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INTRODUCTION

Parmi les nombreux ©problemes auxquels les pays
africains sont confrontés aux lendemalns des i1indépendances,

figure l'autosuffisance alimentaire.

Pour atteindre cet objectif chaque pays a adopté la
voie qul luil semblait la plus appropriee.

Des 1976, 1la Céte d'Ivoilre a mis sur pled un vaste

programme de développement du monde rural.

Cependant, 11 faut reconnaitre que 1'accent fut porté
plus sur 1l'agriculture que sur 1'élevage puisque 1le pays
n'avalt pas une tradition pastorale d'une part et que
1'approvisionnement en viande é&tailt convenablement assuré
par les pays sahéliens limitrophes d'autre part. Le suilvi de
1'élevage se résumalt en une protection sanitaire par une
large couverture vaccinale contre les grandes épizooties

pestes, pasteurellose, péripneumonie,

Les premiers programmes de développement de 1°'eélevage
furent décidés au début des années 70 et concernerent

essentiellement 1°‘'encadrement des bovins du Nord du pays

32).

Suite & la grande sécheresse de 1973 qui frappa les
pays sahéliens, les autorités ivoiriennes décideéerent

d'accorder une plus grande attention a 1°‘'élevage.

Ainsi, en 1975 1'élevage fut déclaré prioritaire
(33). Dans les différents plans de développement, un accent
particulier a été mis sur 1'encadrement des espéces & cycle

de reproduction relativement court : volallle, porc, petits




ruminants en particulier, mouton afin de combler plus

aisément le deficit en protéines animales du pays.

S1 au niveau de 1l'aviculture et de 1la production
porcine les besoins du pays sont pratiquement couverts, la
Céte d'Ivoire demeure largement déficitaire  pour la
production ovine ; celle-cl ne couvre que 49p. 100 (26> des
besoins intérieurs malgré l'existence de structures pililotes
telles que le Programme Nationale Sélection Ovine (PNSO» et
le Centre National Ovin (CNO».

Parmi les facteurs qul concourent a cette situation

de déficit, nous pouvons citer la pathologile.

Les affections i1nfectleuses abortives ne sont pas de

ceux qui influencent le moins le rendement de la productian.

Pour avoir une 1idée plus précise sur ce facteur
limitant encore mal connu, de 1'élevage des ©petits
ruminants, nous avons décidé de nous intéresser & quatre
affections abortives majeures chez les ovins en Cdte
d’'Ivoire telles que : la Brucellose, 1la Chlamydiose, 1la
Fievre Q et la Fiévre de la Vallée du Rift afin d'en cerner

1’ importance au sein de 1'élevage ovin.
Cette étude sera présentée en deux parties

— la premiere traitera de 1'élevage ovin en Céte d'Ivoire ;
~ la deuxieme sera consacrée a l1l'enquéte sérologique sur les

affections abortives majeures chez les ovins en GCéte

d'Ivoire.




PREMIERE PARTIE : L'ELEVAGE OVIN EN
COTE D'IVOIRE

Longtemps marginalisé, 1'élevage des ruminants en
Céte d'Ivoire en général et celuil des ovins en particulier a
pris de plus en plus d'importance au cours des quinze

derniéres années.

Cet ¢élevage comme toute activité économique, se
déroule dans .un espace donné et est soumis a certaines

contraintes.

Dans un premier chapitre nous situerons le milieu
naturel, dans le second nous parlerons de 1'élevage ovin et
des contraintes qu'il subit, enfin le +troisieme chapitre
traitera des affections abortives majeures chez les ovins en

Céte d'Ivoire.




CHARPITRE 1 : MILIEU PHYSIQUE

A, SITUATION DE LA COTE D'IVOIRE
EN AFRIQUE <(Carte n°1, page 5)

D'une superficie de 322.462 Km® soit environ 1p.100
du continent (29>, la Cdéte d'Ivoire est située dans 1la
partie occidentale de 1'Afrique. Placée entre 5° et 10° de
latitude Nord, elle appartient & 1la zone intertropicale
chaude de 1'hémisphére Nord.

Comme pays limitrophes, elle a au Nord le Burkina et
le Mali, & 1'Est 1le Ghana, a 1'Ouest 1la Guinée et le
Libéria. Au Sud 1a frontiere est maritime avec 1'QOcéan
Atlantique.

Globalement 1la Céte d'lIvoire peut étre représentée

comme un carré de 650Kn de coété.

B, MILIEUYU PHYSIQUE

1. Relief (carte n*2, page 6)

Il est essentiellement représenté par une alternance
de plaines et de plateaux. Les plateaux s'élevent entre 200

et 400m du Sud au Nord.

Cette wuniformité est interrompue & 1'Ouest et au
Nord-Ouest par des montagnes c¢ristallines et métamorphiques
qui oscillent a plus de 500m avec comme point culminant le

mont Nimba (1753m de hauteur) 290).

I1 faut noter aussi un étroit cordon littoral au Sud.

Ce cordon est alluvionnaire a 1'Est et sablonneux a 1°'Q0Ouest.
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2. Hydrographie (carte n°3, page 8>

Le réseau hydrographique i1ivoirien est dense. Quatre
grands fleuves coulent dans 1le sens Nord—Sud avec de
nombreux affluents. Ce sont le Cavally (600Km), le Sassandra

(650Km), la Comoé (900Km) et le Bandama (950Km) 27 .

A ces principaux fleuves s'ajoutent de nombreux

petits fleuves et rivieres quil participent au drainage du

pays.
3. Zones écoclimatiques (carte n*4, page 9

Ces zones sont fonction des variations

pluviométriques et thermiques.

Les trois principaux climats correspondent a trois
types de formation veégétale. On retient trois zones

écoclimatiqgues.

3.1. Zone forestiére (Sud)

- Le climat attiéen ou subéquatorial

L'hygrométrie varie de 80 & 90p.100 et la température
de 22 a 32°C. Les pluies sont abondantes : 1400 a 2400 mm
par an et elles se répartissent pratiquement sur toute
1*année avec deux pointes en Juin-Juillet et Octobre-

Novembre et deux creux en Acdt-Septembre et Décembre-Mars.

En fonction des pluies, 11 y a quatre saisons
une grande salison des plules : Mal & mi—-juillet ;
une petite saison seche : mi-juillet & fin Septembre ;

une petite saison des pluies : Octobre & Novembre ;

L R IR

une grande salson séche : Décembre a fin Avril.
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CARTE N° 4 : ZONES ECOCLIMATIQUES
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- La _forét equatoriale

La formation végétale correspondant grosso—-modo au
climat attiéen est la forét équatoriale dense. Elle s'étend

le long de la céte sur une bande de 150 Km en s'’élargissant

a 1'Ouest du pays.

Les terres fertiles de cette zone forestiére sont
occupées par les principales cultures de rente : café,

cacao, hévéa, palmier & huile, ananas, banane.

L'agriculture est donc 1l'activité principale de cette

zZ0one.

Le couvert herbacé rare falt que 1'élevage est peu

pratiquée méme si1 des essals d'élevage ovin et bovin sont

tentés sous les plantations.

3.2. Zone intermédiaire <(Centre)

- Le climat baouléen ou tropical humide

L'hygrométrie tombe & 70p.100. On a entre 1100 et
1600 mm par an pour la hauteur des pluies. Comme au Sud, 11

vy a aussi quatre salisons qui, 1ci, sont molns marquées

* deux salsons seéches ;

* deux saisons des pluiles,
Les températures varient entre 19 et 34°C.
- Le climat mixte et la savane préforestiére

Cette 2zone se localise de part et d'autre du "V"
Baculé qui est une ligne allant de Man & Bondoukou avec la

pointe du "V" située vers Toumodi (cf. carte n°4, page 9.

R .
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Elle occupe la zone centrale du pays avec les arbres
qui se font de plus en plus rares en allant vers le Nord.

C'est la zone de transition.

Dans cette zone l'agriculture tient encore une place
importante par 1'intermédiaire du café et surtout du cacao
d'ou le nom de "boucle du cacao" donné & 1la région de
Dimbokro. Cependant un important tapis herbacé constitue
essentiellement de graminées fortement appréciées par le
bétail, fait que 1l'élevage y est pratiqué sous forme

intensive, notamment 1'élevage ovin.

3.3. Zone de savane (Nord)

- Le climat soudanals

I1 se rencontre dans la partie septentrionale du
pays. les extrémes thermiques vont de 20 & 37°C. Les pluies
tombent & une période Dbien précise ; elles demeurent
ilmportantes : 1200 & 1700 mm par an et elles déterminent

deux saisons tres nettes

* la saison des pluies : Juillet a Novembre ;

* la saison séche : Décembre & Juin.

I1 faut signaler que de Décembre & Février souffle un

vent frais et sec : l'harmattan.

- La_savane

La végetation est dominée par une formation herbeuse
avec de place en place des foréts claires et des foréts
galéries. Plus on va vers le Nord plus cette savane devient

herbeuse avec des graminées et des plantes ligneuses (97).

C'est la zone par excellence de 1'élevage bovin.
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I1 vy a tout de méme une activité agricole avec les
cultures de mais, mil, sorgho, arachide et coton dont les
sous—-produits sont tres utiles pour 1'alimentation des

animaux.

Outre ces trols grandes zones écoclimatiques, on a

une petite zone particulieéere localisée a 1'0Ouest du pays.

On y Tencontre un climat dit de montagne avec deux
salsons distinctes comme le climat soudanais ; cependant,
ici les pluies sont plus importantes, atteigant 2300 mm par
an. Ces pluies tombent de Mars & Octobre avec une pointe en

Septembre (29).

A ce climat correspond des foréts de montagne.
L'activité agricole prédomine avec la culture du café bien
que 1'élevage ovin ne soit pas négligeable avec de nombreux

troupeaux "urbains".

Signalons toutefols que ces derniéres années la
pluviométrie a été inférieure aux moyennes citées plus haut

(3032,
4. Sols

En dehors de 1'étroit cordon alluvionnaire sablonneux
de moins de 30 km de 1large constituant 1le domaine du
cocotier, deux principaux types de sols sont rencontrés en

Céte d’Ivoire

- un sol ferralitique en milieu forestier,

- un sol latéritique en zone de savane.

Ces données sur le milieu montre une disparité entre
le Sud et le Nord de 1la Cbéte d'Ivaoire. Glabalement on

retient que le Sud du pays est la zone agricole et le Nord

S ]

st
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la zone pastorale ; le centre représente une zone

intermédiaire combinant bien ces deux activités.

C. MILIEU HUMAIN
1. Population

Depuis le dernier recensement géneral de la
population et de 1'habitat de 1988, la population ivoirienne
est estimée a 10.812.800 habitants (31> soit une moyenne de
33,7 habitants au Km*.

La vitesse de croilssance de cette population est de
4p.100 par an depuls les deux dernieres décennies. La
conséquence est une population dominée par les jeunes. En
effet, les moins de 20 ans représentent 60p. 100 de
l'effectif total.

Cette population est & 61p.100 rurale et 39p.100
urbaine. Les plus fortes densités humaines se rencontrent au
Centre-Nord <(Bouaké) et au Sud (Abidjan>. Cecli est le
résultat de 1l'exode rural. Nous citerons par exemple la
ville d'Abidjan qui est devenue une métropole d'environ

2.000.000 d'habitants.

2. Organisation administrative
(cf. carte n* 6, page 63>

Le dernier découpage administratif de fin 1990 a
divisé la Cbéte d'Ivoire en 10 regions, 50 départements, 183

sous—-préfectures et 135 communes (31),

La capitale politique a été transférée d'Abidjan a

Yamoussokro en 1983.

R
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Tableau nr’l : Répartition des départements par région

! ! ! ! ! ! !
! ! ! NOMBRE DE ! ! ! NOMBRE !
! REGION ¢ CHEF-LIEU !DEPARTEMENTS! REGION !CHEF-LIEU ! DE !
! ! ! ! ! ! DEPARTE !
! ! ! ! ! ! MERTS !
H I i 1 ! H !
! ! ! ! ! ! !
! Centre ! Yamoussokro! 5 ! Nord ! Korhogo ! 4 !
! ! ! ] ! ] 1
! ! ! ! ! ! !
! Centre-BEst ! Abengourou ! 2 ! Nord-Est !Bondoukou ! 3 !
! ! ! Hl HI H !
! ! ! ! ! ! !
! Centre-(uest! Daloa ! 8 !Nord-Ouest! Odienné ! 4 !
! ! 1 ! H ! !
! ! ! ! ! ! !
! Centre-Ford ! Bouaké ! 6 ! Sud ! Abidjan ! 8 !
! ! ] ] ! ! !
! ! ! ! ! ! !
! Ouest ! Man ! 6 !Sud-Ouest ! San-Pédro 4 !
H ! i !

¢
— il
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CHAPITRE 2 : ELEVAGE OVIN EN COTE D'IVOIRE
ET LES FACTEURS LIMITANTS

Conme dans de nombreux pays d'Afrique, 1'élevage des
ovins en Céte d'Ivolire a été longtemps négligé au profit de
1'élevage bovin (14)>.

Pourtant 1la situation originelle était des plus
favorables (38> :

~ 1'omniprésence des petits ruminants en général et des
ovins en particulier dans tous les villages et exploitations

agricoles traditionnelles du pays ;

— une demande de viande croissante face & une population

interne faible ;
— un potentiel de reproduction éleve,
- une disponibiliteé en ressources fourrageres, en

complénments agricoles et agro-industriels.

Heureusement, depuls une quinzaine d'années, un
accent particulier est mis sur le développement de 1'élevage

ovin,

Nous allons dans un premier temps présenter 1'élevage
ovin en C8te d'lIvolre puls nous exposerons les facteurs
limitants de son développenment.

A, ELEVAGE 0OVIN EN COTE D' IVOIRE

1. Importance socio—-économique

Le mouton est exploité uniquement pour la viande.

L'élevage des ovins représente pour ceux qul s'y adonnent
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une "épargne” servant & falre face aux besoins 1mmédiats

(38).

Au plan social le mouton a une signification rituelle

pour les différentes communautées ethniques et religieuses du

pays.

En effet, 1les baptémes, les marilages, les grandes
fétes religieuses tant musulmanes que c¢chrétiennes, les
funérailles, sont 1l'occasion d'abattage d'un ou plusieurs
moutons. I1 faut ajouter une pratique animiste trés présente
malgre l1'existence des religions monotheéistes. Ainsi
1'ivoirien utilise le mouton pour des offrandes aux génies,
des abattages rituels, ... Chez le musulman, le mouton blanc
est 1'idéal pour les sacrifices tandis que le mouton & cou
noir et le mouton tacheté sont préconisés pour conjurer un
mauvals sort. Chez la plupart des ethnies du groupe Akan, le
bélier blanc entier a forte criniére est 1l'animal de choix

pour tout sacrifice important 18).

Au plan économigue, 11 faut noter que la production
de viande de petits ruminants reste faible. Estimée a 3100
tonnes en 1970, elle est passée a 5000 tonnes en 1985, pour
atteindre 5380 tonnes en 1988 dont 3670 tannes de wviande

ovine (cf. tableau n°2, page 17).

Cette faible production est =} l'origine de
1'importations en provenance essentiellement des pavys
sahéliens (Mali, Burkina, Niger) tant de viande que
d’'animaux vivants. En 1988, la Céte d'Ivoire a importé pour

7080 tomnes de viande de petits ruminants.

I1 faut signaler que pour 1980, 11 était prévu que 1la
production atteigne un taux de couverture de 47p.100 de la

consommation totale.

T
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Evolution de la production et des

importations de viande de petits

GCote d4d* Ivoire

ruminants en

1985 ' 1986 ! 1987 ! 1988 ! 1989 ! 1990

ANNEE

o =d

L]
5,62 !
{
1

-l

] 1 ! {

500 ! 5,13 ! 5,25 ! 5,38 ! 5,53
] [] [} ]
t ! t !

]
L
{
.
L]
]

ovins-caprins
(x1000 tonnes)

Production

L]
H
!
]

- e

Production
ovins

[}
.
L]

3,40 !

(x1000 tonnes) !

-

-

-

L]
H

Importations

59 ! 6,54 ! 6,06 t 7,08 ! 6,30 t 6,30 !

(x1000 tonnes) !

.-

o -

-d

DPPRA/MPA

Evolution générale du cheptel de

petits ruminants en Céte d4d’ Ivoire

Wre s e @rr Gee @er ®e @es @t Mes e WRE e @me Gee @ @t @es @ we

EFFECTIFS (en milliers de tétes)
Caprins Total

Ovins

ANNEE

of @s - !;

1786

789

997

1985

1830

- -

805

1
H 1025
'

1986

- we wd

! 1875

825

1987 ! 1050

! 1920

845

! 1075

1088

1971

t
!
'
—

856

t
H 1115
'

1989

DPPRA/MPA

I
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2. Cheptel
2.1. Effectif - Répartition

Depuis le recensement de 1975 qui avait évalue le
cheptel de petits ruminants a 1.300.000 tétes, les
statistiques concernant 1les ovins sont basées sur des
estimations et des projections. Ces statistiques ne font pas
le plus souvent la différence entre caprins et ovins et les
estimations sont quelquefols exagérées. Toutefols les ovins
sont les plus importants en nombre que les caprins (cf

tableau n°3, page 17).

Au niveau du territoire le cheptel est ainsi réparti

(18, 34>

- 25p.100 au Sud (zone forestiere>
- 36p.100 au Nord (région de savane?

- 39p.100 au Centre (zone de transition).
2.2. Races exploitées

Trols races sont exploitées dont deux pures (le

Djallonké et le Sahélien) et une croisee.
a) Le Djallonké

La race Djallonké a de nombreuses appelations (14)
mouton de forét, mouton d'Afrique occidentale, mouton de
Fouta Djallon <(quil est son berceau?, mouton guinéen, Race

Mossi (sud Sahel), Vest African Dwarft.

C'est un animal de petite taille, trypanoctolérant que

1'on rencontre en zone humide et semi humide de 1°Afrique
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occidentale et centrale, depuis le Sénégal Jusqu'au

Cameroun.
Deux types sont a distinguer

- le petit format en région forestiere (832,
- le grand format dans les zZones séches ; ce grand format

est souvent confondu avec le croisé Djallonké—-Sahélien.

En général, c'est un animal d'un poids moyen de 20 a

35kg, tres rustique et présente une extreme précocité
(63, 82).

Malgreé tout c'est une race qui présente une
hétérogénéité du fait de 1'existence de différentes souches

dans une méme région (35).

- Productions

En Cé&te d'Ivoire le Djallonké est exploité uniquement

pour la viande.

L'objectif en élevage rationnel est la production de

Jeunes béliers d'emboiche vendus a 12 mois d'age (18).

Le rendement carcasse de 40 a 45p. 100 peut atteindre
50p. 100.

Le lait n'est pas exploite. Il est réservé
exclusivement a 1l'agneau pour sa croissance. La production
laitiere est estimée a 40 litres de lait en moyenne pour
environ 4 mois de lactation en milieu villageois contre 90

litres en milieu rationnel (63).
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b)- Le Sahélien
Contrairement au Djallonké, ce mouton supporte mal
les climats humides. 11 est donc rencontré au Nord du pays

et dans les élevages dits "urbains”" de 1'Quest.

C'est un mouton 4d'importation et 1l représente plus

de la moitié des moutons 1importés sur le marché ivoirien

(15>).
c)— Le croisé Djallonké—Sahélien

I1 a une grande valeur bouchére. Ce méetis a été

% décrit en 1984 sous 1'appellation "Mouton de Vogan" (8.

Ce mouton peéese comme le Sahélien, 30kg & 7,2 mois
contre 20kg pour le Djallonké, nourri de maniére intensive

9.

Jusqu'a maintenant, ce mouton n'a jamals fait 1'objet

d'un intéret particulier.

Dans 1le développement de 1'élevage ovin, c'est le
mouton Djallonké qui a été retenu parce qu'il est adapté au
milieu naturel. Le grégarisme et la rusticité de ce mouton

ont également plaidé en faveur de ce choix.
% 3. Modes d’élevage
3.1. Elevage traditionnel
Dans presque tous les villages de Céte d'Ivoire onm
trouve des petits ruminants ; ce phénoméne n'est pas rare

dans 1les villes du Nord, du Centre et quelquefois de

1'Quest. La population posséde les animaux sans souci de

AR e ey s s 5 g s e el
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rentabilité. L'utilisation des animaux est ponctuelle

(affrandes, rejoulssances, etc).

Généralement les animaux sont livrées a eux—mémes,
sans aucun soin. Ils divaguent & longueur de journée autour
des habitations et aux alentours du village. La, 1ils
s'alimentent a partir des ordures ménageres et de 1'herbe

avoisinante.

Les enclos étant rares, les animaux & leur retour a
la tombée de la nuit se couchent au pied des cases. [ls sont

soumis aux intempéries.

Livrés & eux-mémes, les animaux sont exposés au vol
et a divers accidents tels que 1'écrasement par les
automobiles. Ils sont quelquefols & 1'origine de conflits

entre agriculteurs et propriétaires éleveurs ou non.

Dans ce systeme d'élevage, habituellement le troupeau
est numériquement stationnaire et, quand il y a

accroissement cela se fait en dents de scie.

En Céte d'lIvoire, c'est le systeme le plus répandu.
11 concerne 90p.100 de l'effectif de petits ruminants (56
nalgré les différents programnmes régionaux d'encadrement

payvsannal.

3.2. Elevage encadré

11 a été mis en place apres les expériences menées en
deux phases de 1972 a 1975 puis de 1975 a 1979 ((18>. C'est
au cours de la deuxiéme phase que 1'encadrement est né avec

la création du Centre National Ovins (CNO>) en 1076-1977.

Egalement appelé elevage intensif modele villageois,

i1 s'agit en gros d'apporter au modele traditionnel des
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améliorations a partir des pratiques zootechniques mises au

point en élevage intensif.

L' encadrement est assuré par la SODEPRA et dans ce

type d'élevage on observe

- le parcage pour la nuit et la protection contre les

intempéries ;

- 1'utilisation des paturages : savane naturelle abondante
dans le Centre et 1le Nord, paturage sous plantations et

artificiels en zone forestieéere ;

- une complémentation alimentaire : utilisation des déchets

ménagers et complémentation minérale en particulier plerre a

lécher ;
- 1l'abreuvement par une distribution réguliere d'eau de

qualite ;

-~ une prophylaxie anti-infectieuse et parasitaire a travers

un programme bien établi ;

- une gestion des luttes par l'ilsolement des males et jeunes
béliers afin d'éviter les saillies désordonnees ;

- une pratique du sevrage ;

- l'existence d'un carnet de bergerie ou sont notées toutes

les informations relatives au troupeau.

Ce systéme ne couvre actuellement que 4 a 5p.100 de

l'effectif ovin en Céte d'Ivoire.

4. Structures de développement

De nombreuses structures sont impliquées dans le
développement de 1'élevage ovin en Céte d'Ivoire : la

SODEPRA, le LACENA, le LCPA, le CNIA.

o
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4.1. La SO.DE.PR.A

La Societé de Développement des Productions Animales
(SODEPRA) est une grosse structure qui s'occupe de tout ce

quil est eélevage en Céte d'lIvoire.

L'essentiel de notre travail s'est effectué dans cet

organisme.
a)— Historique (32,33)

La SODEPRA, Etablissement Public National a caractere
Industriel et Commercial (EPIC) depuis le 28 novembre 1980
(Décret n°80-1251>, a été créée le 14 octobre 1970 (Décret
n*'70-623> sous le statut de société d'Etat chargée du

développement des productions animales en Céte d'lIvoire.

Fonctionnelle depuis 1972, la SODEPRA a démarré ses
premieres actions dans le Nord du pays par une opération

d'encadrement de 1'élevage bovin.

Depuis 1975, il y a eu un renforcement des structures
et une extension progressive des activités a4 1'ensemble du
pays gréace & un effort important de financement local et
extérieur. La couverture totale du pays a été atteinte en

1983.
b})- Organisation actuelle

La SODEPRA est dirigée par un Directeur général sous

la supervision d'un Conseil d'Administration.

