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INTRODUCTION

Le concept de zoon ose évoque trois élÉ-ments pratiquement liés:

lIanimal, l'homme et l'économie.

La brucellose en fournit un exemple p:=ttent.

Depuis le Major D3vid BRUCE, en 188?, bien des auteurs, à des

titres divers, se sont attA.chés à l'étude de la brucellose. Cette préoccupation

constante des milieux scientifiques se justifie par lA. pAthogénicité et les con­

séquences à court et à long termes de lA. maladie.

" ce jour, la conn'3.issA.nce des résultats n'Aboutit pas à un cons­

tat d'échec, loin s'en faut, mais à un sentiment général d'un travail non l'iche­

vé, tout "lU moins d,ws les p,'ij's africains.

Nous n':Jvons paS la prétention d'épuiser le sujet, ni de l'examiner

sous l'angle limité d'une étude pathologique classique, mais simplement de

tenter d'en déterminer les effets dans un contexte particulier, à savoir: une

zone d'endémie brucellique, la Moyenne-Casamance, intéress::wt surtout une

popull'ition bovine de qualité, la rACe Nd~m a trypanotolér::tnte, conduite sur le

mode semi-extensif et sédentairt:, d'un [::tit du milieu [;::rvor;:,.ble, p::tr d~s agrü­

pasteurs.

A cet effet, notre contribution à l'étude de la zoonose brucellique

se propose l'approche suivante:

• Généralités sur les zoonoses, les brucelloses et le milieu

étudié;

• Incidence zoo-sanitaire de la brucellose bovine en Moyenne­

Casam-3.nce; étude personnelle;

• Incidence hygiénique, ou l'influE:nce de la brucellose bovine

sur la santé de l'homme;

./.
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• Incidences économiques: tent"ltive d'év;'t1u3tion des effets

de 11 brucellose bovine sur l'économie;

• Moyens de lutte, dans les conditions de l'élev:'fge local, pour

minimiser, voire supprimer ces diverses incidences.
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I - NOTIONS GENER4LES SUR DES ZOONOSES

-4 - DEF INITION

L'O. M. S., à l'issue de son c'olngrés tenu en 1952 à Viennes, a

défini le terme de zoon~se c ..mme une maladie infectieuse eu parasitaire na­

turellement transmissible de- l'animal à J1humme et réciproquement.

B - IMPORTANCE - INTERET

L'importance ou l'intér~t des zoonoses peuvent ~tre perçues à

travers des notions diverses:

Les zo.n.ses s'évaluent actuellement à plus de 200, dont seule­

ment une vingtaine (parmi lesquelles la brucellose) mérite une considération

particulière, car c~mpr"lmettent f.rtement, à la fois, la santé de l'homme et

celle des ~im auX.

Ce n,'mbre cr.ft avec l'amélioration des moyens d'investigation,

permettant ainsi de découvrir de n.uveaux processus ml)rbides qui peuvent

passer de l'homme à l'animal et inversement.

Variable selon l'agent respensable et la région géographique consi­

dérée ; ainsi, on distingue :

• des zoonoses majeures,

des zoonoses mineures,

• des z ..onoses potentielles.

./.
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3·J - Conséquences hygiénique et sociale-----------------------

En effet, les problèmes de prévention et de trftitement ne se

poserl'lient plus chez l'homme si on arrivait à enrayer l::t ma13die chez l'ani­

mal.

Toutes les m3.1adies entratnent une indisposition, voi,e une immo­

bilisation plus ou m oins prolongée et des fr::tis thérapeutiques.

Il y a également baisse de productivité et de rendement, parallè­

lement les dépenses "'lssurées p::tr l~ col1é'etivité sont accrues.

L'homme peut ~tre, à l'origine de la contaminfltion du troupe3u

(notamment dans 1ft tubereulose, la brucellose, la. léptospirose, etc••• J.

Chez l'::tnimal, il y a diminution de production: viande, lait,

morta.1ité, etc•••

C'est à partir des zoonoses que s'est développée la connaissance

des maladies infectieuses. Ilinsi, JENNER vAccine contre Ja variole humaine

à partir du virus de l"t flv::tccine ll • E)1 étudiant le charbon, PASTE'JR montre

que les microbes sont à l'origine des maladies de l'hommf' et des .animftux.

L'étude des zoonoses fournit les meilleurs exemples de l'évolution

des maladies infe ctieuses.

• 1.
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Ch::trle NICOLLE sout ient que "les m~l <tdies n!lissent, se dévelop­

pent et dispAI'''lissent'' ; il ::t.ffirme que 1~ brucellose est une "m;il!Jdie- d'=n"enir".

a) - D2P~..Jf!"p!:..fjy~!1.tif2.n_de~...!!2.:=tlf1di~Ji..l.PfecJ.i.!=!:!Ji.e~_o.!:! t.{.é!1.ér..2le..§ ; c:=tr elles l::t.is­

sent espérer la prép:=trqtion de 1"lccin3, ma.is ég!llement les germes en

cause permettent la mise "lU point de sérums thérapeutiques

b) - D@~..J~él.'!2e_d~_c~!2t.2in~!§...!J1_"lI~le.P : L"t reproduction de certaines mi"tla­

dies chez l'anima.l de lAborAtoire permet souvent des progrés décisifs

dans leur conn"J.isSAnce.

D'aprèE: certains experts milita.irf::s, les zoonoses offrent, comme

les -3.rmes nucléaires, 11A.v"tnt=!.ge d'~tteindre le pays drws son pntentiel de pro­

duction et d~s se.s a.pprovisionnements en produits Allimaux (la guerre ". B. C•.

C - CL I\SSIFIC A TI ON - TERMINOLOGIE------------------------------------

Comme la rR.ge, 11. tuberculose, les brucelloses, les s::t.lm onel-

loses, etc•••

Ce sont des zoonoses spor 1.diques ou bénignes, comme la v?lccine,

la fièvre aphteuse, IR. m;3.Ii"tdie de Newcastle, etc•••

. 1.



Maladies dont l'inter-transmission est suspectée, mais dont la

preuve formelle n'est pas encore ::tpportée en r~ison du c::tractère incomplet

des conn-'liss::tnces étiologiques.

Le m~me microbe est retrouvé chez l'homme et l'anim~l, mais

il n'est p'iS sl1r que l','lnimal infecté soit infect::tnt pour l'homme.

Exe mples : streptococcies, st'iphylococcies, shigellose, listériose J

néorickettsiose chez les m=tmmifères.

Maladies de l'homme et de l'anim "'Il, m"!l identifiées, d'origine

imprécise, et qui regroupent des termes communs: ét'its grippaux, infections

intestinales, insuffis'ince hépqtique, etc•••

C'est le C-3S de 13. r3ge, de l=t brucellose, du charbon, du rouget,

des pestes, des arboviroses, etc•••

Comme lA. fièvre de la v "I.llée du Rift, 1'1. fièvre fluviale du J=tpon,

la fièvre jaune en t,frique et en A mérique du Sud.

• r·
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On parle de phwérozonnoses :

• rhanérozoonoses iso-sym ptom atiques : Lorsque les manifesta­

tions cliniques sont identiques dans les deux espèces. Exemples: h rage, l.r:t

m erve, etc",

• Ph:::tnÉJrozoonoses anis"-sym ptom atique s ; Lorsque les symptomes

sont différents chez les deux espèces. Exemples: 1.:'1 pseudo-peste aviaire, le

charbrn, Qtc•• ~

On p~rle de cryptozoonoses :

• Cryptozoonoses m onogénétiques : 1'1anifestations inapparentes

chez une espèce, soit chez l'homme, soit chez l'~imal, l'autre serv::mt de

révélAteur. Exemples: l~ brucellose: inapparente chez l'.:'1nimal, mais soup­

çonnée d.:'1ns une région Inrsqu'elle se m:J.nifeste chez l'hemme.

• Cryptozoonoses digénétiqL.les : In:::tpparentes chez les deux espè­

ces; permet d'orienter le di~N;nostic clinique induit par l'agent étiolegique.

• Orthozoonoses: I\ffections se transmett;mt d'un animal mal.:'1de à

l'homme, soit d'une manière directe du fait de la fragilité du germe dans le

milieu extérieur (cas de la ra"re, de l"'! brucellose, de 1.:'1 tuberculose••• ), soit

sur le m ode indirect, par l'inter m édiaire d'un produit ~nim al souillé (cas du

charbon humain, de la brucellose et de la tuberculose à partir du l::tit).

