quand la salle de consultation

est exclusivement féline.
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Figure 74 : Moyenne des scores de stress en fonction du type de salle de consultation et la
méthode de sortie du chat (n=142)

De ce modele, nous pouvons ainsi faire ressortir des effets individuels sur le stress
du chat. D’abord, le mode de vie (p = 0.016) aurait une influence : on observe une
légere tendance montrant que les chats vivant en intérieur strict semblent plus

stressés (figure 74). Ensuite, si la durée d’attente est trop longue (dépasse 20 min),
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le chat sera significativement plus stressé en consultation (p = 0.02) (figure 75).
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Figure 75 : Boxplot représentant la répartition des Figure 76 : Boxplot représentant la répartition des scores de
scores de stress en fonction du mode de vie (N= stress en fonction du temps d’attente (N= 142)

172)

La salle de consultation a également un impact sur le stress du chat (p = 0.004).
Le caractere exclusivement félin en consultation semble étre le plus important,
avec des chats globalement moins stressés en salle féline (figure 77). La présence
d’'un diffuseur apaisant (figure 78) ou d’un arbre a chat (figure79) ne semblent pas

avoir d’effet significatif.
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Figure 77 : Boxplot représentant la Figure 78 : Boxplot représentant la Figure 79 : Boxplot représentant la répartition
répartition des scores de stress en répartition des scores de stress en des scores de stress en fonction de la
fonction du type de salle de consultation fonction de la présence d'un diffuseur présence d'un arbre a chat dans la salle de
(N=142) apaisant en consultation (N= 142) consultation (N=142)

114



Ensuite, aucune variable concernant la salle d’attente ne semble significative selon
le modele (p = 0.4). Par exemple, on voit sur les figures 80, 81 et 82 que la
répartition des scores de stress des chats ne permet pas de conclure quant a une
différence significative entre les différentes situations. Cependant, on peut remarquer
que les chats semblent légérement plus stressés dans des conditions d’attente

bruyantes ou en présence de chiens ou sans diffuseur apaisant.
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Figure 80 : Boxplot représentant la Figure 81 : Boxplot représentant la Figure 82 : Boxplot représentant la
répartition des scores de stress en répartition des scores de stress en répartition des scores de stress en
fonction du type de salle d’attente (N=142)  fonction de "'ambiance en salle d’attente fonction de la présence d’un diffuseur
(N=142) apaisant en salle d’attente (N= 142)

Enfin, concernant la prise en charge du chat par le vétérinaire, le modéle montre
plusieurs parametres significatifs : le moment de I’examen clinique (p = 0.02), la
prise par la peau du cou (p <0.001), la méthode de sortie du chat de sa caisse de

transport utilisée en premiére intention (p < 0.001) et la taille d’aiguille (p < 0.001).
On remargue donc en effet que :

- Les chats examinés dés le début de la consultation sont majoritairement ceux
les plus stresseés (figure 83).

- Les chats pris par la peau du cou pendant la consultation sont plus stressés
(figure 84).

- Les chats ayant la possibilité de sortir seuls de leur cage de transport en début

de consultation sont significativement moins stressés que les autres (figure
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85).

- Les injections faites avec une aiguille de plus gros diameétre (21 ou 23 G) sont
plus traumatisantes que celles réalisées avec des aiguilles de plus petit
diameétre (25 ou 26 G) (figure 86). Cette méme observation est aussi faite

avec le changement daiguille (figure 87), car les deux variables sont

dépendantes.
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Figure 83 : Boxplot représentant la répartition des scores  Figure 84 : Boxplot représentant la répartition des scores

de stress en fonction du moment de I’examen clinique de stress en fonction de la prise par la peau du cou du
(N=172) chat pendant la consultation (N=172)
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Figure 85 : Boxplot représentant la répartition des scores  Figure 86 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la méthode de sortie du chat (N= de stress en fonction de la taille d’aiguille ors de
142) Pinjection (N=172)

Ensuite, on peut également voir que les variables « distraction du chat » (figure 88)
et « découverte de la salle de consultation » (figure 89) réagissent sensiblement
de la méme maniere que les autres car elles en sont dépendantes : la distraction et

'accés a la découverte de la salle semblent apaiser le chat.
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Figure 87 : Boxplot représentant la répartition des scores de stress Figure 88 : Boxplot représentant la répartition des scores de stress en
en fonction du changement d’aiguille lors de l'injection (N=172) fonction de la distraction du chat pendant 'examen clinique (N= 172)
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Figure 89 : Boxplot représentant la répartition des scores de stress en fonction de I'accés a la découverte de la salle de consultation (N=
142)

Malheureusement, le modéle n'a pas fait ressortir d’effet en fonction du type
d’activité (figure 90). Ainsi, nous n’avons pas pu mettre en évidence d’effet de la

pratiqgue a domicile sur le stress du chat.
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Figure 90 : Boxplot représentant la répartition des
scores de stress en fonction de I’accés a la découverte
de la salle de consultation (N=172)
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1.2 Sans injection

Les données obtenues auprés des chats n’ayant pas regu d’injection sont similaires
a celles obtenues précédemment. Elles sont cependant moins significatives car
I'échantillon comprend moins de chats (108 chats contre 172), et ces derniers sont
répartis inégalement dans les différentes catégories.

Pour comparaison, il n’existe pas de différence significative entre les scores de

stress des chats ayant recu une injection et ceux n’en n’ayant pas recu? (figure 91).

Score de stress

Ln

M Avecinjection M Sans injection

Figure 91 : Boxplot représentant la répartition des scores de
stress en fonction de la pratique d’une injection ou non (N=
280)

A retenir...

- Les chats vivant en intérieur strict sont généralement plus stressés mais les
chats ayant un acces a I’extérieur supportent moins la contrainte.

- Laprise par la peau du cou est un facteur stressant pour le chat.

- Lors d’une injection, il est important d’utiliser une aiguille neuve de faible
diamétre pour limiter le stress du chat.

- Laisser le chat sortir seul de sa boite de transport, attendre avant de le
manipuler, le laisser se promener dans la salle de consultation ainsi que le
distraire pendant 'examen clinique ou l'injection peut réduire son stress.

- L’aménagement de la salle d’attente ne semble pas étre significatif dans notre
étude, par contre la durée d’attente a un impact majeur sur le stress.

- Les salles de consultation exclusivement félines semblent apaiser les chats.