Aujourd'hui "17 projets de développement” couvrent
les principales acitivités de la SODEPRA qui se définissent
d'une part en programnes d'encadrement essentiellement

constitués de projets couvrant toutes les especes animales
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sur 1'étendue du pays et, d'autre part en programmes dits
"Opérations propres” de soutien, non seul ement a
1'encadrement mails aussi = toutes les actions de

développement du secteur moderne de production animale.
Ces projets et opérations sont :

- Projets d’encadrement (carte n°5, page 25) :
1. Projet d'Encadrement des Eleveurs du Nord (1975>,
2. Projet d'Encadrement et Promotion d*'Elevage dans
ie Centre de la Céte d'lIvoire (19762,
Projet SODEPRA SUD-EST Forestier (1982),
4. Projet SODEPRA QUEST Forestier (1983),
5. Projet SODEPRA SUD-OQUEST Forestier (1984).

- Projets d'appul technique (opérations propres) :
1. Projet Aménagements Pastoraux,
Opeération "Bovins Industriels”,
Ferme semenciere de BADIKAHA,
Centre Porcin de KORHOGO,
Complexe d'Exploitation Industriel du Betail de

a »~ W

FERKE (privatisé depuis 1991 sous le nom de SEBOVIAD

Les Postes d'entrée,

Centre National Ovin de BEOUMI,

o N O

Projet National de Sélection Ovine,

9. Projet Stylaxanthes,

10. Ranch de la MARAHOUE,

11. Ranch de SIPILOU,

12. Projet de Recherche Appliquée et Développement.

Parmi tous ces projets d'appul technique, deux
méritent une attention particulieére car intervenant dans la

spéculation ovine. Ce sont le CNO et le PNSO.
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# Le CNQO : Centre National Ovin de BEQOUMI

I1 a été créé en 1976 grace au concours du Fonds

Européen de Développement (FED) (32).

Structure d'appul au programme de développement du

mouton Djallonké, le centre s'est vu assigner trois

objectifs

-~ production de géniteurs males et femelles ;

- expérimentation de différents systemes d'exploitation du
paturage, la mnise au point de techniques d'elevage et
d'alimentation adaptées aux conditians de la Cote 4d'lIvoire ;
- formation et recyclage des techniciens du mouton depuils

les bergers privés Jusqu'auXx ingénieurs et vétérinaires

zootechnicliens.

De ces trois objectifs 1l'accent a étée Jjusque 1a mis

sur la production des géniteurs et la formation.

Le centre fournit régulieérement au PKSO les meilleurs
agneaux pour en faire des béliers performants. Il a atteint
son chiffre de croisiere de 2000 brebis réparties en six
troupeaux égaux et a praoduit en 1991, 786 jeunes

présélectionnés et 1814 femelles pour les noyaux d'élevage

28).

On vy pratique un élevage de type intensif avec une
gestion rigoureuse des luttes pendant 45 jJjours avec des

béliers issus de la Station de sélection.

Le CNO est situé au Centre du pays a Béoumi, a 60kn
de Bouaké.

Nous y avons séjourné en Septembre 90.

e RN T P
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# Le PNS(Q : Programme National de Sélection Ovine

Mis en place en Mars 1983 sur financement conjoint du
Fonds d'Aide & 1la Coopération (FAC)>, du Faonds Européen de
développement (FED)> et du Gouvernement ivoirien a travers le
Budget Spécial d'Investissement et d'Equipement (BSIE), 1le
PNSO a pour objectifs

~ d'améliorer le format et le poids commercial du mnouton

Djallonkeé ;
- de mettre & 1la disposition des éleveurs des béliers

améliorateurs (32>.

La vole cholsie pour vy parvenir est la sélection en
race pure, puils la diffusion de béliers améliorateurs (cf.

schéma n°1l, page 28)

La station de sélection est située au Centre du pays,
a Bouaké. L'objectif fixé est une production annuelle de 500
& 700 beliers.

En 1989, la base de sélection intéressait 9613 brebis
réparties dans 76 élevages (61).

Fin 1991, le PNSO pouvait diffuser 300 bélilers
susceptibles d'assurer la lutte de 80 & 90p.100 des brebis

encadrées au centre (28).

Des béllers issus de ce programme ont été exportés
hors de Cdéte d'lIvoire (94). Nous avons séjourné dans ce

centre en Septembre 90,

Dans le cadre de 1'eélevage ovin, les projets
d*'encadrement ont commencé au centre de la Céte d'Ivoire et
intéressent aujourd®hui les c¢ing régions SODEPRA. Les

objectifs visés sont
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- développer 1'élevage du mouton dans les zones définies,

- organiser 1'élevage villageols et inciter les paysans a
créer de nouveaux élevages,

- promouvoir les élevages prives,

- redynamiser la production et organiser la
commercialisation des agneaux, des castrats et des animaux

de réformne.
4.2. Le LA.CE.N.A

C'est 1le Laboratoire Central de Nutrition Animale.
Basé a Abidjan, 11 s'occupe de la complémentation minérale.
Son action consiste a déterminer les besoins théoriques des

animaux en différents oligoéléments et mineéraux.

Le LACENA a également mis au point des formules

permettant de fabriquer des plerres & lecher.
4.3. Le L.C.F.A

C'est le Laboratoire Central de Pathologie Animale
avec le laboratoire principal de Bingerville et ses deux

annexes de Bouaké et Korhogo.

A Bingerville existent un département de
Microbiologie (Bactériologie, Sérologie, Virologie>, un
département de Parasitologie et un département de Pathologie

aviaire.

Les activites du laboratoire intéressent la
praducticn de vaccins avialres, le contréle des vaccins, les
diagnostics de routine, les évaluations d'enquétes et leurs

exploitations. Signalons aussi la formation du personnel.




Quant aux annexes, elles s'occupent essentiellement
des diagnostics de routine et participent quelquefols a des

enquétes épldéminlogiques ponctuelles sur le terrain.

4.4. Le C.N.I.A

Basé a Bingerville, le Centre National d'Insémination
Artificielle avalt pour vocation premiere des ecsals de
croisement NDAMA x ABONDANCE ; ce programme a été abandonné

pour résultats non satisfailsants.

Aujourd'hui, 11 s'intéresse au prélévement du sperme
de bélier suivi de son conditionnement en vue de
1'insémination de brebis. L'objectif est d'aider le plan de
sélection en augmentant 1a pression de sélection par
1'insémination artificielle. Plus tard 11 est prévu de
participer, gréce a l'insémination, a 1'augmentation de 1la
production par 1la diffusion de 1la semence des béliers

sélectionnés.

I1 faut noter que 1le CNJIA s'intéresse aussi a

l1'insémination artificielle bovine.

Au vue de toutes ces structures on peut étre amener a
penser que l'élevage ovin en Céte d'Ivoire ne rencontre pas
de probleme majeur ; ce qui n'est pas vral puisqu'umn certain
nombre de facteurs limitants ralentissent le développement

de ce secteur.

B, FACTEURS LIMITANTS

1. Facteurs économiques et politiques

Bien avant les indépendances, le choilx du

colonisateur a été porté sur 1'agriculture. Ce choix a éteé
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maintenu apres 1960 par les autorités au détriment d'autres

secteurs tels que 1'élevage,

Le café et le <cacao ont été les principales
spéculations et le tissu 1ndustriel mis en place a été

surtout 1'agro—industrie.

La chute brutale des cours du café et du cacac a la
fin des années 70 va favoriser la mise en place d'une
nouvelle politique agricole et wune diversification des

activités économiques.

L'élevage va étre dynamisé et ce d'autant plus que
1'approvisionnement en viande & partir des pays sahéliens

devenait de plus en plus difficlle sulte & la sécheresse de

1973.

L'objectif est d'enrayer la dépendance vis—-a—-vis de
1'extérieur. Ainsil furent mis en place plusieurs projets
d'encadrement .de 1'élevage dont certains projets spécifiques

au secteur ovin.

Cependant toutes ces mesures risquent de s'avérer

inutiles si on ne s'attaque pas aux facteurs sociaux.

2. Facteurs sociaux

De nombreuses communautés ethniques ivoiriennes n'‘ont

pas une tradition d'élevage (Sud et Centre).

Le petit ruminant en général, l'ovin en particuliler
n'a de 1l'importance que lors de réjouissances et de rituels.
Peu d'intérét est accordé a leur viande en tant que source
protéique. D'ailleurs certaines familles considérent 1la

viande de caprin comme tabou (18>.




L'élevage traditionnel entraine fréquemment des
conflits suite aux dégats causés par les animaux divaguant
aux cultures et aux biens d'autrui. Ces conflits ont été a
l'origine de la réduction du nombre des animaux au strict

minimum voire & leur suppression dans certains villages.

Le réseau hyvdrographique dense a fait que plusieurs
ethnies se contentent des ressources halieutiques comme
source protéique. Ces ethnies ne s'intéressent, en matiére

de viande, qu'au gibier de chasse.

Dans la partie Nord du pays, l'élevage bénéficie d'un
préjugé favorable car les populations sont d'origine
sahélienne. Malheureusement 1l'orientation économique du pays
a falt que cette activitée a été négligée au profit des

cultures de rente.

3. Facteurs alimentalres

Le probléme se pose surtout en élevage traditionnel
ot les animaux sont livrés a eux-mémes. Ils se contentent
des ordures ménagéres et de la maigre herbe autour du
village. On a donc des animaux faibles, prédisposés aux
maladies, surtout les Jjeunes. L'abreuvenent dans les
marigots ou dans les eaux stagnantes renforce le

parasitisme.

Une meilleure conduite du troupeau permet de régler
ce probleme. En effet, dans les é&levages encadrés les
propriétaires sont encouragés a utiliser les paturages sous

exploitation en zone forestiére.

En zone de savane, 1'herbe est abondante, 11 suffit
d'y conduire les animaux. En saison séche quand 1'herbe se

fait rare ou est de moindre qualité, les animaux sont
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nourris avec les sous-produits agricoles. Le probleme de

1'eau est réglé par la réalisation de puits.

En élevage 1ntensif, le probléme alimentaire est
entiérement Jugule par 1'utilisation des paturages

artificiels et de la complémentation.

Toutefolis la pathologie demeure une préoccupation

majeure.
4. Facteurs pathologiques

La pathologie ovine a été pendant longtemps négligée
en Cbte d'Ivoire. Les prenmiéres descriptions en milieu
traditionnel datent des années 70. C'est avec le démarrage
de 1'encadrement qu’'il y a eu une réelle approche de cette

pathologie.

Comme chez les autres animaux, la pathologie ovine en
Céte d'Ivoire est dominée par les maladies parasitaires

77>,

Avec 1l'intensification des systeéemes d'exploitation
qui fait perdre aux animaux leur rusticité, on note
1'apparition de nouvelles pathologies & cété des maladies
parasitaires, bactériennes et virales classiques. Ces

nouvelles pathologies sont généralement non infectieuses.
4.1. Pathologies non infectieuses
- Le syndrome perveux

D'étioclogie nutritionnelle <(une carence en vitamine
Bl est 1'hypothése la plus probable>, 11 sévit surtout en

salson seche.
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Les femelles gestantes ou allaitantes sont les plus

touchées, les jeunes sont moins atteints.

Les symptémes nerveux dominent avec de l'ataxie et de

1*amaurose. L'évolution se fait vers la mort au bout de huit

jours (18, 42) .
- La dermatose de photosensibilisation

Elle affecte exclusivement les ovins palssant sur des
pAturages de Brachiaria (76> sans distinction de race et

d'age. Les agneaux sont les plus atteints.

Les symptémes sont variés suivant la couleur de la
robe. La maladie a été décrite pour la premiere fois en 19890

au centre de la Céte d'lIvoire sur un bélier “76).

Ce syndrome est beaucoup moins fréquent qu'on ne 1'a

dit jusque 1la (43).

-

- L'Adénocarcipnome de la muqueuse pituitaire

C'est un processus prolifératif atteignant les

mugqueuse des cornets nasaux.

Cliniquement, une dyspneée et un essocufflement
caractérisent la geéne respiratoire. Le Jjetage a consistance
de blanc d‘'oeuf semble étre un signe pathognomonique selon

CHARRAY et Coll <23).
4.2. Pathologies parasitaires

Elles sont une composante majeure de la pathologie
ovine en Céte d'lIvoire quelque soit le mode d'éelevage (432

et, se manifeste par des diarrhées et de l'amaigrissement

chez les animaux.

et T s
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Une ¢étude menée par le laboratoire de pathologie
animale de Korhogo en 1988 (40> et portant sur 1622

prélevements, a donné les résultats suivants

- Strongles : 26,0p.100
- Ascaris : 00,5p.100
- Strongyloides : 05,3p.100
-~ Coccidies : 14,1p. 100
~ Cestodes : 09,0p.100
- Fasciola ¢ 02,0p.100

- Infestation mixte : 05,3p.100

Cette prédominance des Strongles et des Coccidles est
confirmée par 4050 analyses coproscopiques effectuées en
1988-1989 par le service de parasitologie du Docteur NDEFO
du laboratoire de Bingerville. On a eu des taux de $5lp.100
pour les Strongles et 45p.100 pour les Coccidies (43).

- Les hémpparasitoseg

Elles représentent un facteur limitant important de

1'élevage des petits ruminants en Afrique.

Nous avons essentiellement 1la Trypanosomose qui
évolue sous forme chronique chez les moutons sahéliens du
Centre et du Nord, le Djallonké étant trypanotolérant. La
répercussion économique de cette maladie est considérable.
Les espéces en cause sont 7Trypanosoma vivax, T. congolense,

T. bruceli.

I1 faut signaler aussi 1la Babésiose qui sévit a

l1'état enzootique dans le sud forestier. Babesia ovis est

1'espece en cause.




_36_.

- Les ectoparasitoses

Elles ne constituent pas une pathologie majeure sur

le plan économique car les pertes sont relativement

modérées.

I1 v a surtout les gales : ce sont des maladlies tres
contagleuses daes a des acariens du genre Sarcoptes et
Psoroptes. La chaleur et 1'humidité ajoutées a 1'hygiene
deéfectueuse des éeélevages (bergeries le plus souvent sales)

sont les conditions favaorables au développement des gales.

Les démodécies sont également fréquentes tandils que

les mycoses sont exceptionnelles,
4.3. Pathologies virales

On retient trols affections.

- La peste des petits ruminants (PPR)

C'est une maladie infectieuse, inoculable,
contagieuse die & un Paramyxovirus du genre Morbillivirus.
La mortalité est importante et toutes les classes d'age sont

atteintes.

Comme synmptémes majeures, on décrit une forte fievre,
des larmoiements, du Jetage et de la diarrhée sulivis d'une
mort brutale dans les formes aigués. Le mouton est moins

sensible que la chevre.

Considérée comme la plus importante cause de
mortalité chez les ©petits ruminants dans les régions
tropicales humides de 1'Afrique occidentale (74}, la PPR est
présente en Céte d'Ivoire pays ou elle a été décrite pour la

premiere fois en 1940 (51). Elle se rencontre surtout dans
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les élevages encadrés par la SODEFPRA et en milieu

traditionnel dans le Sud forestier.

Les foyers étaient nombreux en Céte d'Ivoire jusqu'en
1988. La campagne massive de vaccination démarrée en 1989

dans le cadre du PARC a nettement amélioré la situation.
- La_Clavelée ou variole ovine

C'est une maladie contagleuse, spécifique au mouton,

due & un Poxvirus du genre Capripaxvirus, grave chez les

agneaux.

Elle est caractérisée au plan clinique par
l'apparition de vésicopustules recouvertes par une croate
desséchée. On note aussi de la fievre, du jJjetage et des

larmoliements.

La Clavelée a été observée en 1979 au Centre de 1la
Céte d'lIvoire avec une forte incidence sur les jeunes et les
animaux parasités (11>. La maladie se rencontre de moins en

moins dans les élevages encadrés du fait de la vaccination

systéematique.
- L'Ecthyma contagieux

La maladie est due & un PFParamyxovirus spécifique et
seé caractérise par une éruption de papules sulivie de 1la
formation de croidtes autour des leéevres. Dans les cas graves,
les oreilles, les pieds et la mamelle peuvent étre atteints.

On note 1'absence de filievre., Les complications microbiennes

ne sont pas rares.

La mortalité est faible mals 1'incidence é&économique
est importante. En effet, les animaux atteints maigrissent

suite & des difficultés de prise alimentaire.

g
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L'BEchtyma est fréquent en Céte d'IlIvoire. C'est une

zoonose mineure.

4.4. Pathologies bactériemnes
- Les Ppeumonies bactériennes

Apreés les parasitoses gastro-intestinales, ces
pneumonies constituent 1'un des problémes les plus graves

parmi les maladies sévissant dans les troupeaux ovins. Elles
apparaissent en début de saison des pluies et en saison

séche pendant la période de 1'harmattan.

Un certaln nombre de germes sont mis en cause parmi
lesquels on retient Pasteurella multocida, P. hemolytica,

Mycoplasma sp., Actinobacillus lignieresi.
- Le Pietin

C'est une affection secondaire A une blessure soit

par les tiques ou par des COrps étrangers entre les onglons.

Les germes en cause sont Fusobacterium necrophorus et

Ristella nodosus assoclies a Fusiformis nodosus et a

Spirocheta penortha.

Le piétin est a l'origine de boiteries.

- L'Epididymite contagieuse ovipe (E.C.O)

L'ECO est une maladie infectieuse, inoculable,
cantagieuse a évolution clinique 1lente parfois discréte et

dae & Brucella ovis.

Elle est caractérisée chez le beélier par ume balsse

de fertilité accompagnée de 1lésions palpables siegeant




préférentiellement au niveau de 1'épididyme et pouvant
conduire & une stérilite.

Cette maladie sévissait en Céte d'lIvoire depuis
longtenps avec des taux d'infection faibles mais elle a pris
une importance particulieére avec 1'intensification de
l'élevage et surtout la mise en place du programme national
de sélection ovine. Elle est devenue une préoccupation pour
les autorités et a fait 1'objet d'un travail de recherche en

1989 (38)>.

En dehors de 1'ECQO, on peut aussl observer une
épididymite transmissible du bélier présentant des
caractéres épidémiologiques et lésionnels similaires a ceux

de 1'EC0O, due & Actinobacillus seminis (43>.

Alnsi, peuvent étre résunes les facteurs
pathologiques constituant un frein au développement de

1*'élevage ovin.

Toutefols, compte tenu de 1'intensification de cet
élevage, une attention plus particuliere doit étre portée
sur les affections abortives majeures chez les ovins en Céte

d'Ivoire.




_40_

CHAPITRE 3 : GENERALITES SUR LES AFFECTIONS
ABORTIVES MAJEURES

Les maladies de la reproduction chez les ovins ont
été peu etudiées en Cote d'lIvoire. Les 1intéressants
résultats obtenus dans différents pays de la zone tropicale
humide concernant ces maladies font qu'il apparait utile et

nécessalre de s'y pencher.

Dans ce chapitre nous ne ferons qgqu'un rappel
concernant les affections abortives majeures, 1'étude
sérologique étant prévue a la deuxieme partie de notre

travail.

Dans un prenier paragraphe nous situerons
1'importance de chacune de ces maladies et dans un second
paragraphe, nous parlerons des aspects épidéemioclogiques et

du diagnostic.

A, IMPORTANCE

L'importance des quatre affections étudiées est plus
qu'évidente si on se refére a leur caractere abortif.

Toutefois le degré d'importance varie selon l'affection.

1. Brucellose

Par sa large répartition géographique et par le
nombre éleveé d'especes animales (ruminants, suidés,
carnivores, TOngeurs, b2 pouvant étre infectées

naturellement, la Brucellose constitue un probléme mondial.

Au plan é&conomigue, les répercussions sont
considérables (avortements, stérilité, pertes en lait, ...>

entrainant une limitation de 1'élevage a sa source.
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Sur le plan hygiénique, la brucellose est une zoonose
majeure par la fréquence et la gravité des cas humains

contractés a partir de l'animal et de ses productions.
2. Chlamydlose

Elle a été décrite ces dernieres années dans de
nombreux pays (16, 45, 46, 47> et prend de plus en plus
d'importance. C'est une maladie que 1'on trouve dans les

¢élevages ovins si on la recherche (51>.

Au plan médical, 1'importance est relativement faible
car 1'état général des brebis est peu pertfbé mais cela ne
doit pas faire oublier 1l'importance économique car les
pertes occasionneées par les avortements, les mortinatalités,
ljes nouveaux nés chétifs, hypothéquer 1la rentabilitée de

l'exploitation.

Soupconnée d'étre une =zoonose, elle est cependant

exceptionnelle.
3. Fleéevre Q

Son importance reside d' une part dans son
cosmopolitisme ; c'est la rickettsiose la plus répandue au
nonde (84) et d'autre part par le grand nombre d'especes

animales réceptives.

L'importance économique liée aux avortements et aux
infections 1inapparentes peut paraitre mineure a grande
échelle alors qu'elle est non négligeable a 1'échelle de

l'exploitation.

C'est une zoonose majeure et l'origine animale de la

Fievre @ chez 1'homme est quasi exclusive.
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4. Fievre de la Vallee du Rift (F.V.R)

C'est une arbovirose répandue dans toute 1'Afrique

sauf au Maghreb (512.

Au plan médical, c'est une maladie meurtriere. Chez
les ovins on a des taux de morbidité de 90 a 100p.100 (71D
et des taux de mortalité de 90 & 100p.100 chez les Jjeunes,
de 10 & 20p.100 chez 1'adulte.

L' importance économique découle de la gravite
médicale : taux de mortalité et morbidité élevés en plus de

1'avortement systématique chez les femelles gestantes.

La FVR est une zoonose majeure et 1'homme contaminé
fait la maladie qui peut étre fatale ; il a éteé signalé 400
morts sur 1000 malades en 1977 en Egypte (1,67) et 60 morts

sur 400 malades a la frontiere Sénégalo-maurotanienne en

1987 (64, 95H).

Aprés avoir située 1'importance de chacune de ces
affections abortives majeures nous allons détailler un peu
plus les geénéralites a travers 1'épidémiologie et le

diagnostic de chacune d'elles.

B. BRUCELLOSE

La brucellose est une maladie infectieuse,
contagieuse, commune a de nombreuses especes animales et a

1' homnme, due a 1l'action spécifique de Parvobactéries

appartenant. au genre Brucella.

Elle e définit chez l'animal comme une maladie

d'évolution chronique affectant principalement les organes

e A o A LSRRI s AT
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de la reproduction et dont la manifestation clinique la plus

fréquente est 1l'avortement (57).

Chez 1les ovins, l'espece en cause est Brucella

melltensis.

I1 est bon de distinguer la brucellose ovine ou
melitococcie (brucellose sensu stricto) due a B. melitensis
de l1l'infection causée par B. ovis et dénommée "épididymite

contagieuse du bélier” (cf. plus haut).
1. Epidémiologie

La melitococcie ovine est endémique dans les pays
circum—-méditérranéens, en Asie du sud-ouest et dans
certaines parties de 1l'Amérique latine ou elle constitue une

zoonose grave (752,

La transmission de la maladie se fait de maniere
verticale ou horizontale ; dans ce dernier cas, elle peut

étre directe ou indirecte.

La réceptivité et la sensibilité dépendent de trois

facteurs essentiels qui sont

~ l'espéce héte ; la sensibilité d'une espéce animale est
plus marqueée vis-a-vis de 1'espeéce bactérienne dont elle est

1'héte principal. Aussi les ovins sont-ils plus sensibles a

B. melitensis ;

- 1'age : l'animal est réceptif a tout age mais la période
de sensibilité maximale est atteinte apres le développement
complet des organes génitaux. La brucellose est donc une

maladie des animaux pubéres ;

]
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- 1'état physiologique : la gestation est chez les ovins un

facteur important de la sensibilite.

Par ailleurs la chaleur et 1'hygrométrie élevées
ainsi que le mode d'élevage (concentration) contribuent a

1'augmentation de la diffusion de la brucellose.

LLa contamination des cheptels 1indemnes se fait a
1'occasion des échanges commerciaux,par le prét de beliers
pour la lutte et surtout la transhumance au cours de

laquelle on a des partages de paturages.

La source de contagion la plus dangereuse est la
femelle infectée au moment de la mise—-bas par

1'intermédiaire du contenu de 1l'utérus gravide.

On retient que la melitococcie s'étend sous un mode
enzootigue. L'évolution se fait sous deux aspects
fondamentaux : la brucellose ovine latente et la brucellose
ovine clinique quli se manifeste par 1l'avortement chez 1la

brebis.