• saprozoonoses ou s"lpronoses : l',1"'!hdies communes à l'homme

et à l'anim::il, tous deux s'infect.:'1nt à partir de la m~me source: le sol, la vé­

gétation, les m ~ iÈres inertes, etc••• Exemples: le tétanos, le botulisme,

la listériose, etc•••

. /.

Numerisation
Texte tapé à la machine
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BIBlIOTHEQUe

• Jo.1ét"tzoonoses : ,~ffections nécessitant pour leur transmission un

vecteur "JJJimé, générAlement a.rthropodes comme les tiques, puces, poux ou

moustiques. Exemples: - ;:,rboviroses : comme 1::J. fièvre jaune transmise par

un moustique, genre: ~edes. Culic oJ'de s ,

- cert::J.ines rickettsioses: comme le typhus murin

transmis pa.r les puces.

• Zoonoses bornées: "fiections AJ'::J.nt les a.nimaux comme réser­

voirs et dont l'homme constitue souvent un cul-de-sac ou impasse épidémiola­

gique •. Exemple: la r::J.ge, lA. brucellose, etc•••

• Zoonoses extensives: MA.IA.riies se tra.nsmettant des anim3ux aux

hommes et réciproquement, llhomme retr~nsmett::;lnt la. maladie ::tussi bien

a.ux A.nim.3.ux qu'à ses congénères•.Exemples :,'tuberculose, v:-tccine, morve,

_, Zoonoses accidentelles:

- ZrJOLloses accidentelles vra.ies : Ce s()nt les zoonoses pure­

ment accidentelles que les hom mes peuvent contrActer de m ~nière incanst;:wte

(salmonellose, brucellose, tuberculose, e.tc•••)., en ,,!.JsorbAntpBr9:~wpledul'

provenant d'3nim:=tux infectés et A.Y"Int échappé à l'inspection de sa.lubrité.

Exemple : Ch~rbon intestin "Il humain,br::ucellose trf'wsmise p::J.r le fromage...

- Zonooses 3ccidentelles de loibir ou d'agrément: egemplè8 :

.. LA le]à(ospirose : centr"lctée Après bAignade d;::ms les e "lUX polluées,

.. 13. tu1:-trémie : fr"lppant souvent les ch"lsseurs à p:v'tir des rongeurs S3UV'1<'1'el

• le ch::J.rbon : à p"Irtir des fourrures d';:mim!iux chArbonneux..,

•.. ./ ~
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• Zoonoses professionnelles : Contr"'lctée~ :=tu cours de l'exercice

norm::tl d'une profession p::œ les gens de métier.

• Zoonoses "1gricoles : Contr::tetées à pAr'tir d'::tnim-3.ux viv::tnts ou

de cad:wres, en milieu rurAL. Exemples: 1. v3.ccine, le ch:=trbon. Exemple:

La Brucellose.

• ZoonORes industrielles: C"IS du charbon chez les tAJlneurs, du

rouget ::ttteignant les ch~rcutiers, cont'imin::t.tion dans les ét'iblissements de

conserves, cont"1mination du vétérin::tire, àes p~cheurs, etc•••

• Zoonoses f;:uniIi::tles : Transmises "lUX personnes de l::t maison

pAr' les wim'"lux f:=tmiliers comme le chien, le cha.t, les oiseA.ux de volière.

Exemples: 1:::, tuberculose, 1'1 leptospirose, 13 psittacose -ornithose.

• Tr<,,-nsmission d'après la fréquence:

- Zoonoses strictes ou exclusives: CaS de maladies hum::tines

liées à une contë'Jmin"ltion d'origine "'J.nim."1le stricte. 1:.-Xemples: 1"1 brucellose,

la r::,.ge, le charbJn, 13. psittacose-ornithose.

- '?C'onoses occasionnelles: l'vlqladies Ïllfectieuses n'étant

qu'occasionnellement une zoonose: cas de l"l listériose, de la st:=tphyloe-::ocie.

D'''l.près le sens de la tr:=tnsmission :

- Zoonoses se tr::tnsmettant de 1''iDim"Il à l'homme: ce sont lei

zoo-anthroponoses. Exemple: la rage.

- Zoonoses se tr·wsmett'int de l'homme à l'::,nimal : e~ sont

13 s ,'3.nthropozoonoses. Exe mple : la tuberculose.

- Zoonoses se.J!,_,,!n§m_ettAJlt indiff~remment dans les deux sen1;

Ce sont les "I.mphizoonoses, ou zoonoses mixtes, ou simplement zoonoses.

Exemple: la brucellose.

• 1.
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- Dlaprès le cycle de transmission

• Zoonoses directes ou orthozoonoses : Nécessitant plusieurs

vertébrés de l~ m~me espèce comme hMes.

D

Ii
(------_._---

R

A - ::mimaI; II "'" homme; D = direct; R =0 réserve ou rétrograde.

Exemple: le charbon, le rouget, la hrucellose, Iii tuberculose, etc.,

etc•••

vertébrés,

• Cyclozoonoses: Zoonoses dont le cycle passe par plusieurs

dont llun d1en/ eRf~t responsable de 1"1 conL"lmination humaine.

1 \ Ex. : Trichinose, Téniasis,
A2 42 ou H

"-.41/
Al ... premier animèJ.l; "12 = deuxième animal; H = homme.

• Métazoonoses : Dont le cycle passe par un arthropode (in­

sectes) pouvant servir de réservoir de vÏrus et qui peut contaminer Jlhomme.

'} .
'\ ~ V

1
H

.~ - linimal ; V = vecteur (Insectes) ; H = homme.

l!JX. : ,j,rboviroses, Leishm,a-

niose, etc•••

• Saprozoonoses : ?;oonoses dont le cycle nén~ssite 1;:t présence

d'un vertébré qui, avec l'homme, s'infecte à la m~me source.

Sol Sol

H'" homme ; ~ "" "Inimal.

Exemples: maladies telluriques ou hydriques: tétnnos, rouget,

listériose, etc••• ./.
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• Zoonoses bornées:

'-._---,.,-;/ .4

l
H

---::> ""

La transmission à l'homme représente une impasse c Exemple: r3.ge, brucellos

• Zoonoses extensives: selon que la. contamination à pArtir

de l'homme infecté par 1'.y:;imal s'effec{;ue de nouve3.U vers l'finimal (zoonose

extensive "reverse" ·-EJ.1._, où l'homme est un intermédi:"J.ire occasionnel, cas

de la tuberculose), ou vers l'hem me (zoonose extensive directe -Ed-, où lA

transmission à l'homme est le point de dépArt drune séquence nouvelle de aon­

t:=t.min::ltion humaine, CPls des salmonelloses).

Ces deux types de zoonoses extensives peuvent coexister (tuber-·

culose), d'où l 'intér~t de l 'enqU~le épidém iologique.

L'intérlJt général de ces schém 1S réside dAns le hât qu'ils per­

mettent d'envis3.ger l'application de mesures prophylPlctiques, mettant en évi­

dence les différents points sur lesquels on peut envisPlger de couper le cycle

interrompant ainsi la transmission.

Notamment: brucellose, chArbon b"ictéridien, borrélise récurren­

te, leptospirose., morve, m élioJ"dose, pse udotuberculose, rouget, SAlmonellose

tuberculose, tularémie, v ibriose) pASteu:.~el1ose, staphyloccocie et streptocr~o­

cie, shigellose, sphér ophor ose •••
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Comme 1:=t psittacose-ornithose et mal'ldies ~pp:=trentées, ricket­

tsiose murine et eX"inthém::ttique et maladies "ipparentées.

C"'-s de lA. rage, lA maladie d' ,A,ujeszky, les encéphalites /Iéquine s /l

et ."J.pparentées, vaccine et par::Jvaccine, stomatite vésicu1eusf', pseudopeste

."J.viaire, fièvre aphteuse, ."J.némie infectieuse des Equidés, derm ."J.tite pustuleuse

des petits ruminants, hép."J.tite enzootique du mouton, etc•••

Citons, les teignes, l:=t c."J.ndidose, les gfi1es, les téniasis, l'::m­

ky1ostomose, 1."J. toxocArose, l'hydatidose, l::t coenurose, la schistosomose,

la filariose, lA toxop1asm ose, l' amibi a.se, la leishm Ani ose , la. coccidiose à

Isospor."J., etc•••

II - L ES BRUCELLOSES

L·<j pluralité du concept vient de ce que lA. symptomatologie est

multiple et vA.riA.b1e selon l'espèce et l'écologie.