2 Méme si le score maximum des chats avec injection peut aller jusque 33 et les autres, 30 (Cf.
tableau 8).
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- Tout élément stressant avant la manipulation du chat (durée d’attente trop
longue, sortie non adaptée du chat de sa cage de transport) ne doit pas étre

associé a un élément stressant pendant la consultation.

2. En hospitalisation

2.1 Hospitalisation de jour

Nous nous sommes d’abord intéressés aux hospitalisations de jour.

Le modeéle a retenu deux interactions significatives. La premiere montre une
interaction entre le nombre d’hospitalisations déja vécues par le chat et le type de
chatterie, avec une p-value de 0.04. En effet, on observe sur la figure 92 que les
chats les plus stressés sont ceux qui sont hospitalisés pour la premiére fois et dans
une chatterie mixte : ou il y a présence de chiens. La différence entre la chatterie
féline et la chatterie mixte est significative lorsqu’il s’agit de la premiére

hospitalisation pour le chat, mais pas lorsqu’il s’agit de sa seconde ou plus.
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Figure 92 : Moyenne des scores de stress en fonction du nombre d’hospitalisation et
du type de chatterie (N=100)

De méme, l'interaction entre le mode de vie du chat et la présence d’un vis-a-vis
entre les cages d’hospitalisation a été décrite par le modéle avec une p-value de
0.03. On observe, sur la figure 93, une différence entre les chats ayant un acces libre
a l'extérieur et les chats vivant en intérieur strict. Les premiers sont plus stressés
lorsqu’il y a un vis-a-vis, et pour les seconds, le vis-a-vis ne semble pas avoir

d’'impact significatif (recoupement des écarts-types).
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Figure 93 : Moyenne des scores de stress en fonction du mode de vie et de la
présence d’un vis-a-vis entre les cages (N=100)

Ensuite, le modéle décrit un effet individuel significatif : I'effet global de la chatterie

(p < 0,001). En se penchant sur les Boxplot de chaque variable, on remarque que :

Les variables ayant le plus d’effet sont le type de chatterie (figure 94) et
'ambiance en chatterie (figure 95), avec des chats globalement moins

stressés en chatterie 100% féline et dans le calme.

La présence d’'un vis-a-vis entre les cages semble étre un facteur stressant

pour les chats (figure 96).
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Figure 94 : Boxplot représentant la répartition des scores ~ Figure 95 : Boxplot représentant la répartition des scores

de stress en fonction du type de chatterie (N= 100) de stress en fonction de I'ambiance en chatterie (N= 100)
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Figure 96 : Boxplot représentant la répartition des scores  Figure 97 : Boxplot représentant la répartition des scores

de stress

en fonction de la présence de vis-a-vis entre les  de stress en fonction de la présence de cachette dans la
cages (N=100) cage (N=100)

Les facteurs « cachette », « espace en hauteur », « diffuseur », « matériau »
et « taille de cage » ne sont pas significatifs (figures 97, 98, 99, 100 et 101)
mais on peut néanmoins décrire des nuances avec des chats légerement
moins stressés avec une cachette dans la cage, un espace en hauteur, un
diffuseur apaisant dans la chatterie, une cage faite en matériau dit « chaud »,

et une cage plus grande.
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Figure 98 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la présence d’un espace en
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Figure 99 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la présence d’un diffuseur
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Figure 100 : Boxplot représentant la répartition des scores Figure 101 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la taille de la cage (N= 100)

de stress en fonction du matériau de la cage (N= 100)

Enfin, le modéle ne rapporte aucun effet individuel sur le stress pour les

parametres « soins » (p = 0.62), « catégorie d’age » (p = 0.61), « mode de vie » (p=

0.18), « nombre d’hospitalisation » (0.21), et « motif d’hospitalisation » (p = 0.48).

A retenir...

- Les chats ayant acceés libre a I'extérieur sont plus sensibles au vis-a-vis entre

les cages.

- En hospitalisation de jour, le plus important semble étre I’ambiance de la

chatterie, la présence de chiens et de vis-a-vis.
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2.2 Hospitalisation longue

Nous nous sommes ensuite intéressés au stress du chat en hospitalisation de plus

de 24h. Le modele ne décrit pas d’interaction significative.

Concernant les effets individuels, le premier rapporté est le nombre
d’hospitalisations vécues par le chat (p = 0.002). En effet, sur la figure 102, on
observe que les chats vivant leur premiére hospitalisation sont plus stressés que

ceux ayant déja subi une hospitalisation ou plus auparavant.
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Score de stress
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Figure 102 : Boxplot représentant la répartition des
scores de stress en fonction de la taille de la cage (N=
40)

Ensuite, et comme précédemment, le modéle montre un effet individuel global de

I'aménagement de la chatterie® sur le stress du chat (p = 0.001).

D’abord, on observe sur les figures 103 et 104 que l'association « chatterie calme »
et « présence d’une cachette dans la cage » ainsi que la présence d’un espace en
hauteur dans la cage sont des situations qui réduisent significativement le stress

chez le chat.

Ensuite, la présence d'un diffuseur apaisant dans la chatterie (figure 105) contribue

egalement a avoir des chats plus sereins.

De méme, la combinaison d’'une chatterie féline, avec des cages de grande taille

semble mener a des chats moins stressés (figure 106).

® Notons gue pour les variables « ambiance » et « cachette » (figure 101), « type de de chatterie » et
« taille de la cage » (figure 104) ainsi que « vis-a-vis » et « matériau » (figure 105), les données
étaient exactement les mémes, elles ont donc été réunies dans les Boxplot.
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Figure 103 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de I’'ambiance en chatterie et de la
présence de cachettes dans la cage (N= 40)
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Figure 105 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la présence d’un diffuseur
apaisant en chatterie (N= 40)
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Figure 104 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction de la présence d’un espace en
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Figure 106 : Boxplot représentant la répartition des scores
de stress en fonction du type de chatterie et de la taille

des cages (N=40)

Enfin, la combinaison des variables « vis-a-vis » et « matériau » (figure 107) est

moins significative. Les chats semblent néanmoins moins stressés lorsqu’il n'y a pas

de vis-a-vis et avec un matériau de cage dit « chaud », comme le bois.
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Figure 107 : Boxplot représentant la répartition des scores de
stress en fonction du vis-a-vis et du matériau de la cage (N= 100)
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Enfin, le modéle ne rapporte pas d’effet individuel sur le stress pour les paramétres
«soins » (p = 0.35), « catégorie d’age » (p = 0,92), « mode de vie » (p= 0.46), et
« motif d’hospitalisation » (p = 0.30).