En Céte d'lIvoire, les études concernant cette maladie
ne sont pas nombreuses. En 1982, CHARTIER (24> a mené une
enquéte sérologigue chez les petits ruminants sur
1'ensemble du territoire ivoirien. Sur 2177 sérums d'ovin
analysés, 11 trouve emn utilisant 1'EAT, un taux d'infection
brucellique (B. abortus et B. melitensls) de 0,69p.100 qu'il
qualifie de non significatif. Par contre en utilisant le
troupeau comme uniteé épidémiologique, 11 trouve un taux de

18,6p. 100 qui est beaucoup plus significatif.

En Afrique des résultats semblables ont eteé trouveés
au Sénégal en 1975 dams la région du fleuve : 0,37p. 100 (39
et en Ethiopie : 1,5p.100 <9Q0>. Un taux un peu plus élevé a
été trouve au Niger : 6,6p.100 (85).
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2. Diagmnostic
2.1. Diagnostic clinique

Le diagnostic clinique est toujours difficile et
insuffisant. Néanmoins il faut suspecter la brucellose lors
d'atteinte des organes de la reproduction se traduisant par
des avortements en série ou parfois sporadiques et chez les
brebis par des orchites et des épididymites et ceci en
tenant compte des données épidémiologliques. Lors de

Brucellose, la brebis n'avorte qu'une seule fois.

Le diagnostic différentiel est pratiquement
impossible bien qu'il faille faire la différence entre les

avortements brucelliques et les avortements d'origine

nutritionnelle (toxémie de gestation), infectieuse
(Chlamydiose, Fievre Q, Salmonellose, FVR, ...>, parasitaire
(toxoplasmose ...).

En fait, aucune des manifestations cliniques n'est
specifique a la brucellose. Seul un recours au laboratoire

permet un diagnostic de certitude de la maladie.
2.2. Diagnostic expérimental

I1 met en oeuvre des techniques directes et des

techniques indirectes.
a)— Techniques directes

Elles permettent de mettre en évidence le germe qui,

il faut le rappeler, chez les ovins est BZB. melitensis. On

dispose de trois methodes




S

_46_

— Bactérioscopie.

On falt wun examen microscopique d'un calque de
cotyledons ou d'un frottis de liquide vaginal apres
coloration de STAMFP ou de KOSTER. Elle est non specifique

(confusion possible entre Brucella et Chlamydia, Brucella et

Coxiella).

- Gulture.

Elle se realise habituellement sur milieu seélectif.
Elle permet un diagnostic de certitude et offre 1la
possibilité d'identifier de fagon préecise la souche

bactérienne (espece, biovar?.

- Inoculation A l'animal de laboratoire
(Cobaye et Souris)

Cette technique est possible mais elle est rarement

utilisée.

b)—- Techmniques indirectes

I1 s'agit ici de mettre en évidence les traces de

l1*infection chez 1'animal. JI1 y a deux possibilités.

- S€rologie
La période la plus favorable au déepistage
sérologique se situe apres 1'agnelage, au moment ou on

obtient une élevation des titres en anticorps.

De nombreuses réactions existent. Chez les ovins
trois réactions sérologiques sont habituellement utilisées
EAT <(RB», FC, SAV (7,10>. Les anticorps mis en évidence par
ces reéactions sont sans activité protectrice, 1ils ne sont

que des témoins de 1'infection ou de la vaccination.

On a une 1idée des anticorps post-infectieux et des

immunoglobulines détectées par les différentes techniques
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sérologiques en se référant & la figure n°l et au tableau

n'4, page 48.

Les trois épreuves les plus usitées ont fait 1'objet

de plusieurs publications et peuvent étre comparées.

# Séroagglutination de VRIGHT (S.A.V.)D

Elle permet la mise en évidence quantitative
d'agglutinines et, révele les IgG: et les IgM. C'est une
technique automatisable, facile & réaliser, assez rapide

(24h) et peu coliteuse.

On retient que c'est 1le test 1le moins sensible
surtout lors d'infection ancienne. La SAV est utilisée comme
méthode de diagnostic de groupe et non de diagnostic
individuel.

* Epreuve a l'antigémne tamponné C(EAT>

Nous avons la mise en évidence qualitative
d*agglutinines des classes IgG, et IgM. C'est un test rapide
(4nmn , simple, éconanique, sensible et spécifigque. Les
erreurs par défaut comme par exces sont limitees. C'est le
test idéal pour les examens en grande serie. Toutefois ce
test est moins sensible que la FC et en plus c'est un test

qualitatif.

# Fixation du complément (FC)

Les anticorps fixant 1le complément sont mis en
évidence de maniére quantitative. Cette réaction permet de
détecter les 1IgGy et éventuellement Iles IgM. C'est une
réaction simple et assez rapide.

La FC est considérée comme la plus sensible et la
plus spécifique. Malheureusement elle est délicate et
complexe, ce qui fait qu'elle n'est pas souvent utilisée en
routine et comme toute réaction sérologique, elle donne

parfois de faux négatifs.
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FIGURE 1 : CINETIQUE DES ANTICORPS SERIQUES POST-INFECTIEUX
’
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TABLEAU Iy : IMMUNOGLOBULINES DETECTEES PAR LES
DIFFERENTES TECHNIQUES SEROLOGIQUES .

EPREUVES SEROLOGIQUES = | IMMUNOGLOBULINES | REPONSE SEROLOGIQUE A TJ
SEROAGGLUTINATION DE WRIGHT Ig G2 +Ig M NEGATIF
EPREUVE A LANTIGENE TAMPONNE Ig Gl +IgM POSITIF
FIXATION DU COMPLEMENT IgGl +/- IgM POSITIF '

(Source:50)
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~ Allergologie
Elle permet de réveler un état d'hypersensibilite

retardée (HSR) puisque les BArucella possedent un pouvoir

allergene.

C'est un test spécifique, intéressant pour le
dépistage de groupe. Cependant 11 existe des erreurs par
défaut et le test ne doit pas étre utilisé dans les

effectifs vaccines.

Toute une gamme de réactions est a notre disposition
pour mener a bien le diagnostic de la Brucellose. Toutefoils,
pour un diagnostic sans faille, il faut associer plusieurs

néthodes.

C. CHLAMYDIOSE OVINE

-

C'est une maladie infectieuse, contagieuse,
inoculable, atteignant les ovins, due A une rickettsie

Chlamydia psittacl.

Elle évolue sous forme enzootique et est caractériseée
principalement par des avortements en fin de gestation chez
la brebis ; quelquefois la maladie s'accompagne, surtout
chez 1'agneau, de pneumapathies, de keratite et de

polyarthrites (81).

La varieté de 1'agent infectieux responsable de 1la
chlamydiose abortive chez les ovins est Chlamydia psittaci

var ovis ou Chlamydia ovis (202,

R




1. Epidémiologie

La c¢hlamydiose ovine est une maladie & caractere
enzootique d'installation lente. Elle est contagleuse sensu

stricto.

Le mode de transmission est double : direct

thorizontal et vertical) et indirect.

Aucun facteur n'influence de fagon significative 1la
réceptivite et la sensibilitée méme si les femelles

primipares sont beaucoup plus sensibles et expriment mieux

la maladie.

Dans les effectifs anciennement infectes, les
avortements sont si rares que ces troupeaux paraissent
sains. On note une poussée de Chlamydiose abortive suite a
1'introduction d'animaux neufs dans de tels effectifs. Puis

le foyver disparalt lorsque les animaux ont avorté une fois

B2).

Les Jjeunes nés de meres 1nfectées entretiennent

1'infection dans le troupeau.

Le taux de mortalité est quasi-nul méne si le taux

d'infection peut étre élevé, atteignant 80 a 90p.100 dans

les pays tempérés (48>,

L'incidence de 1la Chlamydiose n'est pas caonnue en
Céte d'Ivoire. Il en a été juste question parmi les maladies
de la reproduction citées par DOMENECH et son équipe sans en
préciser 1'importance <(43). Chlamydia psittaci n'a Jamais

été isolée en Céte d'lIvoire.

Différents taux d’'infection ont été signalés allleurs
6,75p. 100 au sénégal (54>, 4,7p.100 (46> et 12,8p.100 45>




.

aux Etats Unis, 3lp. 100 en Mauritanile =5, 30p. 100 en

Namibie (<(12) avec 86p. 100 des formes positives.

2. Diagnostic

2.1. Diagnostic clinique

La seule manifestation clinique de la chlamydiose est

1'avortement avec un écoulement lochial inodore, brun
jaunatre. Il n'apparait aucun élément univoque ; les signes
étant frustres, incertains et inconstants 81>, Le

laboratoire est donc le seul recours pour poser un

diagnostic de certitude.

2.2. Diagnostic expérimental

On retrouve ici les deux groupes de techniques

directes et indirectes.

a)— Techniquess directes

La bactérioscopie permet la recherche des chlamydia a
partir du mucus vaginal, du placenta ou du foetus apres un
avortement. On fait un frottis coloré par la méthode de
STAMP ou de MACHIAVELLO. Elle est simple et rapide
cependant 11 y a risque de confusion entre Chiamydia et
Coxiella apres coloration (52> H d'ou la nécessité

d'associer la sérologle.

La culture est possible.

Le diagnostic expérimental utilise le plus souvent

les techniques indirectes.

b)Y~ Techniques indirectes

et g B b i R i ity SN R S ot SN
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- Seérplogie

I1 existe de nombreuses reactions pour la mise en
évidence des anticorps anti-Chlamydia. Nous citerons :@ la
Fixation du complément (FC> (58>, la microagglutination (93)

et 1'immunofluorescence indirecte (IFI> <81).

Les anticorps révelés ne sont pas protecteurs mais
seulement des témoins de 1'infection. En effet dans la

chlamydiose 1'immunité semble de nature cellulaire (B81>.

$# Fixation du complément : c'est la technique la plus

utilisée, la méthode de référence.

Cette méthode gquantitative présente comme
inconvénients une sensibiliteé moyenne et une faible
spécificite. On peut observer des réactions négatives par
défaut. Cependant la FC est fidele et commode 1lors

d’'enquétes sérologiques.

& Microagglutination : c'est une réaction beaucoup

plus sensible que la FC ; elle se fait sur lame selon la

technique de GIROUD.

# L'IFI : elle utilise des calques de membranes
vitellines ou de poumons de souris 1inoculés par voie
intranasale. Elle peut se faire & partir d'une suspension

purifiée de corps élémentaires.

L'IFI permet d'obtenir de bons résultats, comparables

a ceux de la FC ; mals elle est lourde et nécessite un

personnel qualifie.

-~ Allergologie
L'HSR peut étre mise en évidence par 1l'injection

intradermique a 1l'encolure de Chlamydia purifiées obtenues

par culture sur oeuf ou sur cellule.

b <
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Les résultats sont meilleurs qu'avec la FC H
l1'inconvénient est qu'il ne permet pas un diagnostic

individuel de la Chlamydiose.

Le diagnostic expérimental est plus Qque nécessaire
pour établir 1'origine chlamydienne d'un avortement. Pour le
dépistage au sein d'un effectif suspect, cn peut se

contenter de la FC.

D, FIEVRE G OVINE

C'est une maladie infectieuse, virulente, inoculable,
contagieuse, due & un germe spéclifique, Coxiella burnetii,
frappant de nombreuses especes animales et 1'homme pour

lequel les animaux Jouent souvent un role de réservoir.

La maladie se traduit chez les ruminants
particulierement chez les ovins, par des troubles de la

reproduction et des avortements.
1. Epidémiologie

Enzootie d4d'élevage, la filevre Q s'exprime nieux chez
les femelles en particulier les femelles gestantes
primipares. La contamination se fait essentiellement lors de
1'avortement bien que 1'intervention des tiques soit

signalée.

Les jeunes femelles primipares nouvellement infectées
(par une souche sauvage Ou par une souche passée sur tique?
sont les révélatrices de la maladie & travers 1'avortement

qui est la manifestation clinique principale.

SO
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Par la suite la maladie disparait mais 1'infection
persiste au sein de 1l'effectif par 1'intermédiaire des

infectés latents porteurs de (. burnetii.

On retient deux cycles épidémiologiques pour Ila
fievre Q : un cycle sauvage et un cycle domestique. Le
relals entre les deux est assuré par la tique <(cf. annexe

T,

- Le cycle sauvage : le réle principal est joué par
les tiques. Elles sont le réservoir invertébré. Les tiques
transmettent Coxiella burnetili a la faune sauvage (rongeurs,

cliseaux, mammiferes ...)> gul est le réservoir vertébre.

Lors de la transhumance, l1l'homme et le bétail peuvent
étre contaminés par les tiques. La transmission peut étre

directe ou 1indirecte et le relais est fait avec le cycle

domestique.
- Le cycle domestique : 1les ovins jouent un réle
fondamental. La contagion est directe, essentiellement au

moment de la mise bas méme si le coit intervient aussi.

L'homme est contaminé par 1inhalation de poussieéres
virulentes, lors de manceuvres obstétricales, d'ingestion de
produits contaminés. Le bétail est le plus 1important
réservolr de €. burnetii (37>.

Les animaux sauvages réservolrs et les transactions

commerciales assurent l'extension de la Fievre Q.

Maladie cosmopolite, la fievre Q & fait 1'objet de
nombreux travaux. Divers taux d'infection treés variables ont
été signalés & travers le monde : 1,4p.100 en Mauritanie
(25) ; 6,7p.100 en Nouvelle Ecosse (68> ; 10,71p.100 (54> et
16,89p.100 (59> au Sénegal ; 16,5p.100 au Nigeéria (2>
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30p.100 et 3lp.100 respectivement en Inde <78) et en URSS

(36) ; et surtout 62,5p.100 au Soudan Q0.

En Céte d'lIvoire, la situation de la Fievre Q est

identique & celle de la chlamydiose ovine.

2. Diagmnostic

2.1. Diagnostic clinique

Les informations fournies sont tres insuffisantes. En
effet, lors de Fievre Q, les mnanifestations sant
inapparentes, sans signe critére. La seule manifestation est

I'avortement qui s'avere rare en zone d'enzootie.

L'avortement n'autorisant gqu'une suspilcion pulsque
non univoque, on recourt pour un diagnostic de certitude au
laboratoire comme ce fut le cas pour la brucellose et la

chlanydiose.

2.2. Diagnostic expérimental

a)— Techniques directes

On peut faire 1'isolement et 1'identification des

Coxiella.

Pour 1'identification, 1la bactérioscopie a partir de
calques de cotylédons colorés par la meéethode de STAMP ou de
MACHIAVELLQO donne les meilleurs résultats. Ici encore il est
nécessalire de différencier les C(Coxiella des Brucella et des

Chlamydia.

Pgur 1l'isolement on a recours a l1l'inoculation a
I'animal de laboratoire, a 1'inoculation sur oeuf embryonne,

a la culture cellulaire.
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b)- Techniques indirectes

- Serologie
Les anticorps témoins de l*4infection sont
d'apparition tardive mais durable. Parmi 1les nombreuses

techniques disponibles, 11 v en a trois qui font 1'objet

d'un usage fréquent.

*# Agglutination sur lame : 1'agglutination de GIROUD
consiste 4 mélanger sur lame un antigene figure et le sérum
suspect. Le mélange est séché puls fixé au MAY GRUNVWALD ;

l1'pbservation se fait au microscaope a immersion.

C'est une réaction simple, sensible permettant un
résultat rapide. Les titres sériques sont en général plus
importants qu‘en FC. Comme 1inconvenient majeur on a des

réactions positives par exces.

# La FC : actuellement, c'est la technique la plus
utilisée et c'est elle qui est recommandée par les instances
internationales. Bien que fidéle et specifique, elle est de
sensibilité movenne. De plus elle est lourde et les sérums
de petits runinants présentent souvent un pouvoir

anticomplémentalire (84).

¥ L'IFI (20> : elle se fait avec des antigenes
préparés a partir de membranes vitellines fraiches. C'est la
néthode la plus ftiable. Elle donne des résultats meilleurs a
ceux de 1'agglutination. Son emplol est 1imité a cause de 1la

difficulté d'obtention des antigénes.

— Allergologie
Coxiella burnetii induit dans 1l'organisme infecté un

pouvolr allergene.
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L'allergologie est beaucoup plus utilisée pour le
diagnostic chez 1'homme que chez 1'animal., Chez les ovins,

1'intradermoréaction est utiliseée.

Ainsi pour poser un diagnostic de certitude de la

fievre Q ovine, il faut le laboratoire.

Pour 1'évaluation de la prévalence de 1l'infection a

C. burnetii dans un troupeau, la FC suffit largement.

E. LA FIEVRE DE LA VALLEE DU RIFT (FVR2

L FVR est une maladie infectieuse, contagleuse,
virulente, inoculable, comnune a 1' homme et certains

ruminants sauvages et domestigques en particulier le mouton.

Elle est caractérisee cliniquement par une atteinte
fébrile septicemique accompagnee d'un jetage mucopurulent,
de troubles digestifs avec une diarrhée hémorragique, une
mortalite &€levee chez les jeunes et de l*avortement chez les

femelles gestantes.

L'agent infectieux mis en cause est un arbovirus

spécifique : un phlebovirus de la famille des Bunyaviridae.

1. Epidémiclaogie

La FVR, maladie non contagieuse chez les animaux est

transmise par des arthropodes vecteurs.

Bien que 1'espece, 1'age, la race et le sexe
influencent la réceptivite et la sensibilité, le facteur le
plus important est une pluviométrie abondante ou tout autre

facteur favorisant le pullulement des vecteurs biologiques.
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La maladie sévit a 1l'état enzootique dans certaines
régions forestiéres et ne s'exprime sous forme de flambees
éplzootiques que lors des peériodes de fortes précipitations

favorisant la pullulation des moustiques vecteurs.

Avec le temps, les cas cliniques disparaissent et la
persistande sous forme endémique plaide en faveur de
1*'existence de réservolrs a virus. Cependant le réservoir

demeure inconnu,

Aucune épidémie de FVR n'a été signalee Jusqu'a
présent en Cdéte d'Ivoire. Le virus n'y a pas été isole et
les études sur la maladie sont tres rares. Nous pouvons
signaler les résultats d'une enquéte menée sur trols ans
(1988-1989-1990) par le laboratoire de Eingerville en
callaboration avec 1'Institut Pasteur de Dakar. Cette
enquéte a porté sur 1058 sérums d'ovins préleves dans le sud
forestier. Les résultats des analyses ont montré que la
prévalence était de 6,81p.100 pour les IgG et 0,28p. 100 pour
les IgM 41). -

Beaucoup de travaux ont été menés sur la FVR en
Afrique. Nous citerons par ordre décroissant de taux
d'infection : le Burkina avec 27,02p.100 (5>, le Tchad, le
Cameroun et la République Centrafricaine avec 20, 14p.100
(69), la Mauritanie avec 17,8p.100 (86), la Zambie avec
14,74p. 100 (62>, le Séneégal avec 7,3p.100 (60> et 6,55p.100
(91) et le Niger 4,1p.100 (13).

2. Diagnostic
2.1. Diagnostic clinique
I1 est tres difficile méme en pays classiquement

infecté. Ceci tient au fait que le tableau clinique ne donne

que des signes généraux mémes s'ils sont accentues chez le

O
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jeune et l'avortement qui aurait pu étre signe critére se

retrouve malheureusement dans plusieurs autres affections.

Un diagnostic differentiel doit etre fait avec
diverses maladies abortives (Brucellose, Fieévre catarrhale,
Fievre Q ...)> en particulier la maladie de WESSELSBRON quil
est trés proche de la FVR et coexiste souvent avec elle.
Toutefois la mortalité est beaucoup moins élevée chez les

Jjeunes que lprs de la FVR.

Le diagnostic c¢linique est donc un diagnostic de
suspicion renforcé par 1'atteinte hépatigue, les léslions
hémorragiques et 1'atteinte d'hommes en contact avec les
animaux malades, avec 1'observation chez 1'homme d'un état

grippal et d'une septicemie hemorragique.

2.2. Diagunostic expérimental

11 fait appel & la virologie, sérologie et

éventuellement 1'histopathologie.
a)— Virologie
C'est 1'isolement et 1°'identification du virus.
L'isolement se fait par 1noculation aux souriceaux
nouveaux—-nés par vole Intrapéritonéale ou intracérébrale.

L'isolement se fait aussi par culture cellulaire.

[L'identification des virus isolés est réalisée par la
séroneutralisation, la FC et 1'inhibition de
1'hémagglutination (IHA)D.

La valeur de ces tests est indéniable. Ils permettent

un diagnostic expérimental sGr, rapide, économique.
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b)—- Sérologie

Plusieurs réactions sont utilisées. Citons

- L'IFI : elle est sensible, rapide et bon marché. Cependant
on a des réactions croisées avec d'autres virus appartenant
au groupe des fiévres a phlébotomes.

~ La neutralisation par réduction des plages (NRP>. C'est la
technique de référence car elle est hautement spécifique et
sensible. Malheureusenent, elle est longue & mettre en
noeuvre et astreignante.

- La séroneutralisation en culture cellulaire : elle est
tres utilisée. C'est une reaction treés spécifique et les
anticorps neutralisants indigquent le niveau immunitaire des
animaux ; c'est une méthode peu colteuse qui cependant a

l'inconvénient d'étre longue et surtout d'utiliser le virus

vivant.
- L'ELISA : cette épreuve tend a supplanter la
séroneutralisation sur culture cellulaire. Elle est

largement wutidisée pour le diagnostic des arboviroses de
facon générale. Elle est sensible et spécifique. En ocutre la
réaction permet de préeciser l*ancienneté ou non de

1'infection.

Le diagnostic de la FVR difficile et douteux au plan
clinique est compensé par les différentes méthades

expérimentales qul permettent de lever tout doute.

A travers l'épidémiologie et le diagnostic nous avons
fait wune présentation grénérale des affections abortives

majeures concernées par notre etude.

Nous allons dans la deuxieéme partie de notre travail,
nous pencher sur 1'enquéte sérologique de ces atffections

abortives majeures chez les ovins en Cote d'Ivoire.




DEUXIEME FPARTIE : ENQUETE SEROLOGIQUE SUR
LES AFFECTIONS ABORTIVES
MAJEURES DES OVINS EN
COTE D'IVOIRE

Jusqu'a ces dernieres années, les études de
pathologie animale en Céte d'Ivoire concernant le bétail ont

surtout intéresse les bovins.

Avec 1'importance grandissante que prend 1'élevage
ovin dans le pays, 11l a &té décidé depuls 1988 de faire umne
grande enquéte sur la pathologie des petits ruminants. Cette
engquéte financee par le Fonds d'Aide et de Coopération (FAC)
a eté confiée au LCPA de Bingerville.

Ce programme a effectivement commence en 1989 et

Jusgqu'en 1991 11 s'est plutét cantonné & la zone forestlere.

Parallélement & cette enquéte beaucoup plus générale,
11 eétait utile de mener des études plus précises sur les
affections abortives majeures des ovins a savoir la
Brucellose, la Chlamydiose,la Filevre @ et la Fievre de 1la

Vallée du Rift.

Dans cette partie, mnous passerons en revue dans le
premier chapitre le matériel et les méthodes utilisés ; le
deuxieme chapitre présentera les résultats et leur
discussion. Naous terminerons enfin par 1la lutte et les

perspectives.




CHAPITRE 1 : MATERIEL ET METHODES

Nous allons les aborder tant sur le terrain qu'au

laboratolre.
A, MATERIEL
1. Sur le terrain
1.1. Matériel de prélévement

Nous nous somnmes servis de tubes sous—vide (type
VENQJECT™® ou VACUITAINER™"), d'aiguilles steriles, de
porte-tubes, d'une glaciere, de conservateurs de froid, de

sachets de glace.

1.2. Lieux de prélévements

(voir carte n°6, page 63)

Les cimq projets (régions> SODEPRA ont é&té concernés
par les prélevements. Le probleme crucial de déplacement a
6té assez correctement réglé par 1'encadrement SODEPRA qui

étalt chargé d'organiser les sorties sur le terrain.
1.3. Matériel animal

I1 était représenté par des ovins Djallonke, Sahélien

et Métis (Djallonké x BSahéllen? sur lesquels nous avons

prélevé du sang.