L:=J. brucellose se définit comme une m::t1adie infectieuse, virulente,

inocu1;:r.b1e, de subtile contagion, cosm opo1ite, A.yant une prédilection pour les

ruminants et tr::wsmissible à l'homme par' les wimRux (réservoir à virus) ou

inversement.

4 - HISTORIOUE---------...;---

L'historique tém oigne du car."J.ctère'ictuel et à venir de 1fi maladie,

en m~me temps qu'elle souligne son aspect préoccupA.nt.

./.
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Elle concerne be::tucoup de p::jJ's :

[)eS études sont menées en Guinée (14]), en CtJte-d'Ivoire, en

Haute-Volta, au Niger (78), ."lU Tch::td (124), au Nigéria (6], 115, 116), "lU

Soud::tn (90), au Kénya (108),"lu Togo (]), au Mozam bique (7), au Rw::tnda­

Burundi (141).

- En 19]7, le Vétérinaire-adjoint C .dMARA et le Vétérin::tire-.::tu­

xiliaire S::tliou DI~LLO (]]) observent des avortements à c~actère IIrucellique

che z les bovins.

- En 19]9, première publication sur la brucell ..se animale par

SISSOKO (1]8), à la suite d'observr;ltions en 19]7, de quatre avortements chez

les brebis de la ferme de l'Institut Pasteur de l'~.• O. F.

- En 1948, C 4M 4R <1 étudie à Kédougou, .au Sénégal-Orient.::tl, une

maladie des bovins nommée "Bakkalé" par les éleveurs, caractérisée pAr des

hygrom.::ts et des avortements en série (]]).

- En .1960-1965, CH~BRONet coll. montrent l'existence de la

brucellose dans plusieurs régions du Sénégal, en appliquant des méth.des

sérologique et bactériologique (]6).

- plus récem ment, en 1974, CH ,1.NT4L et FERNEY rappellent

les aspects cliniques et épidémiologiques de la mal.adie (]8) j puis CH "NT AL

et THOM 4S (]9) donnent les résult::tts d'une étude sérologique menée .::tux .abat­

toirs de D::tk3.r.

./.
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c) - En Casamance:----------

- En 1950, CHI'\LUME/IU (5) signale la mahdie dans toute la

Casam .::mce.

- ,1 partir de 1960, CH"'.MBRON (36) indique pour la Haute­

Cas3.mance un hux d'infe clion variant de 1 à 70,5 p. 100.

- En 1971j, FRERET (71) étudie les sérums de 110 bovins, au

Centre de Recherches300techniques (C. R. Z.) de Kolda et d.::ms six vill~es

environnants, aU moyen de 13. séro-agglutination de wright (S. "". W.).

- En 1976, DOUTRE et coll. effectue en Basse-CaS3.mance une

enqu€te sérologique et allergique sur des troupeaux du village de Kartiack,

d"iDS le dép'lrtement de Bignon~ (60).

- 1976-1978, DOUTRE et coll. (1lj6) isolent 181 souches à partir

de liquides de ponction d'hygromas> prélevés d3lJS toute la Casamance, le

Sine-Saloum et le Sénégal-Oriental.

- 1979 :,'K4KPO et coll. entreprirent un essai de traitement

d'animaux brucelliques porteurs d'hygrom as, sélectionnés en Basse-C3.samance.

Ce traitement eMt destiné à éprouver l'efficacité de l'amoxyciiline.

4 trAvers ce bref historique, nous constatons que la majorité des

études intéressent l'espèce bovine, au détriment des~utres espèces domesti­

ques ; nous pensons'lvec DIOP (57) que celA est da au rôle économique plus

important qui s'attache à cette espèce.

Cependant, signalons des études en cours au Laboratoire nA.tional

d'Elevage et de Recherches Vétérinaires de DaJulI'Hann, et qui concerne les

petits rumin 3nts. 4insi, DOUTRE étudie 1. 660 sE~rums provenant de moutons

et de chèvres de la Région du Fleuve "!u moyen d:::: 13. fixA.tion du complément, de

l'épreuve à l'antigène t'imponné et de la séro-agglutination de wright. Il indi­

que un t.'iUX d'infection de 0,37 p. 100 chez les moutons et 0,89 p. 100 chez les

chèvres.

./'
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Elle "i donn{: lieu à des trAvaux v~riés :

Des études sont menées au Congo-Belge (25), au Rwand::t-Burundi

(123), rt.u Nigéria (61), au Niger (106), au Soudrtn (26).

- 1910, BOURRET (27) signrtle deux CliS cliniques à Srt.int-Louis.

- 1936, MERCIER et BORDES (105) à Marseilles, observent un

cas de mélitococcie sur un milit~ire rApp;;J.trié de D:=tk;;Jr, et PELTIER (122)

et coll. di'"ignostiquent un C"iS similAire en isol::tnt une souche de Brocella meli­

tensis ;tU Sénégr:d.

- 1946, le rapport de l'Institut r"isteur de l''''. O. F. signale un

C::lS à podor, un à Thiès et deux autres à DAkar.

- 1961, !\.RMENG4UD et coll. rapportent lli mal::tdie chez une fem­

me et son fils da.ns lrt. région de Diourbel (13).

- 1962, première étude complète d'une souche sénégAlaise de

Brucell"t melitensis, mise en évidence par hémoculture, chez un enfa.nt atteint

de méningite lymphocytaire brucellique dont l::t. mère ava.it été hospitalisée pour

une hépatite mélitococcique (S. 1\. W. positive au 1/60). Les deux mrû::tdes

étaient originaires du village de S·"ig"Jtta, dans le déprt.rte ment de Kébémer.

- 1910, NOUHOl/1 y l et coll.(l13) sig:aalent un caB chez ua enfant de

Podor, puis CASTET et NOUHOU'" YI r'ipportent un nouveau cas à l"i suite d'un

prélèvement adressé ::lU La.bora.toire de bActériologie-virologie du C. H. U. de

D;Uear. De m~me, en 1970, ROUX et B"YLET (137) effectuent une enqu~te ~u

nive.~u des Vil1:igeS de Sao et Ndiop-SAo (dans les Ni~es) et d;:'IIlS le vill"lge de

Ni::tkhar, aU Sine-Srtloum.

./.
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- 1978, DIENG (56) effectue une enqu~te É:pidémiologique :::tu niveau

du personnel d'''Ibattoir de D'ikar.

- 1979, Gt1YIBOR (74) effectue une enqu~te sérologique en milieu

hospit'"'ilier.

L-3. brucellose est une ortho-zoonose, accidentelle vraie, bornée,

contractée p::tr l' homme -"lU cours de l'exercice normf'tl dlw>e pz'O/eS&ÏQ&.{.éle­

veur, personnel d'.abAttoir, vétérin-"lire, etc••• ).

1 0) - Brucellose bovine

C'est une maladie cosmopolitE', m"'lis restée longtemps méconnue

'lU sud du Sah"'lr"l, du fait d'une {pidémiologie et d'une symptomA.tologie inh"l­

bituelle (16).

La m"l.l"l.die ::tUrait prog-ressÉ: du nord vers le sud à lA. fa.veur des

échanges commercia.ux port"tnt sur les C"lm élidés et les petits ruminants.

Un A.utre 171 oyen de propaga.tion est constitué, sans nul doute, p'lr

les import::ttions de béhil en proven"lnce de P1.Ys infectés.

LA tr::fnsmission "lU bét::dl réceptif intègre les éléments suiv"tnts

(19).

Ces sources s'Jnt constituées par l'qvorton, les enveloppes foetales

et les lochies, et cela pend"lnt des sem ::iÏnes et des 171 ois "tprès 3vortement chez

une vache en ph::tse de bA.ctériémie.

L'excrétion à éclipse de Brucella d"lns le colbstrum ou le hit

est un phénomène cour"'lnt (125).

• 1.
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L'urine, le sperme, les m A-tières féc::tles, les hygroma.s suppurés,

l"t sueur, la v irtnde et les produits carnés, peuvent ~ussi intervenir, de m~me

que l'homme p::tr ses m rtnipulat ions.

Elles sont pl1.cent'3.ires, vagin-"'J.le, conjonctiv·3.le, or"tle, respirJ'J­

taire et cut.wée.

Il est soit direct, soit indirect, à partir d'rtnim1.ux rttteints de

brucellose aiclutY ::tbortive et des infectés chroniques inapp::trents, p;rr- le lait

et les sécrétions v1.gin::tles.