A titre de comparaison, il n’existe pas non plus de différence significative entre les

hospitalisations de jour et celles qui durent plus de 24h (figure 108).

Score de stress
[
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M Hospitalisation de jour

M Hospitalisation longue

Figure 108 : Boxplot représentant la répartition des
scores de stress en fonction de la durée
d’hospitalisation (N= 140).

A retenir...

- Les chats semblent étre plus stressés lors de leur premiére hospitalisation.
- Un environnement calme, exclusivement félin avec un diffuseur apaisant est

rassurant pour le chat.
- Des cages de plus grande taille comprenant des cachettes et des espaces

en hauteur sont a privilégier.
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IV. Discussion

1. Protocole - Limites

Dans notre étude, 3 cliniques et un vétérinaire a domicile ont été choisis et étudiés
pour leurs différences : une clinique exclusivement féline, une clinique accueillant
les chiens et les chats en les séparant a tout niveau, une clinique qui ne les séparait
pas et le vétérinaire a domicile. Ces structures ont été observées pendant 3
semaines a 1 mois, permettant d’obtenir un nombre conséquent de chats par lieu.
Les autres cliniques, sollicitées pour étoffer I'échantillon, se sont engagées sur la
base du volontariat. Nous avons ainsi obtenu les résultats d’un autre vétérinaire a
domicile, une autre clinique féline et 5 cliniques « mixtes » avec des configurations et
modes de fonctionnement différents. Ceux-ci ont rempli le questionnaire et observé
les chats en autonomie et en parallele de leur travail, ne pouvant fournir qu'une
vingtaine de cas maximum. Il est a noter également que sur une méme durée, les
deux cliniques félines ont pu aboutir a plus de cas que les cliniques mixtes, qui
accueillaient des chiens en parallele. Finalement, le nombre de chats par vétérinaire
est inégal, aboutissant a un échantillon de chats moins représentatif de la réalité

sur le terrain : les cliniques félines ont été surreprésentées.

De méme, nous n’avons pas intégré assez de vétérinaires exercant a domicile
dans I'étude, faute de volontaires. De ce fait, la différence de proportion était trop
grande entre les données a domicile et les données en clinique et aucune différence
significative n’a pu étre mise en évidence. Une étude strictement dédiée a la

différence entre la pratique a domicile et en clinigue serait intéressante.

Du fait du faible nombre de cliniques étudiées, nous avons di faire face au probléme
de dépendance des variables. Beaucoup de variables sont liées entre elles car en
réalité liées au vétérinaire et a la clinique. De nombreuses variables sont donc
dépendantes les unes des autres et sont donc difficilement exploitables

individuellement.

De plus, lorsqu’un vétérinaire souhaite intégrer le bien-étre du chat dans les locaux
de sa clinique, il est rare qu’il prenne en compte un paramétre et non les autres. Il est
donc difficile de trouver toutes les situations en pratique. Par exemple, une clinique

avec des locaux adaptés mais une mauvaise gestion des chats pourrait appuyer
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limportance de la gestion du chat et inversement, mais cette situation n’a pas été
observée sur le terrain. Etudier ces situations en laboratoire ou dans un
environnement factice n’est pas non plus une solution car cela ne reflete pas la
réalité.

Un autre biais réside dans le fait que les vétérinaires acceptant de prendre le temps
de participer a une telle étude portent un intérét au bien-étre du chat et I'appliquent

dans leur pratique quotidienne. Nous n’avons donc pas obtenu de données de la part

de vétérinaires pour lesquels le bien-étre du chat n’est pas une priorité.

Enfin, on peut remarquer que les observations des chats ont été faites par des
personnes différentes selon les lieux. Méme si aucune différence significative n’a

été obtenue selon les observateurs, cela peut constituer un biais de subjectivité.

2. Résultats obtenus

On peut premiérement remarquer que les chats de I'étude ne présentent pas des
scores de stress alarmants. Avec une moyenne tous chats confondus de 10.7 (figure
109), correspondant a la catégorie «en alerte », on peut conclure que les
vétérinaires ayant participé a I'étude sont plutét bien sensibilisés au bien-étre du

chat.
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Figure 109 : Boxplot représentant la répartition
des scores de stress de tous les chats présents
dans I’étude (N= 420).

2.1 En consultation

En consultation, plusieurs parametres ont été significatifs concernant le niveau de

stress du chat.

127



Organisation des locaux

Il est d’abord intéressant de remarquer que lors d’'une consultation, la gestion du
chat par I'équipe vétérinaire est plus importante que I'agencement des locaux en
eux-mémes. Tout d’abord, nous avons remarqué que les différents parametres de la
salle d’attente ont peu d’effet dans notre étude sur le stress du chat. Nous n’avons
pas observé de différence par exemple entre les salles d’attentes félines ou mixtes,
calmes ou bruyantes. Pour avoir une idée plus précise de l'effet salle d’attente, il
aurait été intéressant d’évaluer le stress du chat en salle d’attente et pas

seulement pendant la consultation.

Concernant la salle de consultation, le seul effet significatif est le caractére
exclusivement félin ou non. En effet, les salles uniquement félines sont moins
stressantes pour les chats. L’absence de stimuli odorants provenant d’autres
especes est donc important. |l est malheureusement impossible de s’affranchir des
odeurs des autres chats, qui transmettent aussi beaucoup d’informations. Il a
d’ailleurs été remarqué sur le terrain qu’un chat stressé a un instant t est trés souvent
suivi par d’autres chats stressés. Les autres parameétres de la salle de consultation
(présence d’un diffuseur apaisant, présence d’un arbre a chat) n‘ont pas présenté
d’effets. Les chats ne passent peut-étre que trop peu de temps en consultation pour

prendre leurs marques.

Gestion du chat par le vétérinaire

Le comportement du vétérinaire face au chat a beaucoup d’impact lors d’'une
consultation. Tout d’abord, nous avons vu que la prise par la peau du cou du chat a
un effet délétére sur son stress. Il a été prouvé que les chats qui répondent a cette
clipnose s'immobilisent et permettent au vétérinaire de faire 'examen clinique et des
soins simples et non douloureux (Pozza et al., 2008). Cependant, cette
immobilisation peut étre mal vécue par le chat (Rodan, 2010 ; Horwitz, Little, 2016).
Il est donc conseillé de n’avoir recours a cette pratique uniquement sur les chats qui

y sont réceptifs et apres avoir tenté sans.