2. Au laboratoire

Nous avons utilisé le matériel classique de serologie
pour l'agglutination sur plaque d'opaline, la fixation du
complément en microméthode (Plaques de 96

cupules, micropipettes ..., et 1'ELISA (lecteur de plaque de
type MULTISKAN™? . ..2.
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B, METHODES
1. Sur le terrain
1.1. Echantillonnage
a)—- Choix des troupeaux

Nous sommes partis sur la base de faire les
prélévements dans les troupeaux encadrés par la SODEFRA de
preférence et a antéceéedent abortif. Une dizaine de
prélevements par troupeau encadré était prévue. 8'il n'y a
pas d'antécédent abortif, le preéelévement était réalisé dans
les troupeaux choisis par 1'encadreur. La proportion de sexe

prélevé étalt de 1 male pour 9 femelles.

l.Le nombre de troupeaux a vislter a é¢té defini en
fonction de la population ovine de chaque projet SODEPRA.
C'est ainsi que le plus grand nombre de prélevements a éte
fait dans le.projet SODEPRA-Centre (cf. tableau n°5, page

65 .

Le Centre National Ovin (CNOQ), le Programme National
de Sélection Ovine (PNSO> et la Campagne Ivoirienne pour le
Développement des Vivriers de Toumodi ont également ete

retenus car ce sont des structures pllotes en matiere

d'élevage ovin.
b)— Objectif

L' objectif principal était de voir s'il y avait une
correlation entre les avortements signalés et les affections
abortives majeures. Au niveau des structures pllotes 11
s'agissait de s'assurer qu'il n'y avait pas de déefailllance

dans le suivi sanitaire.
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Tableau n°'5 : Nombre de troupeaux visiteés
par projet SODEPRA

NOMBRE DE TROUPEAUX

! ! ! '
! ! ! !
' PROJET SODEPRA ! OU D'EXPLQITATION ! NOYBRE DE 1
! ! VISITES ! PRELEVEMENTS !
1 1 1 t
! ! ! !
' SUD-EST FORESTIER ! 19 ! 214 !
[ ] [} 1 !
! ! ! !
t  NORD ! 26 ! 298 !
! ! ! !
! ! ! s
t  CENTRE ! 25 ! 360 !
t t L !
' ! ' !
! SUD-OUEST FORESTIER ! 5 ! 55 !
1 1 1 [}
' ! ! !
! OUEST FORESTIER ! 16 ! 183 !
1 ' ] [
! ! ! !
' TOTAL ! 91 ! 1110 !
[] [} 1 [}

P

1.2. Modalités pratiques

a)— Questionnaire

Une série de question a été posee aux propriétaires.

Les réponses ont été consignées sur des fiches (cf. annexe

ITY.

b)— Prélévements

Les prélevements ont été effectuées en deux tournées

(cf. carte n°6, page 63>




- une premiere tournée en Aout, Septembre et Octobre 90
elle s'est deroculée au Sud-Est forestier, au Nord et au
Centre ;

- une deuxieme tournée en Décembre 91 et Février 92 : elle a
concerneé le Sud-Est forestier, 1'QOuest forestier, le Nord

(TOUBA) et le Sud—Est forestier (AGBOVILLE).

Un total de 1110 prélevements a eété fait sur 91

troupeaux ou exploitations visites (cf. tableau 5, page 65>.

Le sang est prélevé par une simple ponction de la
velne jugulaire. Nous avons fait personnellement les prises

de sang alde de temps a autre par notre encadreur ou des

techniciens.

La Técolte du sérum a eu lieu au laboratoire dans un

délai de 24 & 72 heures aprés le prélevement de sang.

2. Au laboratoire

2.1. (Obtention des sérums

Elle s'est falte a partir du sang prélevé par
centrifugation a 3000 tours par minute pendant OSmn. 1097
sérums ont été récoltés dans des tubes type EPPENDORF™M® et
prlacés au congélateur parce que certains prélevements ant

été perdus.

Les laboratoires de Bingerville, Bouaké, Korhogo
alnsi que les laboratoires SODEPRA de Daloa et Man ont été

mis & contribution pour ce travail,

Ces sérums conservés a basse tenpérature ont éteé
ensuite transportés sous froid & Dakar dans les laboratocires

de Microbioclogie Immunoclogie Pathologie Infectieuse (MIPID
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de 1'Ecole Inter-Etats des Sclences et Médecine Vétérinaires

(E.1.85.M. V> et de 1'Institut Pasteur (IP> de Dakar.

2.2. Analyse des sérums

Nous avons recherché 1la Brucellose, la Chlamydiose,

la Fievre Q et la Fievre de la Vallée du Rift.

LL'analyse des serums en Brucellose, Chlamydiose et
Fievre @ a eu lileu au laboratoire de MIPI de 1'EISMV de
Dakar et celle de la Fievre de la valléee du Rift au

1abaratocire des arboviroses de 1'IP de Dakar.
a)— Brucellose

Deux épreuves sérologiques ont été utilisées (ctf. les

détails techniques en annexe III. et 11120

- 1'Epreuve & 1l'antigene tanponné <(EAT) coloré au Rose
Bengale <(RB), realiseée sur plaque d'opaline. Les séruns
récoltés en 1990 ont été traités en 1991 et ceux de 91 et de
02 en Avril-Mai 1992. L'EAT a permis de traiter 1les 1097

séruns.

- La fixation du complément <(FC)> selon la technique de
KOLMER a froid. Elle a permis de traiter 600 sérums préleves
en 1990 et en 1991-92. Tous ces sérums ont éte traités en

Mai 1992.

Tout sérum positif dans 1'une au moins des deux

réactions (EAT ou FGC» est retenu comme positif.

Pour 1'EAT toute agglutination visible a l'ceil nu
est considérée comme positive. Pour 1la FC, le seull de

positivité a ete fixé a 1'hémolyse 50p.100 & la dilutiomn

174.




b))~ Chlamydiose et Fiévre Q

La réaction de FC selon la technique de KOLMER a

frold a éeté mise en oeuvre. Tous les sérums ont étée traitées

en 1992.

Comme pour la brucellose, nous avons retenu comme

seuill de positivité une hémolyse 50p. 100 & la dilution 1/4.
c)— Fievre de la Vallée du Rift

La méthode ELISA a eté retenue <(cf. les deétaills
techniques en annexe IIIls). Tous les sérums sont testés pour
la recherche des IgG. Les positifs sont socumis a un contréle
lors d'un deuxieéme test afin d'écarter les faux positifs et
en méme temps testées pour la recherche des IgM. La lecture
est faite par un spectrophotometre type MULTISKAN®N® reliée a
un ordinateur AMSTRAD PC540™©.

C'est le 1llieu de remercier 1'Institut Pasteur de
Dakar pour nous avoir permis de tralter nos sérums dans leur

laborataoire.

d>—- Méthode d'analyse statistique

des résultats

Nous avons utilisé les technigues statistiques
classiques pour le calcul de la prévalence et 1'intervalle
de confiance a un risque de 5p.100.

Pour 1les comparaiscon des pourcentages obtenus nous

avans utilisé 1'écart-réduit comme préconisé par SCHWART

87>
Po - Pe - P~ et Pwm : pourcentages observés
I = —mmmmmem e sur nA et nB cas respectifs
Pq Pqg p et g : proportions évaluées sur
—_——— A ———— 1'ensemble des deux échantillons
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CHARPITRE 2 : RESULTATS ET DISCUSSION

Nous présenterons d'abord les résultats que nous

discuterons ensuite en méme temps que le matériel et les

méthodes utilisés.

A, RESULTATS
1. Résultats globaux
D'entrée, 11 est bon de préciser qu'avec la FC, les
résultats globaux montrent un nombre éleve de sérums
anticomplémentaires ; ce qui influence l'interprétation des
résultats (cf. tableau n°6, page 70).
Ainsi nous avons décidé dfanalyser nos résultats sans

tenir compte des sérums anticomplémentaires auxquels un

paragraphe sera consacré dans la discussion des résultats.

1.1. Brucellose

Tableau n°7 : Résultat de 1°'EAT

' ! ! POSITIF s
' ANNEE ! TOTAL ' !
! ! TESTE ! NOMBRE ! p.100 !
! s ! ! !
! { ! ] !
! 1990 ! 745 ! 9 t 1,21 £ 0,75 !
t t ! ! !
' ' ! ! !
! 1991-1992 ! 352 ! 9 ' 2,56 £ 1,65 !
t { 1 { 1
! ' ! s !
' 1990-1992 ! 1097 ! 18 t 1,64 £ 0,79 !
] { [ L]
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TITableau n°6 : Prévalence globale non corrigée de la
Brucellose, la Chlamydiose, la Fieéevre Q

(Technique de la FC)

v ! ! ]
! BRUCELLQSE ! CHLAMYDIOSE ! FIEVRE Q '
! ] ]
[ ! ! ! ' ' ! [ E
! ' POSITIF ! AC ! {POSITIF ! AC ! t POSITIF ! AC !
! ANNEE! TOTAL! P 'TO L ! 'TO ! ! '
! o o tTAL ' ¢ o tTAL !¢ o '
! ' N !p. 100' N fp. 100! ! N !p. 100' ! ! I I 100! N !p.100 !
! ! ! l | ! ' ! !
i o — : o — ! T 1 !
! ' ! ! ' ' ! ! ! P ' ' ! 1 ! !
11990 ! 400 178 119, 50'180' 45 1400 '158'39 50'75'18 75! 400! 94! 23,50i 57! 14,26!
' ' ! ! ! ! ! to to !
s s '13 88! t+4,88! ' 'i4 79' '13 83! {1t 4,16! 't 3,43!
! s P ! ' ! e roo !
! r P L P ! t t !
' o o ! T ot ! ot ot !
! too too ! roo to ' too ‘o !
11991 ! 200 !'54 27 :37 118,501200 107 148,500 8! 4 { 200! 61! 30,50! 3 { 1,50 !

/ol ' ! ! . ' '
1992 ! P136,151 145, 38' v 146,93! '12 72! 't 06, 38' '+ 1,68!
' ¢ vy e ' ' e v s
! ‘o t ! ‘o L ! tt P !
! o o ' ot o ! o e !
' v P ' v Eo ! too v !
11990 ! 600 !132! 22 1217136, 17!600 '255542,50183513,835 6001155! 25,83 60! 10 !
/! TN roo P ! ' ' '
11992 ! o 13,31! '13 84' t o 113,06! !t2,76! t otz 3, 50' '+ 2,40!
' rooe ' v too ' v ! !
! Lo z Pt ‘! ! rt r !

N = Nombre

AC = Sérum anticomplémentaire




_71_

Le test & 1'EAT nous donne une prévalence globale de
1,64p. 100, avec une prévalence plus élevée en 1991-19G62
qu'en 1990.

Les 1097 sérums testés & 1'EAT devraient tous 1'étre
a la FC. Malheureusement nous avons été confrontés & un
probleme d'antigenes. Ce qul nous a condult & cholsir 600

sérums en tenant compte des proportions de départ.

Tableau n’8 : FPrévalence sérologique globale

en Brucellose

! ! EAT ! FC ! EAT + FC {
' ! ! ' !
*  ANNEE ! ' POSITIF ! 't POSITIF ! ! POSITIF !
{ ' TOTAL & ' TOTAL ! 'TOTAL ! _ !
! *TESTE ¢ N !p.100 !TESTE ! N ! p.100!TESTE ¢ N ! p.100 !
[ ! ! i L [ ! v !
' ! ! ' ' ' ! ! ! ! !
' ' t 9t 2,25 ! t 135,45 ! ' ! 20,75 !
' 1990 ' 400 ! ' ¢ 220 ! 78 ¢ ' 400 ! 83 ! !
! ! ! 141,37 ! ' 146,32 ! ! ! £3,92 !
L : ! ! ¢ ! ! ! ' ' !
' ! ! ! ! t { ' ! ' !
' ! ' ' 4,50 ! ! 133,13 ! ] ' 29 !
! 1991-1992 t 200t 9 ! ' 163 ! 54 ! ' 200 ! 58 ! !
! ! ! 12,72 ! ! 147,23 ! ! ! 16,20 !
! ! Lo ' ! ! ! ! ! !
' ' ! ' t ! ! ' ! ! '
' ! ! ! 3,00 ! ' 134,46 ! ! ' 23,5 !
! 1990-1992 ! 600 ! 18 ! ! 383 ! ! ! 600 1141 ! '
! ' ! 131,36 ! ' V14,76 ! ' ! +3,37 !
! ' ! ! ! S ! o '

Sur 600 sérums, 11 y a 141 qui repondent au moins a
1'une des deux reactions utilisées (RB et FC). La prévalence
globale est de 23,50p.100. Elle est plus élevée en 1991-92
qu'en 1990 car, on a une différence trés significative entre

les deux périlodes.

Sur les 18 sérums positifs en RB, 1la FC nous donne 12

sérums interprétables dont 9 positifs et 3 négatifs.

!
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1.2. Chlamydiose

Tableau n°'9 : Prévalence sérologique globale
en Chlamydiose

! ! ' POSITIF !
{ ANNEE ! FOTAL ' !
' ! TESTE { NOMBRE ! p. 100 !
L ! t ! !
! ! ' ! !
! 1990 ! 325 ! 158 ! 48,62 t 5,43 !
t L] t ! [}
! ! ' ! !
! 1091-1992 ! 192 ! 97 t  50,52 £ 7,07 s
[ t { ] t
! ! ! ! !
' 1990-1992 ! 517 ! 265 ! 49,32 t 4,31 !
t [} ] [} !

La preéevalence globale est de 46,32p.100 avec une

moyenne qul semble plus élevée en 1991-92 qu'en 1990.

1.3. Fievre Q

Tableau n°1Q : Prévalence sérologique glabale
en Fiévre Q

! ! ! POSITIF !
! ANNEE ! TOTAL ' !
! ! TESTE t  NOMBRE ! p. 100 !
L ! t ! s
' ! ! ! !
' 1990 ! 343 ! 94 ! 27,41 £ 4,72 '
! t t ! '
' ' ' ' s
! 1991-1992 ! 197 ' 61 ! 30,96 £ 6,46 !
(] [} ] 1 ]
! ! ! ! !
! 1990-1992 ! 540 ! 155 28,70 t 3,82 !
t t t [ '

La prévalence globale est de =26,70p.100. Celle de

1961 ~-92 semble supérieure a celle de 1990.

:
H
H

o T,
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1.4. Fieévre de la Vallée du Rift

Tableau n°l1l1 : Prévalence sérologique globale en FVR

[

! POSITIF EN IgG
ANNEE ! TOTAL !

POSITIF ER Igh

! [} ]
' ' §
! ! TESTE ! NOMBRE ! p. 100 NOMBRE ! p. 100 !
[] ] 1 [} 1 1
' ' ! ! r ! '
t 1990 ' 745t 60 ! 8,05 £ 1,95 ! 7 + 0,94 £0,69 !
! ! t ! ! t !
s ' ! ! ! ! !
' 1001-1992 ¢ 352 ¢ 41 ! 11,65 + 3,35 ! 4t 1,14 £ 1,11 !
] L] 1 [ ! [ [}
! ! ! i i i 5
£ 1990-1992 ! 1097 ! 101 ! 9,21 £ 1,71 ! 11 ' 1% 0,59 !
[ [} [ { 1 ] !

Le taux moyen est de 9,21p.100 sur les deux ans.
Cette prévalence passe de 8,05 a 11,65p.100 de 1990 a 1991-
9z.

Nous avons présenté la répartition des individus

testés sur les diagrammes des pages 74 et 75.

2. Prévalence sérologique par zone écoclimatique

Pour umne meilleure interprétation des résultats, la
zone des montagnes (MAN) a été incorporéee a avec la zone

forestieére.
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§ 2.1. Brucellose g
E Tableau n’l12 : Prévalence sérologlique en brucellose
% par zone écoclimatique
i
|
i ' : EAT ' FC ' EAT + FC !
! ' ZONE ! t ! '
j ! ECOCLIMA- ! ' POSITIF ! ¢t POSITIF ! ! POSITIF !
! ! TIQUE 'TOTAL L ' TOTAL ¢ ! TOTAL ¢ !
; ! 'TESTE ¢ N !p.100 !TESTE ! N !p.100 !TESTE ! § ! p.100 !
; L ! ' ! ! ! L ' v !
: ' ' ! ! ! ! ! ! ! ! !
] ! Zone t 25 ! 11! 4,40 ' 164 ! 50 !30,49 ! 250 ! 56 ! 22,40 !
i tforestiére ! ' 142,43 ! ! 117,01 ! ! ! 15,14 ! ;
; ! t I ! ! ! t ! ' :
% ' ! ! ! ! ! ! ! ! ! !
§ ! Centre t 190 ! 3 ! 1,858 ¢ 138 ! 63 145,65 ! 190 ! 64 ! 33,68 !
i ! ! ' 141,41 ! ! 148,31 ! ! ! 16,69 !
; ! ! ¢ ! ! L ' ' ! ¢
; ' ! ! ' ! ! ! ! ! ! ! !
§ ! Nord t 160 ' 4 ¢ 2,50 ! 81 ' 19 123,46 ! 160 ! 21 ! 13,12 !
; ! ! ! 12,17 ¢ ! 149,23 ! ! ! 15,21 !
§ ! t ! t Lt t L !
H ! ! ! ! ! ' ! ' ' ! !
‘ ! 1990-1992 ! 600 ! 18 ! 3,0 ¢ 383 !'132 134,46 ¢ 600 141 ! 23,50 !
! ! ! 't+1,36 ! ! '114,76 ! ! ! £3,37 !
! v i ! ! ! ‘ ! ! | !
La prévalence la plus élevée est observée au Centre
33,68p.100 et 1la différence est significative entre les
différentes zones écoclimatiques.
En RB, c'est la reégion forestiere qul a la prévalence ;
la plus élevée (4,40p.100> tandis qu'en FC, c’'est le Centre 5
(45,65p.100).

e L T —




_77_
2.2. Chlamydiose

|
l ITableau n°13 : Prévalence sérologique en Chlamydiose
. par zone écoclimatique

! ! ! POSITIF !

! ZONE ECOCLINA- ! TOTAL TESTE ! !

! TIQUE ! ! NOMBRE ! p. 100 !
; ! ! ! ! !
: ! ! ! ! !
! Zone forestiére ! 238 ! 109 ! 45,80 + 6,33 !
! ! ! ! !
! ! ! ! !
!  Centre ' 145 ! 04 ! 64,83 t+ 7,77 !
: ! . ! ! !
' ! ! ! !
! Nord ! 134 ! 52 ! 38,81 t 8,25 !
N 1 1 ' ' t
* ! ! ! ! !
! TOTAL ! 517 ! 255 ' 49,32 t 4,31 !
; ! t ! ! !

La prévalence varie de 38,81p.1090 au Nord a
64,83p.100 au Centre. I1 v a une différence tres
significative entre le Centre et les deux autres zones

écoclimatiques.

2.3. Fiévre Q

Tableau n°l14 : Prévalence sérologique er Fleévre Q
par zone écoclimatique
! ! ! POSITIF !
¢ ZONRE ECOCLINA- ! TOTAL TESTE ! !
¢! TIQUE ! ! NOMBRE ! p. 100 ¢
] 1 ! ] [}
! ! ! ! !
! Zone forestiére ! 238 ! 67 ! 28,15 = 5,71 !
1 ) L] 1 ]
! ! ! ! !
! Centre ! 159 ! 38 ! 23,90 £ 6,63 !
] ] ! ] 1
! ! ! ! !
! Nord ! 143 ! 50 ! 34,97 + 7,82 !
] t t ] ]
!  TOTAL ! 540 ! 155 ! 28,70 £ 3,82 !
] ] 1 1 !
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Le ©Nord a une prévalence significativement plus
élevée (34,94p.100) que la =zone forestiere (28,15p.100> et
le Centre (23,90p.100)>.

2.4, Fiévre de la Vallée du Rift

Tableau n°15 : Prévalence sérologique en FVR
par zome écoclimatlique

' ! POSITIF EN IgG POSITIF EN IgM ! !
' ZONE ECO- !TOTAL ! DATE !
N ! p. 100 ! !

! ! ! !

! ! ! !

! ! tAcat-Sept 90 !

' ' 9,66 £ 0,74 ' Déc. 91 !

! ! ! t Fév. 92 !
! ! ! ! !
! ! ! ! ! !
! Centre t 347 46 !'13,26 = 3,57 51! 1,44 = 1,25 ! QOct. 90 !
[} ] [} [} ] i
H ! - ! ! ! !
! ! ! ! ! Sept. 90 !
! Nord t 295 22 ' 7,45 = 2,99 3! 1,02 £ 1,14 ¢ Déc. 91 !
t t ] ] [} [}
! ! ! ! ! !
! TOTAL t 1097 1101 ! 9,21 £ 1,71 11 ¢+ 1,00 = 0,59 ! !
(] (] [} [} ] [}

? Le Nord et la zone forestiere ont pratiquement 1la
méme prévalence, avec respectivement 7,45p.100 et 7,25p.100.
Le Centre se détache d'une fagon significative des deux

précédentes régions avec 13,26p. 100.
3. Prévalence sérologique selon le sexe

! t

! !

j' !CLIMATIQUE !TESTE ! N ! p.100 !
§ . 1 1 ] ]
! ! ! ! !

: ! Zone ! ! ! !

'!forestiére ! 455 ¢ 33 ! 7,20 + 2,40 ' 3

! 1 [}

! ! !

! !

! !

! !

! !

! '

! !

! !

! !

! !

! !

3.1. Brucellose
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Tableau n°16 : Prévalence sérologique en brucellose
selon le sexe

! ' FEMELLES ! NALES !
[ [} 1 ]
! ! e POSITIVES ! ! POSITIFS !
' ANNEE ! TOTAL ! ' TOTAL! _ s
' 'TESTE ! N ! p.100  !TESTE! N ! p. 100 !
z ! ! ! ! o !
! ! ! ! ! roo !
t 1000 ! 181 ! 68 ! 37,57 £ 7,03 ! 39 !14 ! 35,90 + 15,06 !
! [ ! ] 1 ! 1 {
! ! ! ! ! v '
' 1001-1002 ¢ 142 ! 52 ! 36,62 £ 7,90 ! 21 !17 ! 33,33 + 20,16 !
1 1 1 ! ] ! ! !
! ! s ! ! too !
t 1000-1902 ¢ 323 !'120 ! 37,52 + 5,27 ! 60 !21 ¢ 35,00 * 12,07 !
! ] ! [ 1 [ | [}

Vis-a-vis de 1'infection brucellique, les animaux
réagissent pratiquement de la méme maniére quelque soilt le

sexe et la période.

3.2. Chlamydiose

Tableau n°17 : Prévalence sérologique en Chlamydiose
selon le sexe

! ! FEMELLES ! MALES !
' ' ! !
' ' ! POSITIVES ' ! POSITIFS !
!  ANNEE ! TOTAL ! t TOTAL! !
' 'TESTE ! N ! p.100  {TESTB! N ! p- 100 !
L ! ! ! ! r '
! ! ! ! ' I s
! 1990 ! 272 1123 t 48,90 £ 5,94 ! 53 125 ! 47,17 % 13,44 !
] 1 1 1 1 ! 1 L]
! ! ' ! ' o '
' 1991-1992 ! 163 ! 82 ! 50,31 + 7,68 ! 20 {15! 51,72 % 18,19 '
[ L 1] L] L] ] ] {
' ' ' ! ! tooy '
! 1000-1002 ! 435 !1215 ! 49,43 + 4,70 ! 82 '40 ! 48,78 t 10,82 !
1 L] [} L] ! ] 1] ]

Le comportement des deux sexes est identique a ce que

nous avons observé en Brucellose.

e
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|
l
|
’ i 3.3. Fievre Q

; Tableau n°18 : Prévalence sérologique en Fiévre Q §
I selon le sexe :
2 ! ! FENELLES ! MALES ' 3
: ! ! ! ! '
; ! ARNEE ! ! POSITIVES ! ! POSITIFS ! :
J ! ! TOTAL ¢ ! TOTAL! ! :
; ! 'TESTE ! N ! p- 100 ' TESTE! N ! p-100 !
: ! ' ! ! ! P! !
f ' ' ' ! ! o !
; ' 1990 ! 202t 79 ! 27,05 £ 5,10 ! 51 115 ! 29,41 + 12,51 !
: ] ] ' ] ] ! ] [}
| ! ! ' ! ! K !
§ ! 1991-1992 ! 168 ! 54 ! 32,14 £ 7,06 ! 29 ! 7 ! 24,14 t 15,56 !
| ! ! ! ! ! I !
| ! ! ! ! ! o !
; ! 1990-1992 ! 460 !133 ! 28,91 * 4,14 ¢ 80 122 ! 27,50 + 9,78 !
} 1 [} t ] 1 [ ! ]
La prévalence semble plus élevée chez les mdles en ;
1990 avec 29,41p.100 et chez les femelles en 1991-1992 avec |

32, 14p. 100.