Des f:'tcteurs divers influencent ce mode de trJ'LDsmission.

rIs sont à lA b:'lse de !-3 m odl./lAtlon de 1.'1 symptom ::ttologie. ,o,insi,

!'-"lifection, d'une brucellose-m ~ladle ~vec -"lyortement éplzootlqu~. df;y~ent

une brucellose -infection, d'f'lllure chronique, non mortelle pour les ~dultes

"tvec quelques r1.res :"lvortements et surtout app;;J.rition de nombreux hygrom"ts.

t1ussi, PERREI1 U considère -t-il que "le foyer ou l'unité épidém iologique n'est

ni l'Animal isolé, ni le troupeA.u plus ou moins gr"tnd (l'un seul propriét"tire,

m -"lis bien le troupef3u entier du vilhge ou du groupe d'éleveurs" (125).

Ces f"tcteurs d'influence se cl"tssent én deux groupes:

- Facteurs intrinsèques:

Le bét3il lac 'il, p "Ir S1. rusticité, m ,<tllifeste une cert"tine résistan­

ce, quoique réceptif et plus ou moins sensible.

• 1.
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Cette rusticité résulte d'une selection naturelle (143), m~is ~ussi

de f::tcteurs immunologiques expliqués p."tr une contam in::ttion tr."tnsphcentaire

chez les femelles infectées et le développement d'anticorps eolostrl'Ju.r m ater­

nels retardant l'ëtpp3rition et l::t positivité sérologique (128).

IJi femelle et le m !ile sont atteints, ce dernier étant moins sen-

sible.

Les hygrom::ts sont fréquents chez les éldultes et les femelles b,gées,

r::tres chez les jeunes, mrtis cepend."tnt sicinalés (J2) lors d'un premier v~lage

t::wdif (m oins d'un an).

- Facteurs extrinsèques

selon THERET, l"'l notion de milieu est essentielle d::tns le proces­

sus de diffusion de lrt brucellose.

+ 4ction directe------------

un climat ch:'l.ud et à hygrométrie élevée ser~it f::tvorable à la

conservrttion de Brucellrt et à la. diffusion de la m::t13die (7).

P3I' contre, la sècheresse et l'insolation ont une ::tction bactéri-

cide.

.-. A ct ion indire cte

Par diminution de lA résistAnce nAturelle de l '=tnim Al rendu défi­

cient surtout en saison sèche.

./.
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• Les m "Ilndies intercurrentes--------------------------

Elles fAvorisent l'émergence d'une infection jusque là contenue

par l'org::jJlisme. Ainsi, l:=t v"lccination contre 1a péripneum onie est à m~me

de faire sortir les hygrom::,.s (148).

La dispersion des :-=tnim aUX réduit l'incidence de 1::,. m :=tl::tdie, alors

que la sédent::tris::ttion, en concentr:;tnt les 'lnimaux, f 1 vorise la cont::tmination

entre eux, "J.insi que celle de l'homme p::tr ces anim-3.ux.

Il est à la b3se de l'impl:~.nt::,tion de l'infection dans une zone.

On note l'infection chez l'hippopot=tme, le rhinocéros (41, 42, 86);

de m~me chez le cob des rose"'lUX, le cob Def3.ssa, l'é1::.tn de Derby, le bub:=tle,

le buffle, de nombreux oiseaux, des herbivores et des carnivores sauvages

(144). Les rongeurs, les tiques et les inse ctes ont un r(JJe de reI."iis,

Lrl. brucelIose:=tnim "lIe existe ::tU Sénégal et revt1t une forme enzoo­

tique :=tvec foyers c.3ractérisés en Cas::tm-3.nce.

Du bût d'une symptom :=ttologie équivoque, lrl brucellose hum1ine

éch=tppe :=tux <tffections"l.uxquelles on pense h:::!bituellement ; son car:=tctère pro­

téiforme lui 3. va.lu d'$tre souvent confondue ::lvec d',"tutres processus p3.tholo­

gique d'origine vir::t.le ou p,'lr "Isitrlire com me le p <f.ludisme. D'OÙ, h. nécessité

pour le clinicien, d'envisager un di::t.gnostic différentiel ·'lvec toute ::t.ffection

fébrile.

cependnnt, à travers les nombreuses études rlctuelles, on perçoit

une prise de conscience dans le milieu hospit3.lier tenéant à faire de ln brucel­

lose hum:::tine "une m3.ladie du présent".

• 1.
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Les principAux l.gents de contaminAtion de l'homme sont les bo­

vins, les cAprins, les ovins j mAis on trouve aussi les porcins domestiques

et le chien, cette dernière espèce f"lisAnt Actuellement l'objet de nombreuses

publicAtions.

LA m 'lladie est transmise à 1'hom me par toutes les voies et selon

tous les modes.

Elle est de loin l"t plus fréquente. Interviennent les m3.ins p;:,r con­

tact Avec les 3I1im::tux m.3.l3.des (traite des femelles, soins, etc••• J; lors de

m nnipulation des lisiers ou des cadAvres d'''1nim 3UX (::tb'ittoir J.

Il faut retenir que le nombre de b"lctéries nécessaires pour infec­

ter l'homme demeure très faible.

De m~me, la contamination peut se faire p'iI' inhalation de pous­

sières cont::tminées avec dépOt A.U nive "tU des muqueuses conjonctiv"tles, n"1sJ=lle

ou trachéAle.

par ingestion du l.1.it et du ~~ 3.ge fr::tis de v3che, de brebis ou

de chèvre.

La vinnde est, en génerAl, assez cuite pour que les BrucellR soient

tuées. L'ab::tttage des ::mim"tux mALAdes pour lA consommAtion est :J.utorisé.

P'ir ~illeurs, lA réAlité d'une cont"tmin"ltion inter-hum "iine n'est

prtB prouvée, bien que quelques cas Aient été décrits.

Cepend"int, certFlines pr"ttiques tr3.ditionnelles contribuent à 13. dif­

fusion de l'infection. 4insi, lA trAite "mouillée If, l'utilisation de lA bouse de

V:J.che à des fins thér."tpeutiques, l'insufflation d'air dAns la c"lvité vagin"11e des

femelles laitières pour augmenter lA sécrétion 1::tctée, les ponctions des volu­

mineux hygromas à l'::tide de couteau, etc•••

./.
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pour D4F4ALA, le cycle de cont"'lgion de l'homme serait (47):

chèvre infectée ___.-_0.":" bovins

~f
Homme

Pour BRUCE, l' 4fricain est le plus souvent infecté par Brucellfi

melitensis, alors que JIEuropéen l'est le plus souvent par Brucell::r abortus.

et que l' "'fricain se contamine le plus souvent par le lait de chèvre (31).

CONCLUSION

La connaissance de lA m ~lfidie hum::rine est souvent à lfi base de la

détection de l'affection animale: l'homme jou"'lnt le rOle de révél::rteur, mais

par 1;;1 suite, ce ["fit a été perdu de vue.

cependant, les fficteurs extrinsèques, c'est-à-dire, le milieu

figiss"'lDt sur un "lit" prépfiré p;:rr une sédent;;lrisation du cheptel bovin, aggr::J.­

vée par une intensific"f.tion progressive et résolue de la produe':ion, ser::r à la

b::rse d'une potenti"f.lis::rtion et d'une extension de lA. brucellose finimale, et en

conséquence, de lA. brucellose hum:'iine.

III - ETUDE DU MILIEU

Notre étude porte sur lA. Moyenne -CA.sam ance, constitué, en f::J.it,

par le seul département de Sédhiou, composé de cinq arrondissements -: Boun­

k iling, Iv[::trsassoum, Diendé, TA.naffe et DiA.tt "Jcounda, couvr",nt une superfi­

cie de 5.514 km:!..

Le département est limité, à l'est par celui de KoldA., à l'ouest

par ceux de Bignona et de Ziguinchor, AU nord par l~ République de Gambie

et au sud par l~ frontière de Guinée-Bissau.

./.
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Il s'inscrit dans un quadrilatère délimité p~ les méridiens 15"10'

et 16- de longitude ouest et les pPfrPfllèles 12°]0' et 15~20' de IPftitude nord.

i\_ - GEOGRAPHIE PHYSIQUE-----------------------

Il est cPfr'lctérisé par un VPfste plateau hom ogène, culminPfnt à une

trentaine de mètres, constitué par le continentPfl terminrtl.