Ensuite, lors d’injection, nous avons montré qu’il est important d’utiliser une aiguille
neuve et une aiguille de faible diametre (25G, par exemple). Les injections testées
ici étaient des vaccins. Pour des volumes plus grands et des liquides plus épais, il est

bien sir recommandé de prendre une aiguille de plus grand diameétre (21 ou 23 G).
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Le moment de I'examen et la méthode de sortie du chat sont également des
éléments a prendre en compte pour ne pas brusquer le chat et user sa patience. En
effet, laisser la possibilité au chat de sortir seul pendant que I'on discute avec le
propriétaire donne au chat le temps de s’habituer a la salle, au son de la voix du
vétérinaire, etc... On voit avec I'interaction entre la taille de l'aiguille et la méthode de
sortie du chat (figure 74) que si le chat est brusqué d’entrée de jeu, il sera plus

sensible par la suite aux actes douloureux.

Les distractions (jeux, friandises) pendant 'examen clinique et la découverte de la
salle de consultation sont plus anecdotiques concernant la gestion du stress.
Cependant, si le chat semble profiter du moment, il serait dommage de I'en priver. |l

gardera peut-étre alors un bon souvenir de la consultation.

Enfin, au-dela de la gestion du chat pendant la consultation, 'impact de la durée
d’attente en salle d’attente est manifeste. En effet, nous avons montré qu’au-dela
de 20 min, les chats sont significativement plus stressés en consultation et perdent
patience face aux actes plus invasifs comme une injection. Si l'attente n’est pas
gérable pour tous, il convient donc de faire passer en priorité les chats nécessitant

plus d’actes stressants.

Paramétres inhérents au chat

Enfin, on observe que le mode de vie des chats a un effet sur leurs réactions en
clinique vétérinaire. Globalement, les chats de notre étude vivant en intérieur strict
semblent plus stressés en consultation. Cela rejoint les résultats d’'une étude
bibliographique sur les facteurs d’anxiété du chat domestique conduite en 2016
(Amat et al.,, 2016). En effet, méme s’il est tout a fait possible de fournir un
environnement adéquat a un chat en intérieur (Béata et al., 2016), ceux-ci semblent
plus nombreux dans la population a vivre dans un environnement peu adapté. Il en
résulte donc des chats plus stressés au quotidien et plus sensibles aux changements
(Amat et al., 2016).

Cependant, lorsqu’il s’agit de manipulation, on observe que les chats d’extérieur
semblent moins a 'aise. Par exemple, les chats d’extérieur sont plus stressés que
les chats d’intérieur quand ils sont sortis de leur caisse de transport par I'intervention
du vétérinaire. Les chats d’extérieur seraient peut-étre plus sensibles avec le

contact humain forcé, alors que dans leur territoire, ils ont toujours la possibilité de
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fuir a P'extérieur (Ramos, Mills, 2009). Il est donc d’autant plus intéressant de

laisser sortir seuls les chats d’extérieur de leur caisse de transport.

De méme, alors que les chats de notre étude vivant a l'intérieur n’en semblent pas
perturbés, les chats d’extérieur qui ne peuvent pas se mouvoir dans la salle de
consultation semblent plus stressés que ceux qui le peuvent. Encore une fois, le libre
arbitre du chat est ici mis en jeu, le chat d’extérieur ayant peut-étre des besoins

d’exploration plus grands.

Enfin, ces différents résultats sur le mode de vie du chat nous rappellent que dans
des conditions d’accueil similaires, deux chats ne répondent pas de la méme
maniére. Les capacités d’adaptation du chat sont en lien avec son milieu de vie,
ses expériences passées et son éducation. Dans des conditions idéales de vie et
d’éducation, un chat peut étre apaisé en toutes circonstances. C’est d’ailleurs ce
gu’'on peut observer dans notre étude : dans tous les lieux et circonstances, des
chats restent dans la catégorie « détendu ». Cependant, dans des circonstances

moins adaptées, les chats plus sensibles seront davantage stressés.

Le role du vétérinaire est donc de fournir a tous les chats la possibilité de rester

apaises.

2.2 En hospitalisation

Dans les deux cas, on observe qu’il n’y a pas d’effet du motif d’hospitalisation, et du
lieu de réalisation des soins. Aucune clinique ne faisait les soins directement dans la

cage du chat, ce qui aurait été malheureusement intéressant d’étudier.

La durée d’hospitalisation ne semble ici pas influer sur le degré de stress du chat.
Une hospitalisation peut donc étre longue”, et bien se dérouler avec une cage
adaptée et les bons réflexes de I'équipe vétérinaire. |l est néanmoins recommandé
par les auteurs de faire rentrer le chat le plus vite possible a son domicile et de faire

participer fréquemment les propriétaires a I'hospitalisation de leur chat.

De jour

En hospitalisation de jour, nous avons vu qu’une ambiance calme de la chatterie et

'absence de chiens permettait aux chats d’étre plus sereins.

* Aucune hospitalisation au-dela d’'une semaine n’a été comptabilisée dans I'étude.
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De méme, le vis-a-vis entre les cages n’est pas bénéfique, surtout pour les chats
ayant un acces libre a I'extérieur. Cela pourrait s’expliquer par le fait que les chats
qui vivent a I'extérieur ont été moins habitués a partager leur territoire avec d’autres
animaux. S’il existe du vis-a-vis entre certaines cages, Il est donc conseillé de ne pas

y mettre les chats ayant accés a I'extérieur.

Lorsque les chats ne restent qu’'une journée, il est intéressant de noter que
I'organisation de la cage, ainsi que le diffuseur apaisant ont peu d’effet. Comme en
consultation, le chat ne passe peut-étre pas assez de temps dans cet environnement

pour y trouver un réconfort ou au contraire, une source de stress.

Longue durée

En hospitalisation dite « longue durée », c’est-a-dire qui dure plus de 24h, on
retrouve les mémes parametres jouant sur le stress du chat qu’en hospitalisation de
jour (ambiance de la chatterie, vis-a-vis et présence d’autres animaux), mais s’y
ajoutent les parameétres de la cage d’hospitalisation. En effet, la présence d’une
cachette dans la cage, un espace en hauteur, une surface plus grande permettent
au chat d’étre plus détendu. On retrouve ici les caractéristiques permettant au chat
d’organiser son territoire avec des zones réservées a chaque fonction. On
conseillera donc en plus, si la place dans la cage le permet, de ne pas accoler les
gamelles d’eau et de nourriture a la litiere et de toujours proposer un endroit a I'abri
des regards comme lieu de repos. Un simple carton, ou la caisse de transport du
chat, peut par exemple servir a la fois de perchoir mais aussi de cachette.