3.4." FVR

Tableau n°19 : Prévalence sérologique en FVR
selon le sexe

! ! FENMELLES ! MALES !

[} [} ! !

{  ANBEE ! ! POSITIVES ! ! POSITIFS !

' { TOTAL ! ! TOTAL! !

' {TESTE ! N ! p. 100 { TESTE! K ! p.100 !

! ! ! ! ! ! !
{ ' ' ' ' ' T !
§ ! 1990 ! 644 ! 54 ! 8,39 £ 2,14 ! 101 ! 6 ! 5,04 t 4,61 '
! ! ! ! ! ! ! ' ! :
§ ' ! ! ! ! T ! !
: ! 1991-1992 ¢ 318 ! 40 ! 12,58 *+ 3,64 ! 34 ! 1 ! 2,94 t 5,68 ! :
i ! ! ! ' ! L ! :
{ ' ' ! ! ! B ' :
i ! 1990-1992 ¢ 962 ! 94 ! 9,77 + 1,88 ! 135 ! 7 ! 5,22 + 3,75 ' ;
§ ! ! ! ! ! ' ! |
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La prévalence est plus elevée d'une fagon
significative chez 1les femelles que chez les males et

quelque soit la période.

4. Prévalence sérologique selon 1°age

Etant donné que nous étudions les affections
abortives majeures chez les ovins, nous avons & partir des
travaux de TUAH <(92), ROMBAUT (82> et FALL (53>, défini
trois classes d'age qui tiennent compte de la période de
reproduction
- Classe A : () dent d'adulte = avant la reproduction

(1,5 any,
— Classe B : 2 &4 8 dents d'adulte = période active
(1,9 & 4 ans?,

— Classe C : 8 dents d'adulte usées = réforme (25 ans).

Cette reépartition correspond aux femelles. Nous vy
avons 1intégré les mAles, bien que ceux-cli ne vieillissent
pas dans les troupeaux, parce que leur nombre est faible par
rapport a l'ensemble et cela a l1l'avantage de 1'homogeénéite

dans 1'interprétation des résultats.

4.1. Brucellose

Iableau n°20 : Prévalence sérologique en Brucellose
selon 1°'age

! ! ! !
! A ! B ! c !
! ! ! !
! ! POSITIF ! ! t POGSITIF ! ! POSITF !
! TOTAL! ! TOTAL! ! ! TOTAL! !
! TESTE! N ! p. 100 'TESTE! K ! p-100 {TESTE!N ! p.100 !
! ! ! ! ! ! ! L !
' ! ! ! ! ! ! t o !
t 71 0t 23! 32,39 £ 10,85 240 ! 88 !36,6716,07 ! 72 130!'41,67+11,36
1 ! 1 1 1

!
' ' [ !

Les adultes (C) semblent plus infectés que les jeunes.




4.2. Chlamydiose

Tableau n°2l1 : Prévalence sérologique en Chlamydiose

selon 1'age

] ] ]
H

H H

! ! ! !
! A H B ! C !
! ! ! !
! ! POSITIF ! ! ! POSITIF ! H POSITF !
¢ TOTAL! ! TOTAL! ! t TOTAL! !
! TESTE! N ! p-100 '!TESTE! ¥ ' p.100 !TESTE!N ! p-100 !
! ! ! ! ! ! ! HE !
! ! ! ! ! ! ! L !
! 88 ! 45 ! 51,14 £ 10,44! 335 1155 !46,2945,34 ! 94 !55!58,51+9,96 !
! ] ] ] !

La prévalence semble élevée chez les jJjeunes et les

animaux &gés que chez ceux en production.

4.3, Fievre Q

-

Jableau n-22 : Prévalence sérologique em Fiévre Q

selon 1°’age

1 t t
: 2

h

! ! ! !
! A ! B ! c !
! ! ! !
! ! POSITIF ! ! ! POSITIF ! ! POSITF !
! TOTAL! ! TOTAL! ! ! TOTAL! !
! TESTE! N ! p- 100 !TESTE! N ! p-100 !TESTE!N ! p.100 !
! ' ! ¢ ' ' 1 r !
! ! ! ! ! ! ! S !
t 91 ! 24 ' 26,37 £ 9,05 ! 351 ! 92 126,21£4,60 ! 98 !39!39,80x9,69 !
! ! ! ! ! ! !

-

La prévalence dans la classe C est significativement
plus elevée que dans chacune des deux autres ot le taux

d'infection semble identique.
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4.4. FVR

Tableau n°23 : Prévalence sérologlque en FVR

selon 1'age

! ! ! !
! A ! B ! C !
! ! ! !
! ! POSITIF ! ! ! POSITIF ! ! POSITIF

! TOTAL! !TOTAL! ! ' TOTAL! !
! TESTE! W ! p. 100 'TESTE! N ! p- 100 !TESTE!N ! p.100 !
! ! ! ! ! ! ! HE !
! ! 4 ! ! ! ! LI !
t 177 ' 10! 5,69 £ 3,40 ! 743 ! 61 ! 8,21%1,97 ' 177 '30!16,95%5,53 !
1 1 ! 1 1 1 1

1 1 1
H 2 :

Le taux d'infection va crolssant de la classe A
(5,65p. 100> & la classe C (16,9%5p.1002. La différence est

treés significative entre la classe C et les deux autres.

B, DISCUSSION

L'étude de ces quatres affections abortives pour étre
complete devrait associer le diagnostic microbioclogique
direct au diagnostic sérclogique (48> et & la clinique ; en
particulier pour 1la Chlamydiose et la Fievre Q. Car le
diagnostic sérologique des Rickettsioses a ses limites (49)
surtout s'il n'est pas réalisé sur 2 serunms prélevés a 15
jours d'intervalle permettant d4d'appréclier la cinétique des

anticorps.

Avant de discuter les résultats présentés a travers
les différents tableaux, nous discuterons d’abord du

matériel et des méthodes utilisées.

1. Matériel et méthaodes




1.1. Matériel

Notre enquéte bien qu'avyant intéressé tous les
projets SODEFRA, a eté trop centrée autour des chefs lieux
de projet excepté au Sud-Est forestier ou nous avons couvert
tout 1le projet et a 1'Ouvest o0 nous avons failt trois
départements sur six dans la zone de Daloa. Cette limitation
a été occasionnée par les difficultés financieres dues a la
crise économique, difficultés quil ont entrainées une nette

réduction de la dotation des différents projets.

Dans notre matériel de terrain, nous aurions diG avoir
une centrifugeuse portative afin de pouvoir récolter le
serum plutdét sur le terrain. Cecil permettrait d'améliorer
les conditions et de réduilre le taux des séerums

anticomplémentaires.
1.2. HKéethbodes

Le fail d'orienter 1'enquéte sur les troupeaux a
antéceédent abortif a réduit notre champ 4d'investigation et a
certainement introduit um biais. Nous sommes donc conscient
que nos résultats ne peuvent étre étendus a 1'ensemble de 1la

population ovine de Céte 4d'lIvolire.

Le choix des troupeaux encadrés a écarté le systéme
d'élevage traditionnel. Nous n'avons visité que quatre
€levages non encadrés dit "urbains" a Man (Ouest forestier)
alors que le systéme traditionnel concerne 90p.100 des

petits ruminants de Céte d4d'Ivoire.

Par ailleurs nous avons fixe le nonbre de
prélevements & une dizaine par troupeau alors que nous
aurions dd faire un échantillonnage proportionnellement au

nombre des effectifs rencontrés dans ces troupeaux.
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Les renseignements concernant les avortements ont
été, dans la majorité des cas peu précis. En dehors de
quelques troupeaux ou les renseignements étalent consignés
dans le carnet de bergerle, nous nous sommes fiés & la bonne
fol des bergers ou des propriétaires. 0Or 1l'expérience a
montré que dans le monde rural les paysans aiment bien
donner des faux renselignements surtout s'ils ne pergolvent

pas le blen-fondé de 1'etude qui est entreprise.

Concernant les réactions utilisées <(EAT, FC, ELISA)
nous avons, dans le paragraphe consacré au diagnostic
expérimental de chacune des maladies, présenté les avantages

et les inconvénlients de ces différentes épreuves.

Cependant 11 est bon de préciser que bien qu’avant eu
recours au RB et & la FC comme 1'on recommandé certains
auteurs pour le diagnostic de la brucellose (6>, 1le RB
semble de par sa composition plus apte a détecter une
infection a Brucella abortus qu'une infection a B.

melitensis.

La FC, technique recommandée par 1'0OMS a été utilisée
pour le diagnostic de la Chlanmydiose et de 1la fiévre Q. Si
cette réaction a une grande spécificité pour la fiévre Q en
mettant en évidence des anticorps contre Coxiella burnetii a
l1'exclusion de tout autre germe de la famille des
Rickettsiaceae ou des Chlamydlaceae <(44), 11 n'en est pas de

méme pour la Chlamydiose.

En effet,le diagnostic de 1la chlamydiose par 1la
fixation du complément connait des erreurs par excés car
c'est une réaction de groupe. Elle peut mettre en évidence
d'autres Chlamydia que Chlamydia psittaci en particulier C.

intestinalis.




Pour la FVR, 1'ELISA est la technique de plus en plus
utilisée ; elle est fiable et permet de dater 1'infection
bien qu'elle soit assez longue & mettre en oeuvre (2 jours

pour la détection des IgG et 3 jours pour celle des IgM).

2. Résultats

2.1. Sérums anticomplémentaires

(cf. tableau n°6, page 70)

Lors de 1'analyse de nos sérums par la méthode de FC,
nous avons rencontré un fort pourcentage (Jusqu'a 45p. 100>

de sérums présentant un pouvoir anticomplémentaire.

Le pouvolr anticomplémentaire est naturel ou le plus
souvent acquis suit a des conditions défavorables de
transport (temps, température? ou de conservation
(température du laboratoire ou du réfrigérateur?. Certains
lots d'échantillons comme 1'a souligné QUATREFAGES (79)
peuvent préserter un pourcentage trés eleve (30 a 80p.100)

de sérums anticomplémentaires.

I1 a été constaté que le sérum d'un sang laissé trop
longtemps au repos avant son extraction se révélait par la
suite anticomplémentaire ; 11 est donc nécessaire que 1la
récolte du sérum soit faite guelques heures apreés la prise

de sang (17).

Les pourcentages obtenus confirment donc que les
conditions de transport, de récolte et de conservation des

séruns n'ont pas été des meilleures.

En effet, lors de nos tournées particulieérement en
1990, nous avons eu a effectuer des prélévements pendant
plusieurs jours d'affilée. Le travail d'extraction du sérum

a été donc confié aux techniciens du laboratoire H




...87...

malheureusement ceux—-ci ne falsaient pas cette extraction
automatiquement. I1 y a également le cas 04 nous sommes
sortis sur deux jours et ce n'est le troisieme jour que les
prélevements ont étée traités au laboratoire ; dans ce cas
non seulement le sang restait trop longtemps au repos mais

en plus la température de conservation n'a pas été uniforme.

En 1991-1992, nous avons pris des dispositions pour
améliorer les conditions de récolte et de conservation des
sérums ; ce qul s'est traduit par un taux de sérums

anticonplémentaires moins élevé qu'en 1990.

Pour réduire le taux de sérums anticomplémentailres,
il est essentiel de décomplémenter les sérums dans un bain-
marie a température absolument uniforme et tres bien régle
d'apres certains auteurs (79>. Ils préconisent la méthode du

chauffage 60mn d'affilée a 60°C.

Nous avons appliqué cette méthode. Cependant le taux

d’'anticomplémentarité est resté élevée pour la brucellose.
2.2. Brucellose

La prévalence globale de 23,50p.100 est nettement
supérieure & celles trouvées en Céte d'lIvoire <(24), au
Sénégal (29>, en Afrique de 1l'est (90) et au Niger (85).
Cecl n'est pas étonnant puisque les chiffres concernant les
autres ©pays semblent réfléter 1'infection sur 1le plan

natiocnal.

Avec le RB, nous n'avons qu'une prévalence de
1,64p. 100 alors qu'avec la FC nous atteignons 34,46p.100.
L'hypothese d'une moins bonne réaction des petits ruminants
vis—-a-vis du RB (85) semble donc se confirmer +tout comme

l'on déja signalé CHANTAL et Coll. (22).
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La plus forte prévalence rencontrée au Centre du pays
peut s'expliquer par une forte concentration d'effectifs et

l'existence d'exploitations intensives et semi-intensives.

Alnsi au CNO nous avons 21,74p.100 et au PNSO
18,75p. 100. Mais dans c¢e dernier cas, nous sommes dans
1'impossibilité d'affirmer si on a une infection pulisque les
béliers de ces effectifs sont vaccinés contre 1'épididymite
contagileuse ovine par utilisation du Revl qui est un vaccin
a germe vivant vaccination qui peut entrainer une

interférence dans le diagnostic lors de dépistage.

La classe d'&ge C a le taux d'infection le plus élevé
41,67p.100 , <cecli ne nous surprend pas puisquev la
brucellose est une maladie des animaux puberes. En effet,
bien que la réceptivité soit plus importante chez le jeune,
c'est quand l'animal wvieillit qu'il a le plus de chance
d'étre contanminé et d'étre contagieux, et ce d'autant plus

que le phénoméne d'autostérilisation d'un troupeau est assez

-

rare.

La prévalence selon le sexe confirme que ce facteur

n'a aucune influence.

Nous pouvons affirmer que 1'infection brucellique
existe bel et bien en Céte d'Ivoire. Cette infection serait
en nette progression si on se réfere au taux d’infection
trouvé 11 v a dix ans (24). Ce taux d'infection supérieur a
celul obtenu dans des pays de la sous-région s'explique
d'une part par le fait d'avoir ciblé les elevages ou 11 y
aurait avortement et d'autre part essentiellement par le
développement. de 1'élevage (effectifs de plus en plus
importants et de plus en plus concentrés> ; ce taux ne doit
pas surprendre si 1'on pense au tauxX obtenu en France en
région Provence Coéte d'Azur (26p.100) ou dans certains pays

nméditerranéens ou 11 dépasse 50p. 100 (50>.
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L'analyse des reésultats obtenus par le RB et la FC
nontre une concordance de 76,5p.100. Ce qui est supérieur a
ce qul a été signalée au Togo (70,1p.100> (6) chez les
bovins, mais 1inférieur & la concordance trouvée au Bénin

(90p. 1002 (3> et au Burkina (92,8p.100 4).

La FC detecte nettement plus de sérums positifs
(23,5p. 100> que le RB (3p,100).

Tableau n°24 : Brucellose ovine : résultats

analytiques des deux réactiomns

' REPONSE ! ! ! ! !
' SEROLOGIQUE! RB ! FC ! NOMBRE DE SERUMS ! p. 100 !
] ] 1 ] ] t
! ! ! ! ' !
! - Coo- - 450 ! 75 + 3,46 !
! ! ! ! ! !
' ! ! ! ! !
z T 9 ! 1,50 £ 0,80 !
! ! ! ! ! !
! ' ! ! ! !
! + o + 9 ! 1,50 £ 0,80 !
! ! ! ! ! !
! ! ' ! ! !
! too- + 132 ! 22 + 3,31 !
! ! ] ! ! !
' ! ! !
! TOTAL ! 600 ! 100 !
] ! ] ]

2.3. Chlamydiose

La prévalence globale de 49,32p. 100 est tres élevée ;
cependant 11 faut avoir a l'esprit la perte d'information
liée aux sérums anticomplémentaires, la possibilité de
réaction de groupe avec (Chlamydia intestinalls et le ciblage

des élevages a avortement.

Ce taux d'infection élevé semble conforme avec celui

signalé par BENKIRANE et Coll (16> & RABAT (39p.100) mais
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est supérieur a ceux trouvés par CHARTIER (25) en Mauritanie
(31p. 100>, APEL et Coll (12> en Namibie <(30p.100> et tres
nettement supérieur & celui trouvé par FAYE (54) au Sénégal

(6,75p.100),

Les régions Centre et forestier ont les taux les plus
élevés avec respectivement 64,83p.100 et 45,80p.100. Cela
peut s'expliquer par une meililleure maitrise de 1'encadrement
vers l'intensification de 1'élevage (SODEPRA-Centre et
SODEPRA-Sud-Est forestier) et une concentration des animaux
(bien que 1'effectif global ne soit pas aussi d1important)
pour la SODEPRA-Ouest forestier.

Le sexe n'influence pas la prévalence. Celle-ci est

assez uniforme entre les femelles et les males.

L'épidémiclogie de 1l1la Chlamydiose nous apprend que
l1'age n'a aucune 1influence. Or nos résultats montrent les
plus forts prevalences a la réforme et avant la puberté.
Ceci pourrait-.-s'expliquer par le fait que les Jjeunes sont
plus réceptifs (ce sont les jeunes nés de mere infectée qui
entretiennent 1la maladie dans le troupeau?> ; et que 1le
caractere enzootique de la maladie ferait que 1les adultes
soient plutdt sujet & un portage chronique. Toutefois 11
serait souhbaitable de faire une étude beaucoup plus fine sur
ce Tfacteur d'autant plus Qque nous avons trouvé une
différence significative au risque de 5p.100 entre les

classes B <(animaux en production?> et C C(animaux en fin de

carriere).

La Chlamydiocose étant une enzootie dJd'eélevage, cette
prévalence élevée ne nous surprend pas car l'intensification
de l1'élevage prend de l'ampleur en Céte d'Ivoire. Ainsi en

France trouve-t-on des taux de 50 a 88p.100 selon le statut

de la femelles (48>.



PO
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2.4. LA Fievre Q

La prévalence globale de 28,70p.100 est la seconde en

importance pour les quatre affections etudiees.

Cette prévalence dolt nous amener a considérer que
1'infection des ovins en Céte d'Ivoire par Coxielle burnetii
existe bel et bien, ce d'autant plus que pour la sérologie,
la perte d’'information liée aux sérums anticomplémentaires

peut—-é&tre négligée (10p.100 de sérums anticomplémentaires).

Cette prévalence trés proche de celles obtenues en
Inde <(30p.100> (78>, en URSS <(31p.100 (36> et au Maroc
(20p. 100> (16) est nettement inférieure a celle signalée par
REINTHALER et Coll. au Soudan (62,5p.100) (&0), tout en
restant supérieure aux taux rencontreés au Sénegal
(10,71p. 100 et 16,89p.100) 54,59 et au Nigéria
(16,50p. 100 @3,

Ici les régions Nord et forestiere présentent les
taux d'infection les plus 1importants. Bien que la race ne
soit pas un facteur idinfluent dans 1'épidémioclogie, nous
pouvons lier ces taux au fait que c'est au Nord et dans le
projet OQuest forestier que le nombre de Sahéliens et de
Croisés est le plus élevé, Ou bien existerait-il dans ces
zones des vecteurs et des réservoirs non 1identifiés du
germe, d'autant plus gque nous sommes en zone tropicale et
les conditions peuvent étre favorables au développement des
tiques qui interviennent dans le cycle de la Fievre Q comme

dans celuil de la Chlamydiose.

Concernant la prévalence selon 1'age, la classe d'age
C se détache nettement des deux autres avec un taux de
39,80p.100. Nous évoquerons la méme raison Qque pour la

Chlamydiose.




Une fols encore, une étude plus poussée serait

souhaltable dans notre contexte sur les facteurs race et

age.

Comme pour la Brucellose et la chlamydiose, le sexe

n'intervient pas.

Les conditions dfélevage ne semblent pas i1intervenir
pulsque le taux d'infection est respectable au Centre

(23,90p.100) ou 1les consells de 1'encadrement sont assez

bien suivis.
2.5. La FVR

L*'étude réalisée nous a permls de mettre en évidence
aussl bilen des anticorps de classe IgG (9,21p.100> que des
anticorps de classe IgM (1p.100).

La prévalence de 9,21p.100 est légerement supérieure
a celle trouvae par FORMENTY en C&éte d' Ivoire (41>, BADA au
Niger (13>, THIONGANE (91> et GUILLAUD <60> au Sénégal. La
prévalence est proche du taux de la Zambilie (62). Toutefols
nous sommes bien loin des taux signalés en Mauritanie (86>,

au Burkina (5), au Tchad, au Cameroun et en RCA (69).

En se référant au taux de 66,36p.100 trouvé chez les
femelles avortantes au Burkina par SOME (88>, nous pouvons
avancer que la FVR ne semble pas étre la principale cause

des avortements dans les troupeaux visités.

Au niveau des zones écoclimatiques, le Centre a 1la
prévalence la plus élevée avec 13,26p.100. ce taux élevé
serait dt & la présence du barrage de Kossou quil créerait
des modifications écologiques favorables a la maladie. Le
taux départemental le plus e&levé est observé a Béouml

29,07p. 100 <(cf. tableau n°25, page 93> avec une pointe au

S




CNO : 39,13p.100. Béoumi est en effet tout proche du lac de

retenue du barrage.

Tableau n°25 : Prévalence sérologique en FVR
par département

t ! NOMBRE ! POSITIFS EN IgG ! POSITIFS EN IgM ! !
! DEPARTEMENT !D’ANIMAUX ! ! ! DATE !
H ! TESTES t NOMBRE ! p.-100 t{NOMBRE ¢ p.100 ! !
! ! ! H H ! ! !
H ! H ! ' ! ! !
! Abengourou ! 23 ! 0 ! 0 ! 0 ! 0 !AoGt 90 !
! ! ! ! ! ! ! !
! Abidjan ! 55 ! 0 ! 0 ! 0 ' 0 ! Sept 90 !
! ! ' ! ! ! ! !
! Aboisso ! 27 ! 1 ! 4,35+7,69 ! 0 ! 0 !Sept 90 !
! ! ! ! ! ! ! !
! Adzopé ! 21 ! 0 ! 0 ! 0 ! 0 ! Aot 90 !
t ' ! ! ! ! ! !
! Agboville ! 48 t 10 120,83%11, 49! 1 12,0814, 04! Fev. 92 !
L] { 1] 1] ] 1 1 {
! Agnibilékro! 21 ' 0 ! 0 ! 0 ! 0 tAoat 90 !
! ! ! ! ! ! ! t
! Béoumi ! 86 t 25 129, 0719,66 ! 1 11,16+2,65'0ct. 90 !
t ' H ! ! H ! t
! Bouafle ! 23 ! 2 18,70+11,52 ! 0 ! 0 !Dec. 91 !
! ! ! ' ! ! ¢ !
! Bouaké ! 211 t 17 ! 8,07+3,68 ! 4 '1,90+1,84!0ct. 90 !
H ! ! ! ! ! ! !
! Daloa ! 49 t 5 110,2018,47 ! 0 ! 0 tDéc. 91 !
! ! ! ' ! ¢ ! !
! Gagnoa ! 55 ! 4 ! 7,27146,86 ! 2 13,64+4,95'Déc. 91 !
] t [ L] ! 1 1 ]
! Grand-Lahou! 19 ! 0 ! 0 ! 0 ! 0 'AoGt 90 !
! ! ' ! ! ! ! !
! Korhogo ! 232 ! 13 ! 5,60+2,96 ! 2 10,86+1,19!Sept 90 !
! ! ! ! ! ! ! !
! Nan ' 103 t 10 ! 9,7145,72 ! 0 ! 0 !Déc. 91 !
! ! ! ! ! ! ! !
! Touba ! 63 ' 1 114,2918,64 ! 1 '1,6913,09!Dec. 91 !
! ! ! ! ! ! ! !
! Toumodi ! 50 ! 4 t 8,0017,52 ! 0 ! 0 t0ct. 90 ¢
H ! ' ! H ! ! !
t Vavoua ! 11 ! 1 '9,09+16,99 ! 0 ! 0 {Déc. 61 !
i ! H il ! ! ' '
' ! ' ' ! ' ' !
! TOTAL ! 1097 't 101 ! 9,21+1,71 ' 11 t 1,010,659 !
[} 1 ] (] [] | [} [
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Le taux de 20,83p. 100 observé & Agboville située dans
le Sud-Est forestier peut étre 1ié a la présence du fleuve

Agnéby quil draine tout le département.

Quant &4 la prévalence de 14,29p.100 trouvée a Touba,
elle pourrait s'expliquer par la présence des affluents du
Sassandra que sont le Bafing et le Bogba et le nombre éleve

d'ovins de race sahélienne dans le département.