Les sols ~rgileux recèlent plusieurs niveaux cuirassés prolongés

pPfr des grés bariolés.

Le continent'll terminal Pfbsorbe une pA.rt imporhnte des précipitPf­

tions 10cPfles, "lvec formPftion de n::,.ppes souterrPfines et de marigots. Cepen­

d::tnt, illimite le drainrtlIe de Vrtstes zones.

On étudie deux groupes de sols (9):

- Sols des pl'ite.'iux et terr::,.sses

• Sols à sesquioxydes ferrugineux tropicaux lessivés, à concrétions,

issus de m'itéri::,.u sPfblo-p!rgileux ou ::trgilo-s::tbleux.

• Sols à sesquioxydes fPfiblement ferr"l.litiques sur grés s::tblo­

argileux. Ils sont dits "Terre de barre".

- Sols de thalwegs et zones m al drainés: en pPfrticulier :

• Sols hydromorphes humides à gley de surface sur vase m~ine,

ou sol de m'3.ngrove à palétuvier; donnant lieu à des rizières sur billons•.

..1.
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• Sols hydromorphes sur alluvions :=J.rgileux, situés entre Ifl. m::tn­

grove et les cate'3ux de "terre de barre" (::trrondissements de Diattacounda

et de Marsassoum).

La Jvloyenne-Cas:=t.m ance est :=tbond:=t.m ment fl.rrosée ;

Il constitue le réseAu principal et p.qrt"ige le département en deux

parties, avec au nord les arrondissements de Bounkiling, de MArsassoum et

de Diendé, t:=tndis que la zone sud correspond AUX Arrondissements de Tanaffe

et de Diatt:=J.cound"l.

Ce réseau principal possède divers affluents:

C'est le plus imporb'tnt. Il Vé=t de Di:=to-IssacoundA, tr:=tverse les

villAges de MarSAssoum, de Bon:=t., de Tobor, de Diqroumé, de K:=tndiadiou,

d'où il descend en mince filet jusqu'à silaYA-silAcound:=t..

L'un tr::,verse les villages de Sibicourote, de FrAncound::t-Soucoutoto

de Madin:=J., de S:=tm acoung.

Un Autre "irrose Térem bqsse, Bondali et PAris-Dassil"lmé.

Un autre encore tr::Jverse Niacound"'l et Lim:=J.ne, :=tlors qu'un brAs

p:=tsse par les villages de San ouiili et de Bond"ili.

Ffi dehors des affluents, on note des ~oints d'eft.u permAnents, cons­

tHuant des rizières profondes, et dont une bonne pArtie est à sec pendfl.nt la

saison sèche.

• 1.



- /\rrondissement de Bounkiling : on en trouve dnns divers villnges,

notnmment à Toub ncout-3., Sa.likégné, Djinani, B'lnéba, Knndimba, Colicounda,

Niaoump, Knpoundoune, Boughari, Kam -=tgoubf'l., Brosso, Soumbour.doll, J..1ayor,

Inor, K::tndiounkou, Di::trounm é, B 'iknd::tdji, Bissari.

- 4rrondissement de M:=trsa.ssoum : d'ins les vill::t[fes de Kamoya,

Dandone, Souaki, Niandanki, Sibicouroto, Francound::t, Soucoutoto.

4rrondissement de Diendé : à Tind<:fb3., Boudié-S::tmine, Djirédji,

Manécounda, Maroncounda, Bouno, Badiari, T::tmbanaba, Sédhiou, Diendé.

- 4rrondissement de Tanaffe : citons les villnges de T::tnaffe et de

Badob::tr.

I\rrondissement de Dinttacoundn : notamment à Sr.tmine, Binako...
et Goudomp.

Cette hydrogr "lphie importnnte, détermine ln Vocation agricole et

pastorale de ln .Moyenne-C:'l.s"1mance.

II est de type tropicnl sec soud::tno-guinéen avec une saison des

pluies de cinq mois, de juin à octobre, et une longue s::tison sèche rtlIr.tnt de

novembre èl mai.

La pluviométrie :'lnnuelle croit du nord aU sud: de 1. 000 mm à plus

de 1.500 mm suiv~nt des isohyètes orientés du nord-ouest nU sud-est, en sai­

son norm 'lIe.

Les températures vArient de 15 - 18° C au milieu de IIlJ. sai­

son sèche, à]9 - 40 0 C en fin de saison sèche.

• 1.

Numerisation
Texte tapé à la machine
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Le climat est favorfible à 11éclosion de diverses parasitoses dont

la plus redoutfible est la trypanosomiase, facteur limitant de l'élevage dans la

zone.

La Moyenne-Casamr:ince possède une végétation de forf1t claire aU

sud-ouest, et de S.<tvane très boisée "'lU nord, avec présence const"'lnte dans les

deux cas de bambou africain (oxytenantherPl .<tbyssinic.<t) form;;Vlt le sous-bois.

La répf'lrtition écologique des essences à travers le dépArtement,

reflète la disposition des isohyètes; ainsi, dans le sud, zone humide, inondée

pFJr endroit, croissent les palmiers à huile (El'3.eis guineensis) (9).

cepend"1.nt, 11action de l'homme p.<tr les feux cour:)nts et surtout

les défrichements répétés, perturbe l'équilibre végétation-climat. t1insi, la

brusque disparition des strates ligneuses suivie de leur retour progressif,

provoque le remplacement des graminées héliophiles pPir les gr.<tminées scir:i­

philes.

Ils "'tppartiennent ,3. plusieurs types:

Composés essentielle ment p.<tr .1ndropogon auriculatus et pennisetum

hordeoides, "iU nord de l'isohyète 1. 000 mm. Ces pB.turAges sont peu ::tbondants

en lv[oyenne -CAsam'ince.

On trouve l1espèce Diheteropogon "1.mpleeteus, sur sol gravillon-

naire.

. /.
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Ils s'étendent "'lU nord de l'isohyète le 200. 4ndropogon teetorum

coexiste .::Ive c une ::wnuelle : rennisetum suban/{ustum, à l'ombre de ligneux

denses.

Ces trois premiers types de p!itur"l.ges sont exploit::t.bles toute l'''ln­

née avec modul"ltion sP:lisonnièrf:' des ch:"f.rges.

- Gr"lminées sciAphiles bAsses: composés essentiellement des espèCE

Paspalum "I.uricul.:=ttum et Oplismenus burm.::lnii, sous pluviométrie voisine de

1.400 mm.

- Grfirninées sciaphiles h.::lutes : en fr;rE!t claire, à b.:=tse de Beckero­

psis uniseta, au sud de l'isohyète 1.500 et d<ins les vallées.

Ils constituent exclusivement les pflturqges de s.:=tison sèche, exploi­

table "I.près le retrait des eaux. Ils se composent des espèces ~n~delphia afze­

liana et Hyparrhenia dissoluta.

CONCLUSION

!'>insi, d"lns le dépArtement, les besoins sont sAtisfaits en saison

sèche avec capendaot une irrégularité dans leur rép::œtition.

Le cheptel "I.ugmente "I..ssez régulièrement "I..lors que le potentiel des

p::trcours diminue, surtout dAns les arroçdissements de Marsassoum et de

Di.::lttacounda, du fait de l'intensificAtion de l'''I.gricu1t-ure et du développement

de la riziculture. Une r"'ltionPilisation de l'exploit<ition extensive des pPircours

et l'évolution vers un élevage intensif sem blent inévit"lbles, voire impérAtives,

pour assurer un rendement correct du cheptel3.ctuE:l et futur (9).

./.



cultures permanentes du vill:::l.ge en s"lison sèche.
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B - POPUL II TION-ETHNIES

La populA.tion de 1;;J. J\1oyenne-Casamance se compose de six ethnies

principales.

1 0
) - Les Toucouleurs-----------

Ils résident ::.lU nord de l'arrondissement de Bounkiling, en bordure

de lA. Gambie.

Ces populA.tions pr;;J.tiquent une 1ssociA.tion agriculture-élev!:i.ge har­

m onieuse. En saison d&s pluies, les troupeAux sont parqués en pleine S::tV'ine

'iu-delà des chAmps (firachides, céréA.les), A.lors qu'ils viendront fumer les
•

La part de l'élev'ige dans le revenu global de cette population est

d'environ 14 p. 100.

2 0
) - Les Diolas

Loc'ilisés dans l'::.lrrondissement de M1rS"iSSOum surtout dans Sa

zone ouest.