Au contraire de la consultation et de I'hospitalisation de jour, on observe ici que le
diffuseur apaisant semble avoir une action positive sur les chats. S’agissant de la
fraction phéromonale F3 le plus souvent, cela s’intégre dans I'amélioration de la
gestion du territoire, comme vu précédemment. Au-dela de 24h d’hospitalisation, le

chat semble donc s’approprier son espace.

Enfin, les caractéristiques du chat (age, mode de vie, sexe) ne semblent pas avoir
beaucoup d’impact sur le stress du chat. Cependant, ses expériences passeées en
hospitalisation semblent avoir un impact. Les premiéres hospitalisations seraient en
effet moins bien vécues que les suivantes. En effet, la premiere hospitalisation est
souvent liée a la premiére séparation avec le foyer et représente une épreuve pour le

chat. Il s’agit également de la découverte d’un environnement complétement
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inconnu. Si cette premiére hospitalisation se passe bien, les suivantes pourront alors

étre envisagées avec plus de sérénite.

3. Conseils pour les vétérinaires

En réalisant cette étude, nous avons été confrontés a bon nombre de vétérinaires
tres intéressés par le sujet et par les résultats. Il semble donc qu'il y ait une réelle
volonté d’améliorer I'accueil et la prise en charge des chats au sein des cliniques

vétérinaires de nos jours.

C’est pourquoi nous espérons que ces recommandations (tableau 12) seront utiles a

tous les vétérinaires et permettront d’améliorer la prise en charge des chats.

SITUATIONS LocAux AMENAGEMENTS GESTION DU CHAT

SALLE D’ATTENTE Non significatif Non significatif Temps d’attente < 20min
e Laisser le chat sortir seul

¢ Attendre avant de

'examiner
e Salle féline o
CONSULTATION Non significatif e Eviter la prise par la peau
e Ambiance calme
du cou

¢ Faible diamétre d’aiguille
et changement d’aiguille
e Chatterie 100%

HOSPITALISATION e Ambiance calme

Non significatif Non significatif®
< 24H e Absence de vis- a-
vis
¢ Chatterie 100% e Cachette
e Ambiance calme e Espace en
HOSPITALISATION g
e Diffuseur apaisant hauteur Non significatif

> 24H
e Absence de vis- a- e Cage de grande

VIS taille

Tableau 12 : Résumés des recommandations sorties de I'étude.

® Les recommandations de la gestion du chat en consultation sont également applicables pour les
soins en hospitalisation
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Si certains de ces conseils sont impossibles a réaliser (concernant les locaux par

exemple), ici sont résumées les situations arisque :

- Attente longue et utilisation d’'une aiguille de gros diametre lors du vaccin ou
pas de changement d’aiguille.

- Sortie du chat par contact et utilisation d’une aiguille de gros diamétre lors du
vaccin ou pas de changement d’aiguille.

- Manipulation trop brusque d’un chat ayant accées a I'extérieur

- Mettre des chats ayant accés a I'extérieur en vis-a-vis avec d’autres animaux
en hospitalisation

- Premiére hospitalisation d’'un chat : étre bien attentif a ses besoins pour ne

pas lui laisser de mauvais souvenirs pour les prochaines fois.
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CONCLUSION

Alors qu’en Angleterre ou aux Etats-Unis, le bien-étre félin est au coeur des cliniques
vétérinaires depuis un bon nombre d’années, le mouvement « CatFriendly » n’en
est encore qu’a son commencement en France. Malgré tout, nombreux sont les
vétérinaires francais enclins a s’améliorer et a prendre en compte les conseils pour
la gestion et l'accueil des chats. Cette thése s’inscrit donc parfaitement dans

I'émergence de ce mouvement.

Malgré le nombre Iégerement insuffisant de vétérinaires, et donc de chats, impliqués
dans l'étude, il a pu étre démontré que de nombreuses recommandations trouvées
dans la littérature influent réellement sur le niveau de stress des chats. En effet,
des locaux calmes et ou les chats ne croisent pas d’autres animaux diminuent
significativement le stress chez le chat. En consultation, la gestion du chat
(manipulation, durée d’attente, matériel utilisé pour les injections) a été plus
significative que I'aménagement des locaux en eux-mémes. En hospitalisation,
laménagement de la cage n’a été significative que lorsque I'hospitalisation durait
plus de 24h. L'utilisation de diffuseurs apaisants n’a été significative que lors d’une

hospitalisation longue.

La différence entre une consultation a domicile et en clinique n’a pu étre mise en

évidence, par manque de vétérinaires a domicile participant a I'étude.

Il serait intéressant de poursuivre les recherches dans ce sens en ciblant chaque
parametre afin d’affiner les résultats. Il parait également important que chaque
vétérinaire soit formé aux bases du comportement félin et sache repérer
'ensemble des signes de stress pour réduire au quotidien le nombre d’accidents
(morsures, griffures) qui marque toute I'équipe soignante, mais aussi le chat et son

propriétaire.
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ANNEXES

l.  Questionnaire clinique vétérinaire

Clinique : Nombre de vétérinaire :
Activité : Nombre d’ASV :
Etes-vous sensibilisés au bien-étre du chat dans votre clinique ?

O Nous faisons des formations

O Nous avons le Label cat friendly :

O Notre clinique a été construite en pensant au bien-étre du chat
O Pas spécialement

Y-a-t-il un chat « mascotte » de la clinique ?

O Oui
O Non

AGENCEMENT DE LA CLINIQUE :

Salle d’attente :

1/ La salle d’attente ou attendent les chats est :
O Ouverte (en communication avec le comptoir/ I'entrée de la clinique)

O Fermée

O Commune a tous les animaux sans séparation
O Commune avec un espace dédié aux chats
O Réservée aux chats

0 Bruyante
O Aucalme
2/ Y a-t-il la possibilité de poser la caisse du chat en hauteur :

O Oui
O Non

3/'Y a-t-il un diffuseur a visée apaisante :

O Oui,lequel i oo
O Non
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Salle de consultation :

1/ Taille de la salle de consultation :
2/ Une des salles de consultation est-elle réservée aux chats :

O Oui
O Non

3/ Matériau de la table de consultation :

O Inox
O Bois
O Autre : Inox + plastique

4/ Y a-t-il un diffuseur a visée apaisante :

O Oui, lequel :
O Non

5/ Avez-vous des aménagements spéciaux :

O Arbre a chat
[0 Salle explorable (pas de cachette inaccessible)
0 Autres:

Hospitalisation :

1/ Chatterie séparée du chenil :

O Oui 100%
O Espace dédié aux chats dans la méme piéce que les chiens
0 Non

2/ Vis-a-vis possible entre les animaux :

O Oui
O Non

3/ Tallle des cages :
4/ Matériau :

O Inox
O Bois
O Autre:

5/ Présence d’'un espace en hauteur dans la cage :

O Oui
O Non
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6/ Présence d’un espace a 'abri des regards dans la cage : (Pour y placer la litiére, par

exemple)

O Oui
O Non

7/ Placez-vous des jeux dans la cage ?