Toujours au niveau départemental, 11 faut noter que
sur les sept départements que couvre le projet SODEPRA Sud-
Est forestier, c¢ing sont négatifs pour la  FVR, six
départements ont été visités en 1990 (un seul animal a été
positif) et un département en février 1992 (Agbaville) ou 11
Yy a eu 10 positifs,

Enfin, sur 1les trois projets SODEPRA de 1la =zone
forestiere, le taux le plus élevé a été trouvé dans 1'ouest
forestier avec 9,68p.100. Dans cette région, on a une forte
concentration d'ovins de race sahélienne. I1 est possible
qu'il ait eu passage des sahéliens infectés vers cette
région et Touba en provenance du Burkina ou une prévalence
beaucoup plus élevée (27,02p.100) a été signalée (5) mails
surtout du Mall qui est plus proche et ou existeralt des

réservolirs d'entretien du Virus.

Concernant le sexe, les résultats sont conformes aux
observations générales qui veulent que les femelles soient
plus sensibles que les midles. Sur les deux années, on note

des taux élevés chez les femelles.

Le taux d'infection croit avec 1'age. Ce qui nous
fait penser que plus 1'animal vieilll et plus 11 a des
chances de s'infecter. Ceci est d'ailleurs conforme aux

observations de FORMENTY (41).
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Nous ne terminerons pas ce paragraphe sur la FVR sans

parler de séroconversion.

Nous avons trouvé 11 animaux positifs en IgM. Dans
une localité (Foro—-Foro)> du Centre du pays, 2 de ces animaux
n'avalent pas 4d'IgG. Dans cette méme localité a été notée la
valeur <(densité optique) la plus élevée pour 1les IgG. En
tenant compte de ce que 1'on sailt sur le cycle et la durée
de vie des IgM dans 1l'organisme (73), nous pouvons affirmer
que nous sommes en présence d'une affection trés récente
dans cette localité ou nous sommes passés en 1990 et qu'a
cette époque le froupeau faisait pratiquement 1'objet d’'une

circulation active du virus.

Au total, nous retiendrons qu'il y a en Céte d*lIvoire
une extension de 1'infection par le virus de la FVR dans le

temps et dans 1'espace.

2.6. Importance de la Brucellose, de la
Chlamydiose, de la Fievre Q et de la Fiévre
de la Vallée du Ri1ft chez les ovins en Céte
d*Ivoire

(cf. tableau n°*26 et Histogramme page 96)

Iableau n°26 : Prévalence globale en Brucellose,
Chlamydiose, Fievre Q et FVR chez les

ovins en Céte 4d'Ivoire

FIEVRE Q F.V.R.

L]
ARNEE BRUCELLOSE ! CHLANYDIOSE
[]

N
]

- e o e e

11990-1992 ' 23,50 £ 3,37 149,32 + 4,31 ! 28,70 = 3,82 9,21 £ 1,71
!

ke sav cm b e o
cun amm s e e e

! !
! !
[} []
! !
! !
' !
[] 1
' !

oo

Les résultats que nous avons récoltés nous montrent

une évidence sérologique des quatre affections exploitées.




importance de 1a brucellose, la chiamydtose, la fievre Q el
la fievre de 1a vallée du Rift chez les ovins en Cote d'lvoire
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L'importance économique de ces quatre affections
n'est plus A démontrer. Les avortements et les
mortinatalités représentent un manque a gagner considérable
au niveau des exploitations car les agneaux sont perdus et

les avortements peuvent conduilre & la stérilite.

En se référant au tableau n°295, page 93, nous voyons
que troils affections se détachent : 1la Chlamydiose, 1la
Fievre Q et la Brucellose avec un taux supérieur a 30p.100
pour la Chlamydiose. La FVR a sa prévalence beaucoup plus

faible.

Les pertes occasionnées par la Brucellose bovine en
Céte d'Ivoire sont considérables selan CAMUS (19>.
Malheureusement nous ne disposons pas d'estimation chiffreée

sur les pertes chez les petits ruminants.

Des auvteurs ont montre 1°'importance économique de 1la

Chlamydiose et de la Fieévre Q (70, 72>.

L'importance de la Fievre Q et de la FVR, en debhors
de 1l'importance ¢économique, tient & leur transmission
possible & 1'homme (65) avec quelquefols des cas mortels

(1,64).

I1 faut reconnaitre qu'actuellement i1 n'y a pas de
données chiffrées concernant 1’'incidence économique de ces
affections abortives chez les ovins en Afrique tropicale en
général et en Coéte d*'Ivoire en particulier. Ces données
permettront de juger de 1l'opportunite de la mise en oeuvre
d'une lutte pour la Chlamydiose, la Fievre Q et la

Brucellose.

I1 serait soubhaitable d'envisager une stratégie de
lutte contre <ces affections abortives majeures chez les

ovins en Céte d'lIvoire.
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CHAPITRE 3 : LUTTE ET PERSPECTIVES

Les mesures de lutte envisagées, a deéfaut d’'éradiquer
ces affections abortives, ont pour but de circonscrire
celles—cl et éviter ainsi une éventuelle épizootie. Ces
mesures sont nécessalres d'autant plus que nous avons a

faire & des anthropozoonoses.

Dans ce trolsieme chapitre nous présenterons dans une
premiere partie les mesures générales de lutte contre 1la
Brucellose, la Chlamydiose, la Fievre Q et la Fievre de la
Vallée du Rift chez les ovins et, dans une deuxieme partie,

nous verrons ce qui peut étre envisagé en Céte 4d'Ivoire.

A, LUTTE

1. Traltement

1.1. Chez 1°’'homme

Le traltement de 1la Brucellose, 1la Chlanmnydiose, 1la
Fievre Q et de la Fieévre de la Vallée du KRift est possible
chez 1'homme. Une assoclation d'antibiotiques (Tétracvyvclines
- Streptomycine —Chloramphénicol? est utllisée pour Ila
brucellose, la Chlamydiose et 1la fievre Q.

Pour la FVR, 1'inexistence d'une thérapeutique
spécifique fait qu'on a recours a un traitement
synptomatigque avec des antipyrétiques, des analgésiques, une
oxygénothérapie, une transfusion sanguine, v Certains
auteurs (96> ont préconisé l'administration d'antibiotiques
tels que la pénicilline et 1la Sulfadiazine & des doses
élevées associée a une médication diaphorétique pour

prévenir les complications bactériennes.
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RESUME : Notre étude a intéressé les troupeaux a antéceédent
abortif de 1'encadrement ovins en Céte d'Ivoire,
Un échantillon de 1097 sérums a été analysé par les méthodes

de Rose Bengale (Brucellose), de la FC (Brucellose,

Chlamydiose et Fievre Q> de 1'ELISA (Fievre de la Vallée du

Rift).
Les prévalences sérologiques sulvantes ont été trouvées :

Brucellose 23,50p.100 ; Chlamydiose 49,32p.f00 ; Fievre Q

28,20p.100 et FVR 9,21p.100.
La Chlamydiose, 1la Filevre Q et & un
Brucellose sont les affections pouvant étre mise en cause.

degré moindre 1la

La FVR ne constitue pas un danger pour le moment.
Des mesures ont été proposées afin que ces affections ne

deviennent de véritables fléaux.

Mots clés: abortif - ovin — Céte d'lvoire -~ Brucellose

Chlamydiose - Fievre Q et FVR.
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EPIDEMIOLOGY OF MAJOR ABORTIVE AFFECTIONS AMONG THE SHEEP IN
CoTE D'IVOIRE: A SEROLOGICAL STUDY OF THE BRUCELLOSIS,
CHLAMYDIOSIS, Q FEVER & RIFT VALLEY FEVER IN SUSPECTED

HERDS.

SUMMARY: Our study interested herds with an abortif
antecedent of the sheep farming in Céte d*'Ivoire.

A sample of 1097 sera was analysed by the Rose Bengale
(Brucellosis), FC (Brucellosis, Chlamydiosis & Q fever) and
Elisa (RVF) methods.

The following seroprevalences were found: Brucellaosis
23,50p. 100, Chlamydiosis 49,32p.100, Q fever 28,20p.100 et

RVF 9,21p.100
The Chlamydiosis, Q fever and the Brucellosis -at a lesser

level—- are affections that can be questioned. The RVF does

not present any danger for the time being.

Measures were proposed so that these affections don't become

real plagues.

Keys words: abortif - sheep - Céte d'Ivoire — Brucellosis -
Chlamydicsis ~ Q fever and RVF.

Author's adress 18 BP 1215 Abidjan 18 CI
Adresse de 1'auteur Tél., 225) 26.26,.31
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1.2. Chez 1'animal

D'entrée il faut préciser qu'il n'existe aucun

traitement pour la Flevre de la Vallée du Rift.

Le traitement de 1a ©brucellose animale utilise
l1'antibiothérapie. Cependant, ce traitement est long,
onéreux et si on aboutit & une guérison clinique, on n'a pas
une guérison bactériologique. Ce traitement n'est donc pas
recommandé en médecine vetérinaire et 11 est méme proscrit

dans des pays tels que la France (502.

Le traitement de la Chlamydiose et de la Fievre Q
ovines est basé sur l'administration de Tétracyclines et du
Chloramphénicol. Ce traitement est efficace mais 11
n'élimine pas 1'infection du troupeau. Ainsi donc pour des
ralisons hygléniques ce traitement doit étre proscrit chez

l1'animal.

Compte .tenu des limites de la thérapeutique 11 ne

nous reste plus que les mesures prophylactiques.
2. Prophylaxie

Elle est sanitaire et médicale et est nécessaire pour

deux raisons : hygiénique et économique.
2.1. Prophylaxle sanitaire

Le caractere abortif fait que des mesures générales
peuvent étre envisagées contre ces quatre maladies a savoir
l'isolement des femelles avant avorté, désinfection des
locaux ou a eu lieu l'avortement, pratique d'une hygieéne de
la mise bas ét d'une hygiéne générale & renforcer 1lors

d'avortements épizootiques.
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La ©prophylaxie sanitalre est différente en mnilieu

indemne et en milieu infecté.
a)- Milieu indemne ou assaini

Les mesures défensives visent 1a protection des

troupeaux indemnes ou assainis.

Concernant la Brucellose, i1 faut mettre en place un
contrdle systématique & 1'importation d'animaux suspects en
proveunance de pays 1nfectés. La quarantaine doit étre
obligatolire avec un contréle serologique et clinique des
animaux. Faire une surveillance sérologique réguliére des
exploitations. [1 faut une observation rigoureuse des regles
d'hygiéne et d'eélevage et éviter le partage d4d'abreuvoirs et

pdturages avec d'autres troupeaux ou d'auvtres animaux.

Ces mnémes mesures peuvent étre appliquées pour la

Fiévre de la Vallée du Rift.

Quant aux rickettsioses que sont la Chlamydiose et la
Fievre Q ovines, les mesures défensives sont inefficaces. En
effet, les espéces réceptives a Chlamydia psittaci et
Coxiella burnetii sont tres nombreuses et on note une treés
grande résistance de . burnetii dans le milieu extérieur.
Par allleurs, la contamination des animaux peut se faire par
vole aérienne et par 1'intermédiaire des tiques pour 1la
Fiévre © et dans la Chlamydiose on a l'excrétion de 1°'agent

infectieux bien avant 1'avortement.
b)— Milieu infecteée

Des mesures offensives vwvisent 1'éradication des

maladies.
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Isolement des brebis infectées au moment du part en
ce qul concerne 1la Brucellose. Il n'est pas nécessaire
d'abattre les 1infectées méme s1 cela est recommandé dans
certains pays, car généralement la brebis s'autostérilise

aprés son unique avortement,

Dans la lutte contre les rickettsioses on pratiquera
également 1'isolement des brebis . L'abattage peut étre mal
compris dans la mesure ou 1l'infection est de regle.
Entreprendre une lutte contre les petits rongueurs sauvages
et les vecteurs dans le cas de 1la Fiévre Q et appliquer un

dépistage extermne aux animaux.

S'agissant de la FVR, une lutte contre les
arthropodes vecteurs que ce s0l1t en 2zone d'épizootie ou
d'enzootie dolt étre envisagée. Cette lutte vectorielle doit
avolr recours tant aux 1nsecticides qu'aux 1larvicides.
Isolement puis sequestration des 1infectés et des malades.
Pour les malades, les laisser mourir pour eviter la

contagion humaine lors d'abattage.

Enfin pour ces quatre affections abortives, interdire

toute exportation & partir des zones infecteées.

2.2. Propbylaxie médicale

Elle est mise en oeuvre pour pallier les défaillances
de 1la prophvlaxie sanitaire en zone infectée. Elle n'a lieu
que dans les milieux ou la contamination est évidente et

repose essentiellement sur la vaccination.
a)— Bases
L'immuniteée existe en matiere de Brucel lose,

Chlamydiose, Fievre @ et FVR. Cette immunité A& un support

essentiellement cellulaire en ce qui concerne la Brucellose,




i
:
:

- 102 -

la Chlanydiose, la Fievre Q et dans les conditions
naturelles, 11 exliste une certaine protection chez 1'animal
infecté. Pour la fievre de la wvallée du rift, le support

immunitaire est humoral.

Les brebis atteintes de brucellose avortent une seule

fois et 1'immunité s'installe.

De mé me l*infection par Coxiella burnetii et
Chlamydia est suivie d'une d1immunité. En général les
ruminants n'avortent qu'une seule fols. Ici aussi 1'immunité

ne se constitue que quand l'avortement a eu lieu.

L'infection par le virus de 1la FVR entraine chez
l'animal 1l'apparition d'anticorps fixant le complément et

inhibant 1'hémagglutination.

I1 est ainsi possible d’'obtenir une relative
protection des animaux par l'utilisation des vaccins.

-

b)—- Vaccilins

- Contre la Brucellose

Il existe des vaccins & germe vivant et des vaccins a
germe 1nactivé. Il y a quatre vaccins utilisables chez les
petits ruminants : le Revl et le vaccin a Brucella sulis pour
les vaccins & germe vivant, le H38 et le vaccin & Brucella

ovis pour les vaccins a germe inactiveé.

Le Revl : c'est le vaccin le plus efficace et le plus
largement utilisé chez les petits ruminants dans le monde.
Il est obtenu & partir de 'la multiplication d'une souche
vivante, lisse, atténuée de B, melitensis blovar 1. 11 est
recommandé chez les jeunes de 3 a 6 moils, et doit étre évité
chez les femelles gestantes ou allaitantes. L'immuniteé

conférée peut atteindre S ans. Son 1inconvénient est 1la
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réponse sérclorgique intensive quil peut durer jusqu'ad 12 moils

apres la vaccination ; d'ou une interférence avec le
diagnostic.
Le H38 : obtenu par 1'inactivation au formol d'une

souche de B. melitensis biovar 1 en phase S. C'est un vaccin
inoffensif. I1 est recommandé chez les animaux de 8 a 12
mois avant la premiere saillie avec un rappel un an plus
tard. L'immunité est bonne et durable. L'inconvénient majeur
est son pouvoir agglutinogéne ; d'ou également le risque

d'interférence lors de contréle sérologique.

— Contre la Chlamydiose
Actuellement on ne dispose que de wvaccins 1inactivés
préparés a partir de souches cultivées sur oeuf embryonné

(89). La vaccination se failt en sous cutané un mois avant la

lutte avec un rappel annuel.

L'efficacité de ces vaccins a été prouvee. Cependant
11 faut falre face au probleme de la variation antigénique
entre les souches. Et puis cette vaccination n'empéche pas

l'excrétion du germe lors de la mise bas.

Selon RODOLAKIS et RUSSO (81}, 1'utilisation d'un
vaccin obtenu par mutagénese devrait entrainer une réduction

de 1'incidence de la Chlamydiose abortive.

- Contre la Flevre Q
I1 existe des vaccins a germe vivant et des vaccins a

germe 1nactivé avec une utilisation plus Ifrégquemnte pour le

deuxiéme groupe des vaccins.

Ils sont préparés a partir de Coxiella burnetii en
phase I et i1inactivée au formol. Ces vaccins conférent une
bonne protection qui peut atteindre 3 ans. Il est conseillé

de les utiliser avant la lutte.
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Comme  pour la Chlamydiose, la vaccination bien
qu'efficace n'empéche pas 1l'excrétion de C. burnetii.
Cependant c'est le seul moyen de limiter l'expansion de la

maladie.

- Contre la Fievre de la Vallée du Rift

On dispose d'un vaccin a germe vivant modifié et d'un
vaccin 1inactive. Le premier est préparé a partir de 1la
souche Smithburn modifiée apreés 102 passages intracérébraux
sur souris. L'immunité conférée apres une seule iInjection
est solide et durable (1 an?>. Cependant, il a un pouvoir

pathogene résiduel <(encéphalites sur agneaux, avortements,

malformations néonatales). 11 doit étre réservé aux 2zones
infectées.
Le vaccin a germe 1inactivé : le virus de la Fievre de

la Vallée du Rift cultivé sur cellules est inactivé par le
faormol et adjuvé a 1'hydroxyde d'alumine. Chez les ovins, ce
vaccin nécessite 2 injections en primovaccination.
1'inconvénient est la courte durée de 1'immunité d(inférieur
a 6 mois). Ce vaccin est tres utilisé en Egypte qui est un
pays de référence en matiere de la FVR.

En Céte d'Ivoire, mis a part les béliers du PNSO qui
sont systématiquement wvaccinés contre la Brucellose, aucun
plan de prophylaxie n'existe chez les ovins concernant les
affections abortives majeures étudiées : 1la Brucellose, 1la

Chlamydiose, la Fievre Q et la FVR.

Face aux prévalences obtenues au cours de cette étude
et qui témoignent d’'une évidence sérologique, quelles

perspectives envisager pour 1l'avenir 7
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B, PERSPECTIVES

La FVR avec une prévalence globale de 9,21p.100
apparailt secondaire par rapport aux troils autres maladies,
parmi lesquelles 1la Chlamydiose ovine attire d'emblée
1'attention avec une prévalence de 49,32p.100. On peut
avancer que la Chlamydiose et la Fievre Q seralent plus en
cause dans les avortements puisque nous avons visité les
troupeaux a antécédent abortif ; 11 ne faut cependant pas
négliger le réle de la Brucellose avec une prévalence de

23,60p. 100.

Selon des auteurs américalns (21> en matiére de
Brucellose ovine, la vaccination s'avere le seul movyen
efficace pour contrdler la maladie s1 la prévalence dépasse
15p. 100. 11 serailt illusoire de voulolr vacciner
régulierement tout le cheptel i1ivoirien méme si ce taux de

reférence est dépasseé.

Nous préconiserons
- une vaccination systématique au CNO et dans les effectifs
intervenant dans le programme national de sélection ovine ;
- une vaccination systématique dans les grands effectifs
(plus de 200 tétes)> ne participant pas au programme national

de sélection.

A cété de cette vaccination, i1 faudrait un contrdle
sérologique au moins une fols 1'année en mettant a
contribution les différents 1laboratolres de pathologie
animale. L'abattage est A& proscrire puisque nous sommes en

face d'une enzootie d'élevage.

Concernant la Fievre Q et la Chlamydiose, la
prophylaxie est plus une question d'opportunité car bien que
1'importance économique de ces maladies solt évidente a

travers les avortements et les mortinatalités, elle n'est

PR
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pas encore précisee avec exactitude. En attendant et compte
tenu de 1la préevalence élevée observée notamment avec la
Chlamydiose d'une part et d'autre part du caractere
zoonotique de ces affections, les mesures suivant peuvent

étre envisagees

— une vacclination systématique des hommes et des animaux
intéressés par le programme de sélection ovine ;

- une vaccination des troupeaux du centre du pavs.

I1 faut y ajouter un contréle sérologique du cheptel
une fois 1'an. Dans les élevages du programme national de
sélection ovine, ce contréle sérologique doit étre

semestriel.

Face a la FVR, compte tenu du coidt élevé du vaccin a
germe inactivé, la vaccination ne peut étre envisagée qu'au
CNO, au PNSO et dans les élevages ou la prevalence est
supérieure ou égale a 15p.100 <(surtout dans la zone Centre
du pays). AssoOcler une lutte vectorielle dans les régions ou
1l v a des retenues d'eau. Dans la zone du Foro-Foro <(centre
du pays> ou des IgM ont eté mises en évidence, il faut une
surveillance é&pidémiologique en évell par 1ie maintient des
troupeaux sentinelles sur lesquels des prélévements seraient

fait régulierement.

Les autres ¢élevages peuvent se contenter d'un

dépistage sérologique une fois 1l'an suivi d'un isolement des

infectés.

Par ailleurs, 11 faut un contrdéle beaucoup plus
rigoureux a 1'égard de tous les petits ruminants en
provenance du Burkina et du Mali ; la quarantaine n'étant
toujours pas respectée surtout lors des importations

massives pour les fétes musulmanes.
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Outre ces mesures spécilfiques, on peut préconiser des

mesures générales.

En 1'absence d'avortement, i1 faut renforcer
l1'hygiene de 1'élevage déja préconisée par 1les progranmmes
d'encadrement SODEPRA. Conseiller la mise en place de lieux
reservés a la mise bas dans les grands effectifs et dans

ceux participant au programme national de sélection.

I1 faut un 1solement systématique de toute femelle
ayant avorté surtout lors d'avortements épizootiques. Suite
a4 ces avortements, des prélevements adéquats seront réalisés
et adressés au laboratoire pour la recherche systématique
des agents i1impliques (B. melitensis, C. psittaci, C.
burnetii, virus de la FVR, ...)».

Eviter tout mouvement d‘'animaux en provenance de ces

fovers d'avortements.

Vacciner toutes les femelles puberes de la zone en
utilisant des vaccins a germe 1nactivé si c'est - la

Chlamydiose, la Fievre Q ou la FVR.

Vacciner les femelles non gestantes avec le Revl si

c'est la Brucellose.

Toutes ces actions doivent étre complétées par une
législation adéquate et surtout bien appliquée. Faire
conmprendre aux propriétaires des troupeaux qu'ils sont tenus
d'informer les autorités compétentes lors de tout phénomene
abortif. Ainsi pourra-t-on mettre en oeuvre les mesures
d'isolement, de séquestration des femelles avortantes, de
contrdle du mouvement des autres aninaux par une

délimitation du fover, et la vaccination des autres animaux.
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1'insémination artificielle peut e&tre envisagée de
manieére systématique dans les élevages du programme national

de sélection ovine.

Toutes ces mesures efficaces et moins onéreuses
doivent s'intégrer dans un programme global de lutte contre

les affections abortives du bétail en Cote d'Ivolre.

S ey R R i SRR N W TS
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CONCLUSION GENERALE

La Céte d'lIvoire, pays mondialement connu pour ses
performances agricoles a, pendant les premiéres années de
son indeépendance néglige l1*élevage. Elle est donc

déficitalre en produits carnés.

Depuis une quinzaine d'années, un programme ambitieux
de développement des productions animales a été entrepris en
vue de réduilre volre supprimer ce déficit. Dans ce programme
une place de choix a éte réservee au développement de
1'élevage ovin conpte tenu du cycle de reproduction
relativement court de cette espece. La race Djallonké bien

adaptée au milieu naturel a été retenue.

Les ovins sont exploités selon deux types d'élevage :
l1'élevage encadré ot 11 vy a un sulvl sanitaire et
zootechnique adéquat et permanent et, 1'élevage traditionnel

ou les performances sont médiocres car les animaux sont

laissés a4 eux—nménes.

En outre, 11 existe de nombreuses contraintes au
développement de 1'élevage ovin : contraintes sociales,

alimentaires mais surtout pathologiques.

Les nombreuses entités pathologiques rencontrées, en
particulier les maladies d'élevage comme la Brucellose et
les autres affections abortives, réduisent les performances
des animaux et occasionnent des pertes importantes au sein

des exploitations.

En effet, apres 1l'avortement, 1'agneau est perdu et
dans certains cas on a de la stérilité et de 1'infécondite.

les animaux stériles et 1inféconds sont une charge pour

1'éleveur.
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Face au deéveloppement de 1'elevage 1intensif qui
favorise de telles maladlies d'élevage, 11 nous a semblé
opportun de consacrer cette eétude a quatre affections
abortives majeures chez les ovins en Cdéte d'lIvoire : 1la
Brucellose, la Chlamydiose, la Flevre @Q et la Fievre de la
Vallée duv Rift.