Ils pr::ttiquent aussi l'association rll5riculture-élevage avec cependant

priorité accordée à l'agriculture, du fRit d'une forte densité de la population.

Ces ethnies occupent l'arrondissement de Diattrtcounda et h partie

de l'arrondissement de Tanaffe située ."lU sud de la rivière Dafinia-Binako.

L·3. encore, l'alJsociation agriculture -élev."Ige domine.

On note chez les Manclignes un développement des cultures fruitiè­

res et maralêhères.

. /.



Ils forment lA. grande majorité de 1::). popu1=ttion du département

et occupent le reste de la Moyenne -Crts'1mance.

Les hom mes tr;:waillent dans les champs où ils cultivent A.r::tchide,

mats, mil, fonio, manioc••• , t"indis que les femJlJelJ s'=t.donnent à la rizicul­

ture qui les occupe d'avril à octobre-jA.nvier.

L'importance de l'élevage ne se perçoit qu'à l'échelon du vill::.tge

ou de lA. f::tmille, non de l'individu. Le g."'frdiennage est assuré soit p::tr un

peul, recruté pAr le vill"lge ou 1::). famille, et dont la rémunération est cons­

tituée par toute la production laitière commercialisab1e du troupeau, soit par

de jeunes g'1rçons du vill."ige ou de lA. famille.

On le voit, en Moyenne-C3S"im1.nCe, il existe une promiscuité étroi­

te entre 1r:t popu1A.tion humaine et les A.nimaux, ceux-ci contribu~t de façon

certaine à l'entretien de celle-là.

L::). culture ::ttte1ée s'y développe. Né::tnmoins, il demeure que le

bétail constitue une g::tr.-=tntie pour l'avenir, en m~me temps qu'un moyen de S1.­

tisblction immédiate de problème urgent et sérieux.

L'effectif bovin de la Moy(;'nne-C.1.s::tmance est estimé p::tr le service

département::t1 de la Swté et des Productions 4nima1es à 117. 000 t~tes, avec

la répartition suivante:

· I.\rrondisse ment de 130unkiling : 37.000 bovins

"':rrondissement de Marsrtssoum : 17.000 bovins

· 4rrondissement de Diendé : 32.000 bovins

· 4rrondisse ment de Tanaffe : 21.000 bovins

Arrondissement de DiA.tt3.counda . 10.000 bovins.

./.
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On compte glob:ilem ent 70 p. 100 de femelles pour ]0 p. 100 de m ~les.

4 b'l suite de la campA.gne de prophylAxie collective de 1979-1980,

le recensement du cheptel bovin ~ permis de dresser le table3.u suivant (t3.­

bleau ne 1).

. /.
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lfFLECT...J:F_f1QlLIN.. BEf;§l:!~E_1..CLf;QJJ.E~_IL.F1.b.1_~1l"leA g.l:i..~_D.E...!:: 1Qç:I.N.:~ ..~I..9.l:'- J2.'ZJ.=.12§.Q

~A,rrondisse- : : : : Jeunes m 3.1es : Jeunes femelles : Tot!!! ~rron- )
• T3.ureA.ux • Boeufs . VA.ches • , .)

~ ments ~ ~ ~ ~ moins 6 m ois ~ plos 6 mois ~ moins 6 mois ~ plus 6 mois ~ dissements)
· . . . . . . . )· . . . . . . .

~ Bounkiling ~ 1. 127 ~ 2. 348 ~ 20. 221 ~ 2. 238 ~ 2. 289 ~ 2. 465 ~ 2. 620 ~ 33. 308 ~

f : : : : : : : : )----------------------------------------------------------------------------------------J· . . . . . . .· . . . . . . .
~ M"irs=issoum ~ 287 ~ 1. 285 ~ 5. 524 ~ 789 ~ 765 ~ 805 ~ 807 ~ 10. 264 ~
L . . . . . . . . 1

• • • • • • • • 1

{ ---------~-------7------~--------~---------~----------~-----------~----------~----------l• • • • • • • • 1

(( Diendé : 627 : 1.336 : 10.430 : 1. 124 : 1.209 : 1. 129 : 1. 141 : 16. 996 ~
: : : : : : : : )

~
. . . . . . . . )· . . . . . . .

--------~--------~------~-------~----------7----------~----------~-----------~----------)· . . . . . . .
( T<m3if : 471 : 745: 7. 736: 852 : 910 : 902 : 879 : 12 "9lï )( . . . . . . . . ....,. - )· . . . . . . .
f . . . . . . . . )· . . . . . . .
---------~-------7------~--------~---------~----------~-----------~----------7----------}· . . . . . . .

~ DÏ:=tttA.cound~ ~ 327 ~ 368 ~ 4. 987 ~ 568 ~ 559 ~ 580 ~ 555 ~ 7. 944 )

t . . . . . . . . }· . . . . . . .
--------~--------~------~-------~----------~----------~----------~-----------~----------)· . . . . . . .

~ Département ~ 2. 839 ~ 6. 082 ~ 48.898 ; 5.571 ; 5. 734 ~ 5. 881 ~ 6. 002 ~ 81.007 j
( . . . . . . . . )· . . . . . . .

. /.
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Ce cheptel est représenté uniquement p~r une r'lCe t'lurine, l~

seule :"'id3.ptée au contexte écologique, 1'1 rA.ce Ndam 'l, ,~pp'lrten1'tnt à l'espèce

Bos t~urus, dont nous ne ferons qu'un bref r::tppel ethnologique et zootechnique

tout en ess~y~nt de dé/I::tger l'essentiel. Des renseignements détaillés à ce su­

jet peuvent ~tre recueillis p~ ailleurs (85,45).

Le bétail Nd3.ma a son berce;:ju ::l.U Fout3.-Dj'lllon en Guinée. Le

terme est synonyme de "c'ourte ,"lU f' en 13.ngue Ou olof, m"l.is représente un petit

village du Fout'l-Djallon. Puis l1't r:::J.ce s'est dispersée, pour occuper selon

P4GOT et DEL /lIN 1,3. zone comprise entre les 5 et 10 Cl de l'ltitude nord, elle

intéresse le Sénégal (C1'tSAm'lnce, SénégA.l-OrientA.l), 1ft C6te d'Ivoire, le sud

du M'l1i et les ét3.ts à climat guinéen.

L'action combinée du milieu et de 1'hom me "'1 quelque peu trA.nsfor­

mé cette souche, quant à 13. robe not:'lmment.

[,3 description indique un :::J.nim~l de petite t:::J.ille (femelle: de 0,95

à 1, 10 m ; m~le : plus gr"lnd, de 1,05 à 1, 15 m). Le chignon est rectiligne, le

form'lt moyen, briviligne, ellipométrique. L"'i robe est fauve, v~i3.ble, avec

un renforcement de ton 'lU nive "lU des extrémités (t(tte et membres) ; les cornes

en lyre moyenne, bl'lnches ou blanc-procelaine, terminées pAr une pointe fine

et noire, à section circulA.ire.

L3. trYP'lnotolérance constitue la carfictéristique m~eure de la

Ndam:::J..

~ partir de ce type originel, on note des variantes qui distinguent

en C3.sA.m3.nce, des "Nd"lm'l petites" et des "NdA.m-'1s gr-"'indes",des robes sim­

ples {noir-fr'lnc, brune, froment, roux-fr3.nc, roux très clfiir, {;wve), des

robes composées et des robes pies.

L·"J robe, dit-on, est la sign"Jture d'une rAce. Toutefois, des études

récentes (51) montrent, lors d'une première -1pproche, l'inexistence d'une cor­

rél"ltion robe-sensibilité à 1::;1 trypftnosomiase, permett3.nt de conclure à une

hom ogénéité de sensibilité du b étfiil Ndam3. à l'égard dê cette p:=tr"lsitose• .E;n

v;;t-t-il de m~me pour les -"l.utres gr~ndes A.f!ections du bétail? CelA reste à

démontrer.
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Nous considérons, com me hypothèse de travail, que nous sommes

en présence d'une population hom ogène dans sa diversité. ~ cet égard, les

aptitudes zootechniques suivantes peuvent ~tre dégagées.,

Animal compAct, tout en ch;<tir, de vitesse de croissance et de

conform "ltion satisfaisantes, la Ndama constitue une bonne race à vi::tl1de,

avec un rendement de 55 à 60 p. 100. Cette performa.nce est accrue par une

amélioration de l'alimentation et la sélection.