O Oui
O Non

8/ Diffuseur a visée apaisante :

O Oui, lequel :
O Non

9/ Ambiance lumineuse :

O Lumiére directe du soleil
O Lumiére indirecte du soleil

10/ Possibilités d’aération : Ailettes
11/ Climatisation :

O Oui
O Non

12/ Chauffage :

O Oui
O Non

13/ Y a t-il une insonorisation spéciale de votre chatterie :

O Oui
O Non

PRATIQUES DU VETERINAIRE

En consultation

1/ Sortie du chat de la caisse : 1 = Premiere intention, 2=Deuxieme intention, etc
ne le faites jamais, ne mettez pas de numéro.

Je laisse le chat sortir seul
Je propose au propriétaire de sortir lui-méme son chat

Je prends le chat par la peau du coup

O0O00

Je prends le chat sous les épaules

... Sivous
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I:I Je bascule la caisse pour faire sortir le chat

I:I Je démonte la partie haute de la caisse

I:I Autre :

2/ Lorsque c’est possible, préférez-vous examiner le chat dans sa caisse ? :

O Oui
O Non

3/ Quand sortez-vous le chat ? :

O Tout de suite
O Aprés la prise de commémoratifs

4/ Le laissez-vous découvrir la salle de consultation :

O Oui
O Non

5/ Pendant toute la période de manipulation du chat, gardez-vous le contact avec lui 100%
du temps :

O Oui
O Jessaie
O Non

6/ Si vous observez des signes de stress (sans agressivité) chez le chat, que faites-vous (la
plupart du temps) :

0 Rien de plus
[0 Sédation. Quel protocole :
O Autre:

7/ Si vous observez des signes d’agressivité chez le chat, que faites-vous : 1 = Premiére
intention, 2=Deuxieme intention, efc...

Sédation. Quel protocole :

Contention par votre ASV (avec les gants)
Contention par votre ASV (Sans les gants)
Sac a chat

Cage de contention

Contention dans une serviette

OOO00O00n

Autre :
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8/ Prenez-vous le chat par la peau du cou et quand ?

O Oui des que je le manipule

I Oui seulement s'il s’agite

[0 Oui seulement si cela 'apaise
O Jamais

9/ Utilisez-vous une aiguille neuve pour chaque injection :
i.,e changez-vous d’aiguille entre le prélevement du produit et son injection ?

O Oui
O Non

10/ Quelle taille d’aiguille utilisez-vous pour les vaccins ? :
11/ Pendant 'examen ou un soin, utilisez-vous des distractions ? :

Oui, friandise

Oui, jouet

Oui, je demande au propriétaire de distraire son chat
Autre : ASV qui distrait

Non

OoO0oOooOoo

En hospitalisation :
1/ Réalisation des soins :

O Dans la cage
O En dehors de la cage et dans la chatterie
O Dans une autre salle que la chatterie
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ll.  Questionnaire pratique a domicile

ATTENTE :

1/ Le chat attend-il votre arrivée dans des conditions particulieres :

I Non, il est libre dans la maison quand j’arrive
O Oui, il attend libre dans une piéce fermée

O Oui, il attend dans un panier de transport

O Autre:

2/ Donnez-vous des consignes particulieres sur la conduite a tenir en amont de la
consultation ?

O Oui, je donne des conseils pour I'attente du chat
O Oui, je prescris parfois des molécules. Lesquelles :
O Non

CONSULTATION :
1/ Quelle piéce de la maison choisissez-vous pour faire votre consultation et pourquoi ?
2/ Ou préférez-vous examiner le chat ?

O Sur une table

OO Parterre

O Sur les genoux de son maitre
O Autre:

PRATIQUES DU VETERINAIRE

1/ Si le chat est dans la caisse : Sortie de la caisse : 1 = Premiére intention, 2=Deuxiéme
intention, etc... Si vous ne le faites jamais, ne mettez pas de numéro.

Je laisse le chat sortir seul

Je propose au propriétaire de sortir lui-méme son chat

Je prends le chat par la peau du cou

Je prends le chat sous les épaules

J'ouvre la caisse et sors le chat par le haut (si la caisse le permet)

Je démonte la partie haute de la caisse

NN EEEEEEEEN

Autre :
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1/bis : Si le chat est en liberté, qui va chercher le chat/initie le contact :

O Le propriétaire
O Le vétérinaire

2/ Lorsque c’est possible, préférez-vous examiner le chat dans sa caisse ? :

O Oui
O Non

3/ Quand sortez-vous le chat / Allez-vous chercher le chat ? :

O Tout de suite
0 Apres la prise de commémoratifs

4/ Pendant toute la période de manipulation du chat, gardez-vous le contact avec lui 100%
du temps :

O Oui
O Jessaie
O Non

5/ Prenez-vous le chat par la peau du cou et quand ?

O Oui des que je le manipule

[0 Oui seulement s’il s’agite

O Oui seulement si cela I'apaise
O Jamais

6/ Si vous observez des signes de stress (sans agressivité) chez le chat, que faites-vous (la
plupart du temps) :

0 Rien de plus
[0 Sédation. Quel protocole :
O Autre:

7/ Si vous observez des signes d’agressivité chez le chat, que faites-vous : 1 = Premiére
intention, 2=Deuxieme intention, etc...

Sédation. Quel protocole :
Contention avec les gants
Contention sans les gants :
Sac a chat

Cage de contention

Contention dans une serviette

OOO00000

Autre :
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8/ Utilisez-vous une aiguille neuve pour chaque injection :
i.,e changez-vous d’aiguille entre le prélevement du produit et son injection ?