L'enquéte qul s'est déroulée en Acuot, Septembre,
Octobre 1990, décembre 1991 et Février 1992 a intéressé tout
le pays a travers les c¢ing régions SODEPRA. En dehors de
quatre élevages traditiomnnels a 1l'cuest, les prélevements

ont intéressé les élevages encadrés.

Les techniques sérologiques utllisées ont été 1'EAT
et la FC pour la Brucellose, la FC pour la Chlamydiose et la

Fievre Q et 1'ELISA pour la FVR.

Avec les prévalences respectives de 23,50p.100 pour
la Brucellose, 49,32p.10¢ pour la Chlamydiose, 28,70p.100
pour la Fievre Q et 0,21p.100 pour 1la FVR, nous pouvons
affirmer qu'on est bel et bien en présence d'une évidence

serologique de ces affections.

Sur quatre affections, la 2zomne écoclimatique du
Centre @& présenté la prévalence la plus élevée pour trois

d'entre elles : la Brucellose,la Chlamydiose et la FVR.

La méme prévalence est retrouvée en région forestiere
et au Nord concernant la FVR. Cette zone du Nord présente

les prévalences les plus falibles pour 1la Brucellose et la

Chlamydiose.

Les prévalences élevées trouvées dans la zone du
Centre s'expliquent par une forte concentration d4d'animaux
dans cette zone <(c'est 1a& que nous avons le plus grand

nombre de petits ruminants), une intensification plus
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pousseée de l'eélevage et l'existence de micro—-climat

favorisant le pullulement des insectes vecteurs.

Le sexe des animaux n'a eu d'influence sur nos
résultats qu'avec la FVR ou les femelles ont présenté la

prévalence la plus élevée.

Quant a 1'adge, nous retiendrons qu'en général les
animaux les plus agés, c'est-a-dire ceux de la classe C, ont

présenté les taux d’'infection les plus importants.

Ayant +travaillé dans des troupeaux a antécédent
abortif, nous ne pouvons avancer qu'avec des prévalences
respectives de 49,32p.100, 28,70p.100 et 23,50p. 100, que la
Chlamydiose, la Fievre Q et la Brucellose sont plus

impliquées dans les avortements que ne l'est la FVR.

Compte tenu de la forte évidence sérologique et, si
on veut préserver le potentiel reproducteur de la population

pvine il est plus que nécessalre d'envisager des stratégies

de lutte.

Dans le cadre de la lutte bien que la prophylaxie
médicale soit indispensable a travers la wvaccination, 11
faut surtout mettre 1'accent sur la prophylaxie sanitaire
par une hygieéne correcte de 1'élevage et un suivi convenable

des programmes d'encadrement.

Pour une mneilleure maitrise de 1la reproduction, 1la

synchronisation des chaleurs et l1'insémination artificielle

peuvent étre envisageées.

La législation sanitaire doit étre réadaptée et

appliquée d'une fagon beaucoup plus rigoureuse.
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La Brucellose, la Chiamydiose,la Fievre Q et la FVR
sont des anthropozoonoses quil posent des probleéemes de santée
publique et de rentabilité des exploitations. I1 est donc
nécessalre qu'une collaboration plus étroite soit instaurée
entre vétérinaires, meédecins, microbiologistes et
entomologistes pour juguler ces affections et préserver la
santé humaine tout en participant & la croissance économique

nationale.

C'est & ces conditions que la Cdéte d'Ivoire peut
espérer combler son déficit en prodults carnés et envisager
avec optimisme 1'autosuffisance et la sécurité alimentaire
pour que 1'ivoirien soit enfin un homme libre car comme le
dit le Président Félix Houphouét BOIGNY : "L'homme qui a

faim n'est pas un homme libre

TP




V]

- 113 -

BIBLIOGRAPHIE

ABDEL-VAHAB, K.S.E. ; EL BAZ, L.M. ; EL TAYEB, E.M. ;
OMAR, H. ; OSSMAN, M.A.M. ; YASIN, V.

Rift Valley fever virus infections in Egypt
pathological and virological findings in man.

Trans. Roy. Soc. Trop. Med. Hyg, 1978, 12 : 302-396

ABDO, P.B ; SCHNURENBERGER, F.R.
Q fever antibodies in food animals of Nigeria :@ a
serological survey of cattle, sheep and goats.

Rev. Elev. Med. Vet. Pays trop., 1977, 30 (4> : 359-362

AKAKPO, A.J. ; BORNAREL, P. ; D'ALMEIDA, J.H.
Epidémiologie de la brucellose bovine en Afrique
troplicale : I. Enquéte sérologique au Bénin.

Rev. Elev. Med. Vét. Pays trop., 1984, 37 2> : 133-137

AKAKPO, A.J. ; BESSIN, R. ; BORNAREL, P. ; SARADIN, P.
Epidémiologie de la Brucellose bovine en Afrique
tropicale : IV. Enquéte sérnologique au Burkina.

Rev. Méd. vet, 1987, 138 (2> : 149-153

AKAKPO, A.J. ; SOME, M.J.R. ; BORNAREL, P. ; JOUAN, A.

GONZALEZ, J.P.
Epidémiologie de la FVR en Afrique de 1°'QOuest.

I. Enquéte sérologique chez les ruminants domestiques au

Burkina FasoO.
Bull. Soc. Path. Ex., 1989, 82 : 325-331

AKAKPO, A.J. ; CHANTAL, J. ; BORNAREL, P.

La Brucellose bovine au Togo : premiere enqguéte

sérologique.
Rev. Meéd. vet., 1981, 132 (4) : 269-278.



10.

11.

12.

13.

-114 -

ALTOR, G.G. ; MAV, J. ; RUGERSON, P.A. ; Mc PHERON, G.G.
The serological diagnosis of bovine brucellosis : an
evaluation of C.F.T., S3.A.¥ and R.B.T.

Aust. vet. journal, 1975, 51 : 57-63

AMEGEE, Y.
Le Mouton de Vogan (Djallonke X Sahelien?) au Togo.
Rev. Elev. Méd. Vet. Pays trop., 1983, 36 (1) : 79-84

AMEGEE, Y.
Le mouton de Vogan (Djallonké x Sahélien) au Togo
11. Valeur bouchere des agneaux non engrailsses.

Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1984, 37 (1) : 91-96

ANDRE, G.
Test a 1'antigeéne tamponné : nouvelle méthode de
diagnostic de la brucellose.

Th : Med. Vét. : Alfort : 1971 ; n°80

ANGBA, A. ; PIERRE, F.

La Clavelée en Céte d'Ivoire : Epidémiologie -
Diagnostic - Prophylaxie.

Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1983, 36 4> : 333-336

APEL, J. ; HUBSCHLE, 0O.J.B. ; KRAUSS, H.

Seroprevalence of Chlamydia psittaci. Specific
antibodies in small stock in Namibia ; epidemiological
study with an enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA>.
Journal of Veterinary Medecine, 1989, 36 (6) : 447-458

BADA, R.
La FVR : enquéte sérologique chez les pétits ruminants

au Niger.
Th : Méd. Vét. : Dakar : 1986 ; n°18




et s st

R i it VAT 0 5SS R e N

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

- 115 -

BASSEVITZ, H.G.V.
Perspectives d'amélioration de 1°'élevage ovin villageoils

en zone soudanaise de 1'Afrique de 1'0Ouest, examinees
par 1'exemple de la Céte d' Ivoire.

Th : zootech. : Stuttrart. Hohenheim : 1983

BASSEVITZ, H.G.V. ; DISSET, R.

Perspectives du marché de la viande en Céte d'Ivoire
analysées & partir de 1'exemple du marché vif de petits

ruminants de Bouaké et Kaorhaogao.

Abidjan : Ministere de la Production Animale, 1982

BENKIRARE, A. ; JABLI, N. ; RODOLAKIS, A.

Frequency of abortion and seroprevalence of the
principal diseases causing ovine infections abortion 1in
the area of Rabat (Morocco?.

Ann. Rech.Vet., 1990, 21 (4> : 267-273

BERRARD, G.
Adaptation de la microtechnique de FC au diagnostic de

la peste équine. A
Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1975, 28 (4> : 451-457

CACOU, P. M.
La Production ovine en Cbdte d'Ivoire : systemes

d'élevage et développement.
Th.: Med. Vet. : Toulouse @ 1986 ; n°*106

CAMUS, E.
Incidence clinique de la brucellose bovine dans le Nord

de la Cote d'Ivaire.
Rev. Elev. Med. Vét. Pays trop., 33 (3) : 262-269

CAFPONI, M.
Diagnostic des Rickettsioses au laboratoire.

Paris : Malonie S.A., 1974.- 130p.-




21,

22.

23.

24.

25.

26.

27.

-116 -

CARPENTER, T.E. ; BERRY, S.L. ; GLENN, J.S.
Economics of Brucella ovis control in sheep

epidemiologic simulation model.
J. Am. Vet. Med. Assoc., 1987, 190 B) : 9Q77-982

CHANTAL, J.; BORNAREL, P.; AKAKPO, A.lJ.

Etude comparative du R.B., S.A.V. et FC dans le
dépistage de la brucellose bovine au Sénégal.
Rev. Méd. Vét., 1978, 120 2» : 161-171

CHARRAY, J. ; AMAN, N. ; TANOH, K.G.

Note sur une enzootie d'adenoccarcinome de la muqueuse
pituitaire chez des brebis Djallonké.

Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1985, 38 4> : 406-410

CHARTIER, C.
Contribution a 1'étude de la brucellose des petits
runinants en Céte d'Ivoire : enquéte sérologique.

Mémoire de DESS : Maisons Alfort, 1982

CHARTIER, C. ; CHARTIER, F.
Enqueéte séro-épidemiologique sur les avortements
infectieux des petits ruminants en Mauritanie.

Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1988, 4 (14> : 23-24

COTE D’ IVOIRE. Primature.
Secteur élevage : Bilan et Programme a moyen terme.

Rapport Direction Centrale des Grands travaux.- Abidjan

1991. -~ 27p.

COTE D' IVOIRE. Ministére des Affalres Etrangéres
Projet d'abattoir de la ville d'Abidjan : Etude de
faisabilite.

Rapport Direction Centrale des Grands Travaux. Abidjan

1991. - 86p.



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

- 117 -

COTE D' IVOIRE. Ministere de 1'Agricuture et des
Ressources animales.

Historique de la SODEPRA ; pour séminaire sur
l'agriculture ivoirienne de fév.92.

Rapport SODEPRA.- Abidjan : 1992.- 9p.

COTE D' IVOIRE. Ministére de 1'enseignement primaire
“Ecole et développement”. Manuel de géographie, cours

moyen.

Abidjan : CEDA, 1982

COTE D*IVOIRE. Ministeére de 1'équipement, du transport

et du tourisme.

Pluviometrie mensuelle : releve 1990-1991. Direction de
l'aviation civile ~ ANAM- Abidjan : 1992.- 1Z2p.

COTE D' IVOIRE. Ministére du plan.

Recensement général de la population et de 1'habitat.
(Résultats provisoires. Ensemble Céte d'lIvoire?
Rapport Direction de la Statistique et de la
Comptabilité Nationle - Abidjan : 1988.- 901p.

COTE D' IVOIRE. Ministere de la Production Animale
Rapport d'activités 1986. SODEFPRA
Abidjan : 1987.- 170p.

COTE D' IVOIRE. Ministére de la Production Animale.
Rapport d‘activités 1987. SODEPRA
Abidjan : 1988.- 195p.

COTE D' IVOIRE. Ministére de la production animale

Bilan technique de 1'élevage ovin

Compte rendu du XIe séminaire de la production animale,

1983



35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

-118 -

COTE D’ IVOIRE. Minpistére de la Production Animale
Séminaire sur la production de viandes ovine et caprine
dans les régions humides d'Afrigue de 1'QOuest
Yamoussoukro -Céte d'lIvoire- 21-25 sept. 1987

DAITER, A.B. ; RYBAKOVA, N.A. ; TOKAREVICH, N.K. ;
SAMITOVA, V.I. ; LININ, B.V.

Epidemiclogical investigation of Q fever on a cattle and
sheep farm.

Zhurnal Mikrobioclogii, Epidemioclogii i Immunobiologii,
1988, 11 : 51-56

DAVOUST, B.
Fievre Q ovine : sondage sérnlogique.

Rev. Méd. Veét., 1986, 137 (7> : 521-524

DEA, V.

L*'Epididymite contagieuse ovine en Céte d’'lvoire
enquéte épidémiologique chez les ovins du programme
national de seélection ovine.

Th : Méd. Vet. : Dakar : 1989 ; n°60

DEME, I.
Contribution & 1'étude de la pathologle bactérienne et
virale du mouton au Séneégal.

Th : Méd. Vét. : Dakar : 1987 ; n°3

DIAVARA, S. ; KODJO, A. ; HARBERS, F. ; TSCHARD, I.
Rapport d'activité : Laboratoire régional de pathologie

animale.

Korhogo : M.P.A./D.S.V, 1988 .- 30p.

DOMENECH, J.

Rapport d'activité des services de microbiologie
(bactério, séro, viro) 1991.

Bingerville : Laboratocire centrale de pathologie
animale, 1992 .- 8p.




42.

43.

44 .

45.

46.

47,

48.

- 119 -

DOMENECH, J. ; FORMENTY, P. ; GIRAUD, P.

Rapport d'activité des services de microbioclogie
(bactério, séro, viro) 1990.

Bingerville : LCPA, 1691 .- 49p.

DUMENECH, J. ; GIRAUD, P.
Rapport d'activité des services de microbiologie
(bactério, séro, viro) 19890.

Bingerville : LCPA, 1990 .- 40p.

DOMENECH, J. ; TRAP, D. ; GAUMORT, R.

Etude de la pathologle de la reproduction chez les
bovins en Afrique centrale: enquéte sur la Chlamydiose
et la Fievre Q.

Rev. Elev. Méd. Vet., Pays trop., 1985, 38 2> : 138-143

DUBEY, J.P. ; SORNN, R.J. ; HEDSTROM, O. ; SHYDER, S5.P. ;
LASSEN, E.D.

Serologic and histologic diagnosis of toxoplasnic
abortions in sheep in Oregon (USA).

J. Am. Vet. Med. Assoc., 1990, 196 () : 291-294

DUBEY, J.P. ; KIRKBRIDE, C.A.
Toxoplasmosis and other causes of abortions in sheep
from north central United States.

J. Am. Vet. Med. Assoc., 19980, 196 (2> : 287-290

DUMAS, N.

Rickettsiosis and Chlamydiosis in Hoggar (Republic of
Algeria’ : epidemiological sampling.

Bull. Soc. Pathol. Exot. Filiales, 1984, 77 (3>
278-283

DURARD, M.
Diagnostic des Chlamydioses des ruminants : valeur de la
FC

Rev. Med. Vet., 1977, 183 (9> : 685-593

P,




s S

49.

50.

51.

92.

53.

54.

55.

- 120 -

EDLINGER, E.

Possibilités et limites de la sérologie dans les
Rickettsioses.

Méd., Mal., Int., 1976, § 4> : 138-141

Ecoles Nationales Vétérinaires (E.N.V) Francaises
Chaire des maladies contagieuses. La Brucellose animale

Lyon : Fondation M. Merieux, 1988 .- 114p.

Ecoles Nationales Vétérinaires (E.N.V) Francaises
Chaire des maladies contagieuses. Les maladies, animales
exotiques réputées contagieuses.

Lyon : Fondation M. Mérieux, 19385 .- 137p.

FABRE, P.

Contribution a 1'étude du réle des Chlamydiacées en
pathologie ovine.

Th : Mé&d. Vét. : Toulouse : 1976 ; n°94

FALL, A.

Etude sur la productivité du mouton Djallonké au CRZ de
Kolda, au Sénégal.

1. Paramétres de la reproduction et viabilite.

Rev. EBlev. Méd. Vet. Pays trop., 1983, 36 (2> : 183-190

FAYE, N.

Les Maladies de la reproduction chez les petits
runinants au Sénégal : Etude sérologique de quatre
infections bactériennes majeures (Brucellose-—
Chlamydiose-Fieévre Q- Listériose)

Th : Méd. Vet. : Dakar : 1992 ; n°5

FILIUS, P. ; AMIRI, M. ; ROISIN
Manuel de 1'éleveur de moutons en Céte d'Ivoire

Korhogo : Projet SODEPRA-NORD/GTZ, 1987 .- 27p.



56.

57.

58.

59.

60.

61.

-121 -

GADJI ; OYA, A.

Systemes de productions ovine et caprine dans les zones
tropicales humides d'Afrique de 1'ouest.

Communication au Séminaire sur la production de viandes
ovine et caprine dans les régions troplcales hunmides
d'Afrique de 1'ocuest.

Yamoussoukro -Céte d'Ivolre- 21-25 Sept. 1987

GARIN-BASTUJI, B.

Brucellose ovine et caprine.

Actualités en pathologie abortive chez les petits
ruminants

DIGNE 15-16 juin 1990

GIAUFFRET, A. ; RUSSO, P.
Enquéte sérologique sur la Chlamydiose des petits
ruminants : étude de la réaction de la FC.

Rec. Meéd. vet., 1976, 152 (9 : 535-541

GRONSTOL, H.

Listerlosis in goats.

Maladies de la chevre. Colloque de Niort 9-11 Oct. 1984
Paris : INRA éd., 1984

GUILLAUD, M. ; LE GUENNO, B. ; VILSON, M.L. ; DESOUTTER,
D. ; GONZALEZ, J.P. ; DIGOUTTE, J.P.

Prévalence en anticorps contre le virus de la FVR chez
les petits ruminants du sénégal.

Ann. Inst. Pasteur/Virol., 1988, 139 : 455-459

HIEN, S.
Le Programme national de sélection ovine.

Fraternité matin, 16 avril 19890




62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

- 122 -
HUSSEIN, N.A. ; CHIZYUKA, R.Z. ; KSIAZEK, T.G. ;
McNSCOTT, R. ; BOULOS, B.A.NM.
Epizootic of Rift Valley fever 1in Zambia, 1985.
Veterinary Recaord, 1987, 121 : 111

Institut d'Elevage et de Medecine Vétérinaire des Pays
tropicaux
Les Petits ruminants d'Afrique centrale et de 1'ouest

Maison Alforts : IEMVT, 1980

JOUAN, A. ; LE GUERRO, B. ; DIGOUTTE, J.P. ; PHILIPPE,
B. ; RIOU, O. ; ADAM, F.
An RVF epidemic in Southern Mauritania

Ann. Inst. Pasteur/Virol., 19288, 139 : 307-308

JOUBERT, L. ; FONTAINE, M. ; BARTOLI, M.

La Flevre Q ovine. Zoonose d'actualité de type
professlionnel, rural et militaire.

Rev. Méd. Vet., 1976, 127 (3> : 361-381

KONRTE, K. ; DESOUTTER, D. ; NDIAYE, A.N.S

Enquétes sérologiques sur les infections a Chlamydia
pstittaci chez les ovins et caprins au Sénégal.
bakar : L.N.E.R.V .~ Path. Inf., 1990, 63 .- 7p.

LAUGHLIN, L.V. ; HMEEGAN, J.M. ; STRAUSBAUGH, L.J. ;

MORENS, D.M. ; VATTEN, R.H.
Epidemic of Rift Valley fever 1n Egypt : observatlions of

the spectrum of human illness.
Trans. K. 8Soc. trop. Med. Hyg., 1979, 73 : 630-633

MARRIE, T. J. ; VAN-BUREN, J. ; FRASER, J. ; HALDARE,
E.V. ; FAULKNER, R.S. ; VILLIAMS, J.C. ; KVAN, C.
Seroepildemiclogy of Q fever among domestic animals in

Nova Scotia
Am. J. Public—Health, 1985, 786 (7)) : 763-766




69.

70.

7L,

72.

73.

74.

75.

- 123 -

MAURICE, Y. ; PROVOST, A.

Sondages serologiques sur les arboviroses animales en
Afrique Centrale

Rev. Elev. Med. Pays trop., 1969, 22 (2> : 179-184

MAURICE, Y. ; GIDEL, R.
Incidence de la fievre Q en Afrique Centrale

Bull. Soc. Tath. Exot., 1968, &1 (5> : 721-736

MEEGAN, J.M. ; BAILEY, C.H.

Rift Valley fever

The Arboviruses : Epidemiology and Ecology
FLA, T.P. Monath ed., 1988, 4 : 51-76

MILON, N.

Contribution & 1'étude de la Chlamydiose ovine

Th. : Méd.Vét., : Toulouse : 1978 ; 78

MORVAN, J. ; ROLLIN, P.E. ; LAVENTURE, S. ; Roux, J.

Duration of immunoglobulin M antibodies against Rift
Valley fever virus in cattle after natural infection

Trans. R. Boc. Trop. Med. Hyg., 1992, 86 : (scus presse)

OPPONG, E.N.V.

Health control for sheep and goats in humid tropics of
West Africa. Communication au séminaire sur la
production de viandes ovine et caprine dans les regions
humides d'Afrique de 1'Quest.

Yamoussoukro -Céte d’'Ivoire- 21-25 sept. 1987

ORGANISATION MORDIALE DE LA SANTE
Conité mixte FAO/OMS d'experts de la bucellocse

6e rapport
Geneve : OMS, 1986.- 145p.




RN SR S

76.

7.

78.

79.

80.

81.

- 124 -

PIERRE, F.
Dermatose de photosensibilisation sur des moutons dans
le Centre de la Céte d' Ivoire

Rev. Elev. Méd. vet. Pays trop., 1984, 37 (3) : 277-285

PIERRE, F.

Dominantes pathologiques de l*'élevage ovin dans le
centre.

Compte rendu du XIe séminaire de 1la production animale,

laboratoire annexe de pathologie animale de Bouaké, 1980

PILLAY, M.T. ; KHADER, T.G.A.

Serological evidence of "Q" fever among cattle and
sheep.

Cheiron, Tamil WNadu journal of Veterinary Science and
Animal.

Husbandry, 1982, 11 ) : 108-109

QUATREFAGES, H. ; PIERRE, M.

Brucelloses animales et pouvoir anticomplémentaire de
certains sérums. Essai d'élimination de Ce pouvoir
anticomplémentalre

Bull. Mens. Soc. Veéet. Prat., Fr., 1974, 857 (7) 329-333

REINTHALER, F.F. ; MASCHER, F. ; SIXL, V. ; ARBESSER,
C.I.H.

Incidence of Q fever among cattle, sheep and goats in
the Upper Nile province in Southern Sudan

Veterinary Record, 1983, 122 B> : 137

RODOLAKIS, A. ; RUSS0O, P.

Chlamydiose abortive caprine

Maladies de la chevre. Collogue de Niort 9-11 oct. 1984
Paris : INRA éd., 1984




G R i S 4 S AN Bt e S o i e i

82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

- 125 -

ROMBAUT, D.
Le Comportement du mouton Djallonké en élevage rationnel

Rev. Elev. Méd. Vét. Pavs trop., 1980, 33 4) : 427-430

ROMBAUT, D. ; VAN VLAENDEREN, H.G.
Le Mouton Djallonké de Céte d'Ivoire en milieu
villageois : comportement et alimentation.

Rev. Elev. Méd. Vét. Pays trop., 1976, 29 6) : 157-172

RUSS0O, P. ; RODOLAKIS, A.

L'infection & Coxiella burnetii

Maladies= de la chevre. Colloque de Niort 9-11 oct. 1984
Paris : INRA é&d., 1984

SALEY, H.

Contribution & 1'étude des brucelloses au Niger

Th. : Méd. Vet. : Dakar : 1983 ; n°6

SALUZZO, J.F. ; CHARTIER, C. ; BADA, R. ; MARTINEZ, D. ;

DIGOUTTE, J.D.
La FVR en Afrique de 1'Quest
Rev. Elev. Med. Vét. Pays trop., 1987, 40 (3> : 215-223

SCHVART D.
Méthodes statistiques a 1'usage des nédécins et
biologistes.- 3e éd.- Paris: Flammarion Médecine

Sciences, 1969.- 318p.

SOME M.J.R.

Contribution a 1'étude de 1'épidémiologie et de la
prophylaxie de la Fievre de la Vallée du Rift chez les
ruminants domestiques au Burkina

Th : KMed. Vét. : Dakar : 1988, n°55.

R 2 R R AR ey 33




89.

90.

91.

92.

93.

94 .

95.