Les m ~les sont, en général, castrés à 18 mois - 2 ans. L::t petite

taille fait que IR. Nd:.tm::t ne peut ~tre utilisée pour les gros travaux. Cependant,

des études effectuées en 1965 par l'Institut d'Elevage et de Médecine Vétéri­

naires des pqys Tropicaux indiquent que l::t Ndam a serait un excellent ::tnimal

de trait. Elle serait beaucoup plus vive, nerveuse, rapide et docile que le Zébu,

après un dressage sérieux.

Comme la majorité des vaches "ifricaines, la femelle Ndama est

une mauvaise l;:dtière ; elle produit 1,5 litre Z1 2 litres par jour pendant les

bonnes s:;tisons. La lactation dure 5 h 6 m ois. Par contre, son lait est très

riche en matière grasse: 39, 1 à 68,1 g par litre.

Le cuir de If'! Ndama est très rf:' cherché, car de bonne qu::ù.ité lors­

qu'il est bien conditionné. Il est commerchlisé sous le nom de "vachette de

Guinée If et pèse, à sec, environ lj. kg.

./.
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Elle est rel::ttive. L':j,ptitude de l~ race à résister n~turellernent

à l~ trypanosomi~se (51, llJ5), f~it que l~ Ndama ~ été choisie pour:

- constituer des noyaux d'élevage, en vue du repeuplement not~mment des

S~V"lnes du Congo et du Zalt-e, de l~ R. C. "'., du Gabon, du Nigéria, etc•••

L'export::ttion constitue donc une source de devises;

- plus simplement, d~ns les zones qui offrent la possibilité, de faire du r~­

ching, ce qui permet une extériorisation des diverses "lptitudes ;

- pour entreprendre des ess~is de croisements: soit en vue de l=t simple ~mé­

liori'ition génétique d'une =tutre r~ce (Za11:'e,et en 1911;, "lUX Iles Vierges, entre

Ndama et Red PolI), soit pour ~méliorer les ::J.ptitudes laitières de l::t. r~ce (en

c6te d'Ivoire: croisement Jersey;i.Ïs-Nd::tm3.), soit pour l"l cré~tion de race

nouvelle (r~ce "Métis de B::t.m bey" du C. N. R. A.).

CONCLUSION

Un cheptel de qU:tlité, à mA.ints ég3.rds, privilégie donc la Moyenne­

Casrtm ance. L'ensemble de l' f'j frique if.." re cannAit. ~ussi mérite -t-il donc une

attention toute particulière. L'intensification de son exploitation constitue un

impér"ltif, qui doit ~ffronter l3. dégrA.dfftion des parcours due "lUX feux cour~nts,

l'extension des cultures vivrières et de rente, et se proposer de répondre à la

constitution de réserves "lliment~iresrendue possible p~r un milieu clément.

Lfi brucellose, 3.tteignfint de tels "Inimfiux Pldaptés à un milieu si

bien défini présente des c::tr::t.ctéristiques particulières.

./.
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l - ETUDE CLINIQUE

4 - NOTIONS GE1VER 4LES---------------------

La brucellose bovine, s'exprim ~nt dans le cadre d'un élevage in­

tensif, arbore le visage cl."tssique ayant nom "·'ivorte ment épi:;,eotique".

En Afrique tropicale et~u Sénég::J.l en p:v'ticulier, où l'élevage

est de type extensif traditionnel, la malR.die prend un c.v'R.etère plus insidieux

et les formes cliniques sont essentiellement doubles, asseciées ou non.

Il est .:onstl"lté dans les troupe~ux quoique rarement. II pa.sse

s,uvent inftperçu, d'~utFwt plus fréquemment que l'avortement n'est pas con­

sidéré COmme une malrJdie par l'élevel,lr.

Che z la femelle, il revt1t plusieurs aspects. Il est soit isolé, se

produis~nt le plus souvent d::tns la deuxième moitié de IR. gestation (vers le

septième mois), soit il se m:=tnifeste en série de plus en plus proche du terme

de la gestation, puis s'établie une auto-stérilisa.tion suivie de v~l;:jges nor-

m l"lUX. Enfin, peuvent se manifester des avortements répétés, 1Jprès plusieurs

vt1lages norm 'iUX.

Toutef ois, l'avortement n'est p1'tS patbogneumonique de la brucel­

l~se, diverses étiologies sont en mesure de l'occasionner (mkN:>bien.ne., ~­

sUaire, métabolique, immunologique ou m~me traumatique).

voc::tble regroupant des lésions de loc:=tlisa.ti.ns diverses : bursite~

articulaires et sous-cutané,s, tendo-vfJginites, péri:=trthrites, arthrites.
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Ces lésions débutent par une hydropisie synoviale qui évolue vers

la chr.nicité pour denner une tuméfaction c:'iI'::tctéristique.

Les hygromas sont d'origine brucellique chez les bovins (32, 33).

Ils peuvent exister aussi bien chez le mMe, où il constitue souvent l::t seule

forme clinique, que sur les femelles, et le plus souventsur les PlduItes S::tDS,

cepend::tnt, en t1tre leur apanPlge (32).

B - OBSERVIJ.TIONS PERSONNELLES SUR LE TERR4IN--------------------------------------------------

Les visites ponctuelles effectuées .:tU niveAu de certa.ins troupeaux

à travers le département de Sédhiou, nous ont confirm é 1ft fréquence non négli­

geR.ble d'hygromas et l'existence d'::tvortements.

Ces derniers ne sont p"tS spontanément mentionnés p::œ l'éleveur

mals, gr~ce à un entretien poussé obtenu d""ns un clim""t de confiance, nous

sommes "trrivés à ét""blir l'existence d'''tvortements -"intérieurs et, quelquefois

m~me, à en déterminer le nombre et l::t fréquence.

En génér""l, après le premier ftvortement ou le second, l'éleveur

n'en note plus.

L'ensemble des renseignements que nous ,"lvons pu ::tvoir sont con­

signés d3.ns le tableau nO 2.

]v!A.nifest.<:ttions cliniques bien connues des éleveurs, justifi::tnt di­

verses dénomin"tti,.,ns vern'lculaires, telles "b""kkalé" chez les populations

peuls, "effolé" chez les Diol::ts, "toto" en Mandingue.

BIle est élevée i le taux glob-"il pour l'ensemble des troupeaux visi­

tés s'élève à 4,40 p. 100 (53 cas sur 1.202), confirm ant Plinsi les résult::tts de

CH4MBRON.
.1.
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Sur 17 troupe "lUX visités dans le département, 14 présentent des

m:wifest"l..tions cliniques hygrom "1.te uses, sCiit 82,]5 p. 100.

9,61 p. 100 des femelles du dépA.rtement préSfintent ses manifes-

tations.

On trouve des extr€mes, soit des troupeaux SAns hygromas appa­

rents (ceux des vilbiges de Mandina-Findifé, de Diambancound'i, de Bouno,

de Bambaly, de D-"lkidioto et de Niassène-Dioh), soit des treupeaux recel;mt

un pourcentage extr€mement important (village de Boudiémar et de Sitaba,

n nt,"fm ment), avec toutes les valeurs intermédiaires possibles•

..Tab1e.!l!!..!1.!:.'?" : _JY..OI'j..J1E.E'L N~IJJEE_F2'r..EEE;jEII.T I..Q.N QE§JOR.,Mgs~.bJ­
!\LLOU.§§_~..T.E"!'y.§_RS_h~l"LQ."t-.lf..JY..!'!..F2g~SA,M"'gCE

· : :Nbre : :· % Morbidi-Village : Péri"de · Effectifs visités 1\ t Nbre Hygro-
· : vor e -: : té· : : ments mAS ·· : , .