O Oui
O Non

9/ Quelle taille d’aiguille utilisez-vous pour les vaccins ? :
10/ Pendant 'examen ou un soin, utilisez-vous des distractions ? :

Oui, friandise

Oui, jouet

Oui, je demande au propriétaire de distraire son chat
Autre :

Non

OooO0o0OoOo
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Baréme de score de stress en consultation

Attitude

Détendu, assis ou
couché 0

Actif, curieux, joueur

0
En alerte 1
Cherche la fuite 5

w

Avec le vétérinaire,
réaction a la
manipulation

Vocalisation

Aucune 0
Ronronnement 0
Miaulement 1

Cherche le contact

!o

Sudation podale

Miaulement plaintif / 2
Ronronnement de stress

Neutre

Réagit positivement

w [N o

Non 0
1 Aucune 0
Machonnement

Manifestation
neurovégétative

Neutre 1
Détendue 0 .
ST 0 Tachycardie - 0
Queue Battements 1 Aucune 0
Basse Miaulement
1 1
_E Se retourne sans agresser | 1
Fermés / Entrouverts Réaction injection
0
Yeux Ouverts 1
]
Normales 0 S'allonge, se toilette 0
Pupilles Mydriase partielle . >e balaf?:él;n:;quage, )
_E Aprés manipulation Reste sur la table, immobile | 2
Vers l'avant 0 3
Oreilles Vers l'arriére 1 3
[ Flaves |
Latérales 0
Moustaches Vers l'avant 1

‘N
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Détendu

En alerte

Total avec injection Stressé

Age :
Chat d’intérieur :

O Oui
O Non

1/ Motif :
2/ Durée d’attente :
3/ Durée de la consultation :

4/ Durée de la manipulation :

0a5 Détendu 0a4

6al3 En alerte 5a11

14320 Total sans injection Stressé 12218

21327 19325

28333 26a30

CHAT :

Sexe : Stérilisé :

CONSULTATION :
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V. Baréme de score de stress en hospitalisation

Hospitalisation de jour

Attitude sans
stimulation

Allongé sur le c6té ou sur le

e w

0
dos
Couché ventralement ou 1
assis, le corps détendu
Tourne en rond 2

Vocalisations

Aucune 0

Ronronnement 0,5

Miaulement 1

Miaulement plaintif | 2

3
Cherche le contact 0 Aucune 0
Acceptecssrr]\tsacc:erche le |, Machonnement 1
Manifestations
Attitude avec (Clhcerelivn & U 2 neurovégétatives 2
stimulation
Prostré, refuse le contact |3 3
4 4
e 1
Tachycardie
Détendue 0 0
Dressée 0 Oui 0
Queue Battements 1 Toilettage Aucun 1
2
Fermés / Entrouverts 0
Yeux Ouverts 1
[ S oes i -
Normales 0
Pupilles Mydriase partielle 1
| Mydissetorle |2
Vers |'avant 0
Oreilles Vers l'arriere 1
[ Pl ]
Latérales 0
Moustaches Vers |'avant 1

|N
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Hospitalisation longue

Allongé sur le c6té ou sur le

0 Aucune 0
dos
Cout.:he ventralerpent ou 1 Ronronnement 0,5
assis, le corps détendu
Attitud Tourne en rond 2 Miaulement 1
tt,'tu € s?ans Vocalisations
stimulation
Miaulement plaintif 2
3
Cherche le contact 0 Aucune 0
Accepte sans cherche le 1 Michonnement 1
contact Manifestations
. X i Ve ra . 2
Attitude avec Cherche a fuir 2 neurovégétatives
stimulation ,
Prostré, refuse le contact 3 3
4
e ]
Tachycardie
Détendue 0 Non 0
Dressée 0 Oui 0
Queue Battements 1 Toilettage Aucun 1
- i °
Comportement
Fermés / Entrouverts 0 alimentaire Dysorexie 1
Yeux Ouverts 1 2
Normales 0 Malpropreté Malpropreté urinaire 1
Mydriase partielle 1 2
Pupilles
Normale : urines et
2 . 0
feces
Vers |'avant 0 Défécation / Miction Urine uniquement 1
Oreilles Vers l'arriére 1 3
ET— z
Latérales 0
Moustaches Vers |'avant 1

|N
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Détendu 0a4
En alerte 5311

Stérilisé :

ol ot Total hospitalisation
Total ho§pltallsat|on Stressé 12518
jour longue
19a24
25329
CHAT .
Age : Sexe :
Mode de vie :
O Intérieur strict
O Accés a I'extérieur
1° hospitalisation :
O Oui
O Non

HOSPITALISATION :

1/ Durée de I’hospitalisation :
2/ Motif :

3/ Gestion de la douleur (si besoin) :

Détendu 0a5
En alerte 6a13
Stressé 14321

22329

30a35
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V.

Extrait de données brutes : consultations

Nom Score | CatStress | Lieu | Type Véto Obs Age | Catage | Sexe

No name I En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | | an Jeune Male

Sergio 4 Détendu | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 6 mois | Jeune Male
Oki 9,5 En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 4 mois | Jeune Neutre
Melba I En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 4ans | Adulte | Neutre
No name 12 En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 4ans | Adulte | Neutre
Potiolo 2 Détendu | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 10 ans | Sénior | Neutre
No name 18 Stressé | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 7 mois | Jeune | Neutre
Fifille 13 Stressé | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | | an Jeune | Femelle
No name 6 En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | | an Jeune | Femelle
Oumy 9 En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 7 mois | Jeune | Neutre
Mounette 55 Détendu | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 10 ans | Sénior | Neutre
Nina 14 Stressé | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 5ans | Adulte | Neutre
Cooki 5 Détendu  Chatdoc @ Féline Dr. Puozzo | Perrine | | mois | Jeune | Neutre
Gandja 5 Détendu | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 7 ans | Adulte | Neutre
Ricky 19 Stressé | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 2 ans | Adulte | Neutre
Mozart 14 Stressé | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 2 ans | Adulte | Neutre
Pauline 7 En alerte | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 3 ans | Adulte | Neutre
Mina 13,5 | Enalerte Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 6 mois | Jeune | Femelle
Merapi 13 En alerte = Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 12 ans | Sénior | Neutre
fripouille 14,5 Stressé Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | || ans | Sénior | Neutre
Sombra 55 Détendu | Chatdoc | Féline | Dr. Puozzo | Perrine | 6 mois | Jeune Femelle
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ModeVie | DAtt | Dcons D Sortie Sorti Manip | Agr Mas SA
manip | du chat seul cott
e

Extérieur 0as lal5s a2 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Extérieur 0as 15330 3a5 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Intérieur 0as 15330 | >5min Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min

Intérieur 0as lal5 la2 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Extérieur 0as 15330 | >5min Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min démontée