- 126 -

TAINTURIER, D.
Avortements non brucelliques de la chevre

Rev. Med. Vet., 1980, 131 (10> : 681-686

TEKELYE, B. ; KASALI, O.B.
Brucellosis 1in sheep and goats in Central Ethiopia
Bull. Anim. Health Prod. Afr., 1900, 38 : 23

THIONGANE, Y. ; ZELLER, H. ; LO, M. M. ; FATI, N.D. ;
AKAKPO, J.A. ; GORZALEZ, J.P.

Prévalence en antlcorps neutralisant le virus de la FVR
chez les ruminants domestiques dans le versant du fleuve
Sénégal, trols ans apres 1'épizootie de 1987.

Bull. Soc. Path. Exo, 1992, g5 : (sous-presse)

TUAH, A. K. ; BAAH, J.
Reproductive performance, preweaning growth rate and
preweaning lamb mortality of Djallonke sheep in Ghana.

Trop. Animal Heath and production, 1985, 17 : 107-113

VANDERBECQ, G.
Rickettsioses abortives de la brebils.
Th : Méd. Vét. : Toulouse : 1972, n~82

VAN VLAENDEREN, H.G.

Togo : Une étude sur le développement de la production
des ovins et caprins au niveau des villages
Communication au séminaire sur la production de viandes
ovine et caprine dans les régions tropicales humides
d'Afrique de 1‘'QOuest.

Yamoussoukro - Céte d’Ivoire - 21-25 sept. 1987

WALSH, 7T.
Rift Valley fever rears its head

Science, 1988, 240 : 1397-139¢

e e




96.

97.

- 127 -

VITTHMAN, V.

La FVR

(1121-1149)

Traités des maladies & virus des animaux.

Paris

YO, T.

Exploitation et amélioration du potentiel alimentaire de

Vigot freéres, 1971

l*élevage bovin en Céte d’'Ivoire.

Hessen

Université des Landes Hessen,

1985




INTRODUCTION

-128 -

TABLE DES MATIERES

..............................

............

PREMIERE PARTIE : L'ELEVAGE OQVIN EN CO6TE D" IVOIRE .....

CHAPITRE 1

MILIEU PHYSIQUE ..............

............

A. SITUATION DE LA COTE D*'IVOIRE EN AFRIQUE .......

B. MILIEU PHYSIQUE ............... cas
1. Reldef .. ... it et iin e
2. Hydrographie ............0.0.. cee
3. Zones écoclimatiques ............
3.1. Zone forestiere (Sud).......

C. MILIEU HUMAIN
1.
2.

CHAPITRE 2

A. ELEVAGE OVIN EN COTE D'IVOIRE
1.
2.

3.2. Zone intermédiaire (Centre?

Population ................. . ...,

Organisation administrative .....

ELEVAGE OVIN EN COTE D'IVOIRE

ET LES FACTEURS LIMITANTS ....

Importance socio—eéconomique .................
Cheptel ... ...t it
2.1. Effectif - Répartition .................
2.2. Races explolitées ............ .0
a)- Le Djallonké& ....... ... i ecnnann
hy— Le sahélien ......... ..o
c)- Le croisé Djallonké—-Sahélien ..... ..

......................

............

------------

............

............

............

..................

13
13
13

15

15
15
18
18
18
18
20
20

ST




0

W

CHAPITRE 3

N

4
4,
4

4.1,

1.

2

. o

3.
4

- 129 -

3. Modes d'élevage ............. e e PN
3.1.
3.2.

% 4. Structures de développement .................

Elevage traditiomnnel ...................

Elevage encadré ........ .0,

La SO.DE.PR.A. ..... e e e e e
a)—- Historique ........ .. .. ...
b)- Organlisation actuelle ..............

Le LA.CE.N.A ... i it ea

L B. FACTEURS LIMITANTS ... ... ittt it i e
; 1. Facteurs économliques et politiques ..........
Facteurs sociaux ....... .. .. 0 i,
Facteurs alimentaires ............. . ...... ...
Facteurs pathologiques ............. ... ... ...

4.

Pathologies non infectieuses ...........
Pathologles parasitalires ...............
Pathologies virales ............ .. ......

Pathologies bactérienmnes ...............

GENERALITES SUR LES AFFECTIONS
ABORTIVES MAJEURES ......... ... v,

A. IMPORTANCE ... ... i i i et e e i e e

1. Brucellose ..........c.iiiinennsan e e
Chlamydiose ................. e e e e e
Flevre Q ... i i e e et et et et e s e e
Fiévre de la Vallée du Rift .................

B. BRUGCELLOSE ... ... ..ttt inneennnns e e e
1. Epidémiclogie .................. e e e e

2. Diagnostic ....... ... . . i e e

2.1,
2.

2

[~ 23

Diagnostic clinique ....................
Diagnostic expérimental .......... e

a)— Techniques directes ......... e e

20
20
21
22
23
23
23
29
29
30

30
30
31
32
33
33
34
36
38

40

40
40
41
41
42

42
43
45
45
45
45




A i e e A S e St e .
. B e A i .

C.

DEUXIEME PARTIE

- 130 -

b)- Techniques indirectes ..............

CHLAMYDIOSE .............c.c...

1.
2.

Epidémiclogie ... ...........
Diagnostic ........ e
2.1 Diagnostic clinique ....
2.2. Diagnostic expérimental

a)- Techmniques directes

b)Y~ Techniques indirect

................

(= 3 = S

FIEVRE Q OVINE .. ... e it ee it e e e
1. Epidémiologle ... ... ieiii e
2. Diagnostic ...... .. . L i
2.1 Diagnostic clinique .............. . ... ...
2.2. Diagnostic expérimental ................
a>— Techniques directes ................

b)>- Techniques 1ndirectes ..............

FIEVRE DE LA VALLEE DU RIFT ....................
1. Epidémioclogilie ....... ... ..,
2. Diagnostic . ... ... ... i i
2.1. Diagnostic clinique ....................
2.2. Diagnostic expérimental ................
a)—- Virologie .. ... .. ..t

by— Sérologie . ....... .. i

ENQUETE SEROLOGIQUE SUR LES AFFECTIONS

ABORTIVES MAJEURES DES OVINS EN

COTE D'IVOIRE .. ... . . ittt

CHAPITRE 1 : MATERIEL ET METHODES .....................

A.

MATERIEL
1.

Sur le terrain ............

......................

..................

1.1. Matériel de prélévement ................

1.2. Lieux de préleévements

..................

46

49
50
51
51
51
51
51

53
53
55
55
55
55
56

57
57
58
58
59
59
60

61

62

62
62
62
62




»
§ - 131 -
g 1.3. Matériel animal .....................0...
; 2. Au laboratolre . ..... . . i e e e
? B. METHODES . . ittt it it it ot it et i sttt oo i e s eeas
f 1. Sur le terraim .. .. it e e e
§ 1.1. Echantillonnage . ... .....couietieenenosos
E a)>— Choix des troupeauxXx ................
? bY- Objectif . ... i e e e e
§ 1.2. Modalités pratiques ............. ...,
é a)—- Questicnnalre ..........c.00iiieer.n
% b)— Prélevements ...........c e
! 2. Au laboratoire ........ ..t e
2.1. Obtention des sérums ............c0.0 ...
2.2. Analyse des SErums . ..........ceocu s
a)>— Brucellose ................... e e
b)>~- Chlamydiocse et Fievre @ ............
c)— Flevre de la Vallée du Rift ........
d>— Méthode d'analyse statistique des
résultats ..... .. i e
CHAPITRE 2 : RESULTATS ET DISCUSSION ..................
E A. RESULTATS 0ottt e e e
§ 1. Résultats globaux ..........c.... ey
é 1.1, BrucelloSe . ...t i it v it e
? 1.2. Chlamydiose ....... ..t it innnens
; 1.3, FLEUTE Q@ ot voemree et e e
; 1.4, Fievre de la Vallée du Rift ............
2. Prévalence sérologique par zone écoclimatique
2.1. BrucellaSe ... ..ot v otonerootoneseeeas
2.2. ChlamydioSe ......ccci et ooneonsensn ‘e
2.3. Flevre Q ... .. ittt RN
2.4, Fievre de la Vallée du Rift ............
3. Prévalence sérologique selon le sexe ........
3.1. BrucellOoSe . ... i et in oo enenteaaeses

3.2, Chlamydiose ......c.c. i ittt enes s

62
62

64
64
64
64
64
65
65
65
66
66
67
67
68
68

68

69

69
69
69
72
72
73
73
76
77
77
78
78
78
79

SRS ——




!
é - 132 -
; 3.8, FLAVIE Q v e oee e e e
§ 3.4. Fievre de la vallée du Rift ............
é 4. Prévalence séroclogique selon 1'&ge ..........
; 4.1, BrucellOoSE ..« v vttt ittt e e
§ 4.2, Chlamydiose ...t it ittt ettt ee e e
§ 4.3, Fleavre Q . . it i e e e e e e
g O R 4 =
5 B. DISCUSSION . . ooeeinnt et e et e e e
1. Matériel et méthodes .......... ... ... ...,
1.1. Matériel . ... it i e e e e
1.2. Méthodes ... .ttt i e e e
4 2. Résultats ... ... . i i e e e
E 2.1. Sérums anticomplémentaires .............
; 2.2, Brucellose ...... it
2.3. Chlamydiose ...... . ..o,
2.4. La fidevre Q .. . ittt
2.5, La FVR . . i it it it i s i e v
2.6. Importance de la Brucellaose, de la
Chlamydiose, de la Fiévre Q et de la
Fiévre de la Vallée du Rift chez les
ovins en Céte d'lIvoire .................
§ CHAPITRE 3 LUTTE ET PERSPECTIVES .........0 ..
: A, LUTTE .. it et it et ittt ot e et it e e e
1. Trattement ... ... ittt
1.1. Chez 1'hOmBEe . ... ..ttt inennenneenas
1.2. Chez l1l'animal ........ .. e,
; 2. Prophylaxie ....... ..o
2.1. Prophylaxie sanitaire ..................
a)>- Milieu indemne ou assaini ..........
b)—- Milieu infecté ............ . . ... ...
i 2.2. Prophvlaxie médicale ...................
; A)— BASES . ittt e e e e e e e e e

b)— VacCCInS . i ittt ittt n e oo Ve e e e

80
80
81
81
82
82
83

83
83
84
84
86
86
87
8¢9
91
92

95

98

98
98
98
99
99
99
100
100
101
101
102




- 133 -

B. PERSPECTIVES ... i it it

CONCLUSION GENERALE . .. . .. i i e it e i e st e e

BIBLIOGRAPHIE . . it ittt i i it t et s it e e aae



e

N°1
N-2

N7
N°8
N°9
N*10
N-11
N° 12

N°18
N°19
N*20
N°21

Répartition des départements par reégion

-~ 134 -

LISTE DES TABLEAUX

---------

Evolution de la production et des

importations de viandes de petits ruminants en CI

Evolution générale du cheptel de petits ruminants

en Céte d'Ivoire

................................

Immunoglobulines détectées par les différentes

réactions séroclogiques

..........................

Nonbre de troupeaux visités par projet SODEPRA

Prévalence globale non corrigée de la

Brucellose la Chlamydiose,

Résultats de 1'EAT (RB»

DY

la fievre Q

..........

......................

Prévalence sérologique globale en Brucellose

Prévalence sérologique globale en Chlamydiose

.....

Prévalence sérologique
Prévalence sérologique
Prévalaence sérologique
par zone écoclimatique
Prévalence sérologique
par zone écoclimatique
Prévalence sérologique
zone écoclimatique
Prévalence serologique
écoclimatique

Prévalence sérologique

globale en Fievre Q
globale en FVR

en Brucellose

........................

........................

..................................

.........

selon le sexe

Prévalence

selon le sexe

Prévalence
Prévalence
Prévalence

Prévalence

Chlanmydiose selon 1'age

sérologique

sérologique
sérologique
séralaogique
sérologique

..................................

Fievre Q selon le sexe
FVR selon le sexe

Brucellose selon 1'é&ge

Pages
14
17
17
48
70
69
71
72
72
73
76
77
77
78
79
79
890
80

81

82




e

Ne22
N°23
N°24

N*25
N°26

- 135 -

Prévalence sérologique en Fievre Q selon 1°'éage
Prévalence sérologique en FVR selon 1'age ......
Bucellose ovine : résultats analytiques

des deux réactions ... ...ttt i i e
Prévalence sérologique en FVR par département
Prévalence globale en Brucellose, Chlamydiose

Fievre Q, Fievre de la Vallée du Rift chez les

avins en Céte d'Ivolre . ... . . i it

82
83

89
93

95

S




b

o A SN s, 0.5 v v TS

Carte

jo]

Carte

W N

o S ]

Carte
Carte n*4
Carte n*5

Carte n*'6 :

Schéma n°'1

Figure n°1

Diagrammes

Histogramme

- 136 -

ILLUSTRATIONS

La Cote d'Ivoire en Afrique ...............
Relief . ... ... ... i it iere e,
Hydrographie ........ ... i,
Zones écoclimatiques ......... ... . o oL,
Zones encadrées par la SODEPRA ............
Organisation administrative -

Lieux de prélevements .....................

Programme national de sélection

du mouton Djallonké .... ... i

Cinétique des anticorps sériques

post—infectieux ............ i,

- IgG Rift 745 Ovins Céte d' Ivoire 1990

Pages

© & O O

25

63

28

48

74

- IgG Rift 352 Ovins Céte d’'lIvoire 1991-92 74

- IgM Rift 124 Ovins + Céte 4d'lIvoire .....

75

Inmportance de la brucellose, la Chlamydiose,

la Fievre Q et la Fievre de la vallée du

Rift chez les ovins en Cbéte d'Ivoire ....




ANNEXES ;

I, CYCLES EPIDEMIOLOGIQUES

1., BRUCELLOSE
CHLAMYDIOSE
FIEVRE Q
FVR

B W N

II. FICHE QUESTIONNAIRE

III. REACTIONS UTILISEES

1. EPREUVE A L'ANTIGENE TAMPONNE C(EAT)

FIXATION DU COMPLEMENT (FCD
ENZYME LINKED IMMUNOSORBENT ASSAY

W N

(ELISA)




Schéma N° 1 : Cycle d'infection naturelle par différentes

espéces de Brucella.
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SCHEMA N° 2 : Cycle épidémiologique de la Chlamydiose
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SCHEMA N° 3 : Cycle épidémiologique de la fiévre Q (d'aprés JOUBERT)
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SCHEMA N° 4 : Cycle de transmission de la fiévre de la Vallée du Rift

en Afrique sub-saharienne (proposé par Linthicum)
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Date:

lgntrei Localite: Proprietaire:

§\dentification de 1’'élevage: Date de vaccination PARC:

:tructure du troupeau: -Effectif (tetes):

-Reproducteurs: .Brebis:
.Béliers:

—Autres:
Race:. .Niveau:
fuivi alimentaire; ~paturage naturel:
—-paturage artificiel: superficie: espece:
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- Durée des animaux hors bergerie
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Etat général du troupeau:
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1, L'TEPREUVE A L'ANTIGENE TAMPONNE C(EAT?

Appliquée au diagnostic de la Brucellose.

1> -Matériel

- Des plaques d'opaline,

- des baguettes fines en bois,

— des micropipettes,

- un minuteur,

~ des sérums a tester,

- des sérums témolns positif et négatif,

— une solution physiologique (contréle
d'auvtoagglutination de 1'antigene?

— réactif : antigéne coloré au Rose Bengale des
laboratoires DIAGROSTICS PASTEUR.

2)-Mode opératoire

L'épreuve se réalise sur des sérums purs, non
chauffés. Laisser 30mn avant 1'emploli et & la température
ambiante les sérums a examiner et la quantité d'antigeéne
nécessaire pour les examens.

Sur la plaque d’'opaline, on dispose céte & cbte deux
gouttes d'un volume égal : 30ul de sérum & tester + 30ul de
l'antigene tamponné.

Mélanger avec une baguette (changer de baguette pour
- chaque sérum). Agiter lentement ce mélange pendant 4mn.
Prévoir pour chaque série de plaques :
~ un sérum témoin positif,
- un sérum témoin négatif,
- un témoin solution physiologique.
La lecture se fait aprés les 4mn d'agitation.

Absence totale d'agglutination (-) : sérum négatif.
Agglutination méme minime (+) : sérum positif.
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2, LA FIXATION DU COMPLEMENT (FC)

Selon la technique de KOLMER a froid, appliquée au
diagnostic de la Brucellose, la Chlamydiocse et la Fiavre Q.

1)-Matériel

— des plaques en U de 96 cupules,

- des micropipettes, pipetman, pipettes graduées,

- un microdilueur, un microagitateur,

- un bain-marie, une étuve et un minuteur,

- sérums & tester,

- sérums témoins positifs et négatifs,

— globules rouges de mouton récoltés sur un mouton

élevé au laboratoire de MIPI,
- réactifs
* Complément de cobaye des laboratoires

BioMérieux,
Antigene brucellique (ANTIFIX) de Rhéne—Mérieux
Antigene de la Chlamydiose de Rhéne-Mérieux,
Artigene de la fieéevre Q (COXIFIX)> de R-Mérieux,

Tampon verocnal calcium—-magnésium de BioMérieux,

e W W ke

Sérum hémolytique ou sérums antihématies de

mouton de BioMérieux.

2)-Hode opératoire
Avant la mise en oceuvre de la reéaction proprement
dite, le complément utilisé est titré. Il est conseillé de

ne pas utiliser des compléments titrant moins de 1/25.

On opére avec les plaques en U de 96 cupules :
- Décomplémenter les sérums ovins par chauffage au bain-
marie & 60°C pendant une heure.
- Diviser la plaque en deux parties de six rangeées,
- déposer 25ul1 de tampon véronal dans chaque cupule,
- déposer 25u1 du sérum A& examiner dans la premiére et

l'avant derniére cupule de chaque rangee ; les quatre
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premieres cupules (1/2, 1/4, 1/8, 1/16) constituent les
dilutions de la réaction et les deux dernieres cupules (1/2
et 1/4) serviront de témoins sérum,
les passages de 1/2 a 1/2 sont effectués & 1'aide d'um
microdilueur a 25pl,
- adjonction des réactifs
antigene véronal : 25ul dans les cupules témoins,
compléenment titré : 25ul dans toutes les cupules,
- agliter les plaques et placer une nuit a4 +4°C en couvrant
les plaques,
- sortir les plaques et les incuber a 37°C pendant 15mn &
1'é&tuve,
- ajouter 50pl d'bhématies sensibilisées dans chaque cupule ;

agiter et laisser & 37°C pendant 30mn 3 1*'étuve.

La lecture est faite 5 & 10 minutes aprés la sortie
de l'étuve et la lyse correcte des témoins. Le seuil de

positivité retenu est une hémolyse a 50p.100 a la dilution

174,

NB : Pour chaque réaction, 11 faut en plus des
témoins antigéne, sérum, globules rouges et systéne
hémolytique ; quatre témoins complément a 0,5 unité, 1

unite, 1,5 unité et 2 unités.
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ENZYME LINKED~-IMMUNOSORBENT ASSAY (ELISA?

Reaction appliquée pour le diagnostic de la FVR.

1)- Matériel

- des microplaques de 96 cupules,

— des micropipettes, pipettes graduées,

- des microcupules de dilution,

- des pissettes, de la verrerie

- une étuve , un moniteur,

- un spectrophotométre de marque MULTISKAN,

— un ordinateur,

- serums & tester, sérunms témoins,

— Réactifs :

* Tampon bicarbonate,

Tampon PBS—-tween 20 a 0,05p. 100,
Tampon PBS-tween 20 & 0,05p.100 - lait & 1p.100
Substrat chromogene : orthotolidine,
Tampon pH 4,0 (10x),
Antigenes de référence préparés a 1'IP :

L JEEE R B )

antigene spécifique RVF (souche virale

hépatotrope Dakar 38.871)>

antigéne témoin (souris souche SWISS)
* Immune-ascites : production locale (IP)

* Anticorps antip ovin : réf. 01-23-03 (KPL ; USA)
* Conjugué pour détection d’'IgG : antimouton IgG
(H+L) couplé a la peroxydase : réf. 04-23-03

(KPL ; USA) ,

* Conjugué pour détection d°’IgM : antichévre IgG
(H+L) couplé a la péroxydase : ré&f. 04-18-06
(KPL ; USA).

o K g A n



1.1. Sensibilisation des plaques : avec un anticorps
de souris antivirus a tester (immune-ascite de souris) en
milieu tampon carbonate ; dilution 1/1000 en général.

Pour une plaque, prévoir 10ml de solution. Bilen homogénéiser
avant la répartition (10ul par cupule). Couvrir et placer

une nuit a +4°C.

1.2. Retralt des plaques et lavage avec un tanpon FPBS
+ Tween 20 a 0,05p.100 ; une série de 3 lavages (compter
30ml par lavage?.
Séchage sur du papier absorbant les plaques pour éliminer

toute trace du liquide d é¢levage.

1.3. Préparer les solutions d'antigeénes a la dilution
préconisée par titrages antérieurs. Diluant = PBS + Tween 20
a 0,05p.100 + lalt écrémé a 1p.100 (P.T.L>.

Pour une plaqgue, il faut 6ml d'antigeéne test
(antigeéne spécifique RVF)> et 5ml d'antigéne teémoin. Bien
homogénéiser. Répartir les antigeénes par colonnes alternées
antigene test, antigene témoin. Couvrir. Incuber une heure a

37°C.

1.4. Préparer les dilutions des sérums A& tester au
1/100. Répartir 10pl de sérum au fond des cupules a dilution
et ajouter ensuite 1ml de PTL. Les cupules sont arrangées de
telle sorte qu'elles correspondent au plan des plaques.
Prévoir systématiquement des sérums de contréle positif et
négatif.

1.5. voirsl.z

T Y v st
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1.6. Répartition des sérums dilués en double <(une
cupule test et wune cupule témoin> : 100ul par cupule.

Couvrir. Incuber une heure a 37°C.

1.7. Préparer la solution de conjugué antiespece (des
sérums a tester> & 1la dilution déterminée par titrage
précédent. Prévoir 10ml par plaque. Bien homogénéiser.

1.8. Vaoir gl.2

1.9. Répartition du conjugué dilué : 10ul par cupule.

Couvrir. Incuber une heure & 37°C.

1.10, Préparer le substrat chromogene

orthotolidine. Prévoir 10ml par plaque.
1.11. voir gl1.2.

1.12. Répartition du substrat chromogene : 100pl par
cupule. Placer & 1'obscurité Jjusqu'a apparition d'une

coloration bleue (cupule témoin positif) soit environ Smn.

1.13. Bloquer la reéaction avec une solution d'acide
sulfurique H::S0x 2N ; répartir 100ul par cupule,
Homogénéliser doucement. On obtient une coloration Jjaune.
Vérifier 1'absence de bulles dans 1les cupules pouvant

fausser la lecture.

Les différences de densité optigue <(D.0O) entre les
cupules test et témcin sont mésurées & 450nm a 1'aide d'un
spectrophotometre relié a un ordinateur. Ainsi le diagramﬁe
de distribution des D.0 et la moyenne de 1la population des
négatifs sont détermineés.

Les sérums sont considérés comme positifs quand la DO

est supérieure a la moyenne des négatifs + 3 écarts-types.
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2. Détection des Igh

2.1. Sensibiliser les plaques avec un anticarps antipu
espéce a tester F(ab'l)2 en milieu tampon carbonate ;
dilution 1/1000 en géneral. Couvrir et placer une nuit a
4°C.

2.2. Retrait des plaques et lavage au PBS-Tween (3
fols). Séchage.

2.3. Diluer les sérums a tester au 17100 (voir s1.4).
Répartition des sérums dilués : 100yl par cupule <(test et
témoin). Penser aux témoins positif et négatif. Couvrir et

incuber une heure & 37°C.

2.4. Préparer les dilutions d'antigeéene test et témoin

(volr ¢1.3>.
2.5. Volr g2.2.

2.6. Répartir les antigeéenes. Couvrir et incuber une

nuit a 4°C. *
2.7, Volr g2.2.

2.8. Préparer 1la soclution d'anticorps de sourils
spécifique de 1'antigéne a tester <(immune-ascite)> & la
dilution préalablement déterninée (10pl par plaque>.

Repartir 100ul par cupule. Couvrir et incuber une heure a

37°C.

v}

.9. Voir g2.2.

2.10. Préparer 1la solution de conjuguée péroxydase
antisouris., Répartir 100ul par cupule. Couvrir et incuber

une heure a 37°C.

2.11. Voir g2.2
2.12. Voir g1.12
2.13. Voir ¢#1.13.
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