Extérieur | 0ab5 15a30 3a5 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Extérieur | 6220 lals la2 Caisse Non Table Oui | Non | Fermée
min min min démontée

Intérieur 0as lal5 3a5 Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min min démontée

Intérieur 0as 15330 la2 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Extérieur | 6220 | 15a30 3a5 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Intérieur | 6220 | 15330 >5min Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min démontée

Extérieur 0as 15330 | >5min Sortie Non Table Non | Non | Fermée
min min avec

contact

Intérieur 0a5 15a30 3a5 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min

Extérieur | 0ab5 15230 | >5min Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min

Extérieur | 0ab5 15a30 3a5 Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min min démontée

Intérieur | 6220 15330 | >5min Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min démontée

Extérieur | 6220 lal5 3a5 Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min min démontée

Extérieur | 6220 | 15230 3a5 Sortie Non Table Non | Non | Fermée
min min min avec

contact

Extérieur | 6220 15330 la2 Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min min démontée

Extérieur 0as lal5 3a5 Caisse Non Table Non | Non | Fermée
min min min démontée

Extérieur | 0ab5 15a30 3a5 Seul Oui Table Non | Non | Fermée
min min min
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Sachats | AmbSA  HtrsA DiffSA  TCons | Conschats Matertable | DiffCons AaC
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m? | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m? | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m? | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m? | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0 m? | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui I0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
Oui Calme Oui Oui [0m?> | Oui Chaud Non Non
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Exam Accésala | Stress | Agress | Scruff Inj | ChgtAig | TAig | Distrac.

balade
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Friandise
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non | Non Aucune
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Oui Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non | Non Aucune
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Aucune
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation = Non | Non Friandise
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation = Non | Non Aucune
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Aucune
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Aucune
commeémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation = Non | Non Aucune
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Aucune
commeémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Non Aucune
commeémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation ' Non | Non Aucune
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Aprés Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
Apres Oui Manip. | Sédation | Non Oui Oui 25G Friandise
commémo. adaptée
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VI.

Extrait de données brutes : hospitalisation

Nom Score | Cat. Lieu Type Obs. Age Cat. Sexe Mode lere
stress Age de vie | hospit
No name 6 En Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
alerte mois
No name 14 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Adulte | Neutre | Intérieur Non
ans
Pupuce 13 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine | 10 | Sénior | Neutre @ Extérieur | Non
ans
Pampa 15 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine = 2 Jeune | Neutre | Intérieur | Non
ans adulte
Hoara 9 En Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Intérieur Oui
alerte mois
Timing 4 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine | 6 | Chaton | Neutre | Intérieur | Oui
mois
Mozart 2 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Intérieur Oui
mois
Nala 16,5 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Intérieur Oui
mois
Neska 4 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine 5 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
mois
Mortimer 15 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine | 2 Jeune | Neutre | Extérieur | Non
ans | adulte
Keftouille 0 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
mois
Asuna 15,5 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine 4 Chaton | Neutre | Extérieur | Non
mois
Odil 4 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine | | an | Jeune Mile | Intérieur = Oui
/2
Sparo 18,5 | Stressé | Chatdoc @ Féline Perrine 3 Jeune Mile | Extérieur | Non
ans | adulte
Nutella 2 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine 5 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
mois
Orus 17 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
mois
Tigrou 8,5 En Chatdoc | Féline | Perrine | 8 Jeune Mile | Extérieur ~ Oui
alerte mois
Luma 0 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine 6 Chaton | Neutre | Extérieur Oui
mois
Rocco 16,5 Stressé | Chatdoc | Féline | Perrine | 7 Jeune | Neutre | Extérieur | Oui
mois
Sakura 7 En Chatdoc | Féline | Perrine 9 Adulte | Neutre | Intérieur Non
alerte ans
Naki 4 Détendu | Chatdoc | Féline | Perrine | | an | Jeune | Femelle | Intérieur | Oui
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Motif Durée | Chatt. | Amb. | Vis- | Taille | Matériau | Hauteur Cachette @ Diff. | Soins
séparée Chatt. | a-

vis
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Pathologique | < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance | < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Convenance @ < 24h Oui Calme | Non | Standard Chaud Oui Non Oui | Autre
salle
Pathologique | < 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle
Pathologique | > 24h Oui Calme | Non | Grande Chaud Oui Oui Oui | Autre
salle

165



Toulouse, 2019
NoMm : PINCHON PRENOM : Perrine

TITRE : Identification des parametres significatifs de la gestion du stress chez le chat
en consultation et en hospitalisation — Etude bibliographique et de terrain.

RESUME : Les chats sont de nos jours de plus en plus médicalisés et leur prise en
charge par le vétérinaire doit évoluer en tenant compte de leurs particularités
comportementales. En effet, étant un animal territorial, les consultations et les
hospitalisations représentent de grandes sources de stress pour le chat. Ces
situations sont donc propices aux agressions et aux traumatismes. Cette étude a
pour but de faire lI'inventaire des recommandations améliorant le bien étre du chat en
consultation et en hospitalisation et d’extraire les paramétres significatifs par une
étude de terrain, avec questionnaire et grille de stress. Au total, 420 chats et 11
vétérinaires ont été observés pour montrer, entre autres : qu’il est moins stressant
d’avoir des locaux calmes et réservés aux chats, qu’en consultation, la prise par la
peau du cou est stressante et qu’en hospitalisation, 'aménagement de la cage a un
impact si le chat reste plus de 24h.

MOTS-CLES : stress, chat, pratique Vvétérinaire, comportement, consultation,

hospitalisation, enrichissement, étude de terrain.

ENGLISH TITLE : Identification of significant parameters of the cat's stress

management in consultation and hospitalisation — Bibliographic and field study.

ABSTRACT : Cats are now increasingly present in the vet clinics and the veterinarian
and the clinics must evolve taking into account the cat’s behavioral particularities.
Indeed, the cat is territorial, so the consultations and hospitalisations represent great
sources of stress for the cat. These situations are therefore conducive to aggressions
and trauma. The aim of this study is to make an inventory of the recommendations
improving the well-being of the cat in consultation and hospitalisation and to extract
the significant parameters by a field study, with questionnaire and stress grid. A total
of 420 cats and 11 veterinarians were observed to reveal, among other things: that it
is less stressful to have quiet rooms reserved for cats; that in consultation, the
scruffing is stressful; and in hospitalization, that the organisation of the cage has an
impact if the cat stays more than 24 hours.

KEYWORDS: stress, cat, veterinary practice, behavior, consultation, hospitalisation,

improvement, field study.
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