· · · · ·· · · · ·Beussoura · 17-8-78 · ]7 ( 27 F + la M) · 1 · 4 (F) · 1],51· · · · ·· : · : ·· · ·Mandina-Findéfé : 18-8-78 41 ( 28 F + 1] ]1.1) · 2 : 0 · 4,87· ·· · : · :· · ·Diendé (village) · 21-8-78 · 60 ( 44 F + 16 Je.1) · 0 · 1 (F) · 1,66· · · · ·· · · · ·· · · · ·Sitaba · 22-8-78 · 60 ( 44 F + 16 M) · 4 · 9 (8F+1M): 21,66· · · ·· · · · ·· · · · ·Ida · 2]-8-78 ]2 ( 28 F + 4 M) · 5 : 1 (F) : 18,75· ·· · · · ·· · · · ·Tambanaba · 24-8-78 · 119 ( 89 F + ]0 lv.t) · 7 : ] (F) · 8,40· · · ·· · : · ·· · · ·Tam ban an ding · 25-8-78 · 118 (101 F + 17 M) : 0 · 2 (F) · 1,69· · · ·: : · : :·Badiar · 28-8-78 · 104 ( 79 F + 25 M) : 2 · 2 (F) · ],84· · · ·· · : · ·· · · ·Bamacounda · 29-8-78 · 105 ( 81 F + 24 M) : 1 · 1 (F) · 1,90· · · ·· · : · ·· · · ·Diam ban counda · 29-8-78 : 21 ( 15 F + 6 M) 0 : 0 · 0· ·· · · : :· · ·Bouno · 29-8-78 · 10 ( 6F+ 4 M) · 1 · 0 · 10· · · · ·· · : · ·· · · ·Boudiémar · ]0-8-78 · 159 (128 F +]1 M) · 4 : 18 (t7F+ lM): 1],8]· · ·· · : · :· · ·Bambaly · ]1-8-78 : 24 ( 19 F + 51\1) : 0 · 0 : 0· ·· : · · ·· · · ·
• 1.
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· : 'Nbre • •· Morbidi-
Village · Périodes Effectifs visités · " t . Nbre Hygro-' %

· : .vor e-: .
té· · m:=ts

:ments · ·· · · ·· : · · :· · ·Bakidioto · 20-8-79 · 55 ( 49 F + 6 M) · 1 · 0 · 1,81· · · · ·· · · · :· · · ·Ndiama · 21-8-79 : 109 ( 85 F + 24 ft) · 8 · 7 (F) · 13,76· · · ·· · · · ·· · · · ·Niassène-Diola · 22-8-79 : 59 ( 45 F + 14 l'liT) : 0 · 0 · 0· · ·· · · · ·· · · · ·Goudomp · 29-8-79 : 89 ( 68 F + 21 14) · 3 : 5 (F) : 8,98· ·.. ...
~~~_~~~~~__J~~~~~~=~~~~~~~~~~=~~~~~~~~J~~=~~~~~~_~~~~~.~~_~~_~~~

· · · · ·· · · · ·DEPARTEMENT · 1)79-79 :1.202 (936 F + 266 M) · 39 :53 (51 F + 2M:J 7,65· ·· · · · ·· · · · ·

F ... Femelle

M = M~le

Les hygrom ",s const fltés se manifestent pour l::t plupart ::tUX genol

et aUX gr "lssets. Un cas intéressant rencontré à Boudiémar porte sur un tau­

re::tu, de qU::tlité et d'un bon ét"lt génér:=tl par ::tilleurs, montrant deux énormel

hygroma.s : l'un siégeant à l:::t f!:ice latér'31e droite de l'encolure et l'::tutre der

rière le chignon. Ce sujet es t l'un des deux seuls m';'les porteurs d'hygroma.t.

que nous -":Ivons rencontré au cours de nos deux campA.gnes.

De plus, on trouve à peu près autant d'''inimaux porteurs de deux.

hygroma.s que d'animaux qui en portent un seul. Nous avons rencontré quelqu

rares C"iS avec trois hygrom as.

2c.) - Les avortements

Leur fréquence, dans 1;:;, mesure où l'on '"iccorde un quelconque

crédit ::tux assertions des éleve urs -ce dnnt je ne doute pflS à prieri pour m '"

p:::trt- .'élève à 4,16 p. 100 (39 C:::tS sur 936).

Lq sérologie confirmera ou infirmer"! ce taux.

./.
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CONCLUSION

Nous n,..tons que depuis les tr"'lV<:fUX de CHAM BRON en 1960, les

mA.nifest::ttions cliniques, loin de s '."ltténuer, deviennent de plus en plus im­

porh.ntes, à une cA.dence certes rn odérée, m ais tout de ~me résolument ir­

réversible~ Les conditions de développement sont des plus favorables.

II - ETUDE DE LABOR"\TOIRE

INTRODUCTION

Cette étude :'l trait ",,-u diagnostic expérimental de la brucellose bo

vine et humaine.

Les méthodes de l::tboratoire sont seules à m~me de confirmer

une suspicion clinique. Elles sont plus prÉ'cises et plus complètes, et à ce

titre, constituent un "1.ppoint précieux qui ne S'lur::tit ~tre négligé: ces métho.

des ont nom: sérologie, test allergique, bactériologie, etc•••

~.insi, des études bactériologiques ont été menées sur des pré­

lèvements proven""-nt du dép::trtement de Sédhiou en vue de l'identification

et du tYP3.ge des souches locales de Brucell!'l. (146).

Four rester drws un c",,-dre général et systém atique, nous nous

limiterons à l'A.pplicAti()n d'un cert::tin nombre de tests sérologiques afin de

préciser et d'actu::l.liser l'incidence de cette zoonose sur 1::1. santé animale. Un

bref rappel des études bactériologiques antérieures précédera l'introduction

de nntre travail sérologique personnel.

<1 - ETUDES BLJ.CTERIOLOGIQ[;"ES-----------------------------

Elles sont destinées à me ttre en évidence l'."lgent pathogène. Di­

verse.~ techniques sont utilisées à cet effet, notam ment h. b:::tctérioscopie et

les méthodes de culture.

.)
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Elle utilise bJ. méthode de frottis effectués à p"U"tir d'un placent,"'!

suspect puis colorés par 1;:;,. méthode de KOE5TER ou de STtjMP.

L'inconvénient de ce type d'ex;:;,.men vient de ce qu'il ne peut ~tre

pratiqué qu'à un stade donné du processus morbide, c'est-à-dire, au st;:;,.de

clinique, tout comme d'ailleurs 1;:;,. culture qui 1;:;,. complète.

2°) - La culture

permet l'isolement, l'identific::ttion et le typage des germes.

La condition sine qUA. non pr>ur l'obtention d'une culture conven;:;,.ble

est le recours à des techniques ;:;,.d;:;,.ptées de prélèvement et de préparation des

éch~tillons réalisées d;:;,.ns des conditions d'asepsie rigoureuses.

Divers milieux sont utilisés pour l'isolement primaire et les pas­

sages successifs, notamment:

- Milieux prép::trés ;=tu l::tboratoire

• gélose dextrosé !'iU serum,

• gélose à l'infusion de pomme de terre et au serum,

• gélose ::tu s:wg : 5 p. 100 de SAng de mouton d;:;,.ns une gélose­

b:::"se.

- JVfilieux commerciaux

• gélose trypticase soja,

• gélose tryptosée,

• gélose ~lbimi-serum.

• 1.

, .



1
- Milieux sélectifs

Ils sont constitués par les milieux précédents, m::tis additionnés

d'antibiotiques divers, not::tmment de bacitracine, de polymyxine B et de

cyclobeximiée.

Elles v::u-ient suivant la natu,e du prélèvement qui peut se f::tire

soit à p::trtir du sang ou d'autres humeurs, soit à partir du lait, de divers tis­

sus, de sécrérions v:::tginales ou de sperme.

!linsi, pour l'étude des souches sénég::tl::tises, DOUTRE et coll.

ont utilisé le liquide de ponction des hygrom:::ts, prélevé d:-ws le Sénégal et,

en p::trticulier en C::ts::tm ::tflce. Ces ::tuteurs isclent les souches bactériennes

sur milieu "Brucella agar modifié" additionné de polymyxine, de b::tcitr"Jcine

et de cycloheximide, suivant en ceh toutes les recom mand3.tions du Sous­

Comité de 1::t T;uon omie du genre Brucnll::t. Ils ont '1.insi isolé 181 souches

de Brucella abortus, à partir de bovins. Ces souches ont bdt l'objet de typ::tge

et, pour 65 d'entre elles, d'une détermin::ttion du profil d'oxyd::ttion métaboli­

que en app::treil de W::trburg (tableau n 0 5).

4près qU::ttre jours d'incubation à 37 0 c sous ::ttmosphère conve­

n::tble de CO
2

' l'ex::tmen morphologique et microscopique permet de reconn::ti­

tre les colonies de Brucell::t.

L'identific::ttion et le typage sont effectués à la Station de p::ttholo­

gie de l::t Reproduction, Centre de Recherches de Tours, I. N. R. ~., Nouzilly,

37 380 Monn::tie, France.

Les résultats obtenus sont consignés dans les t::tblef:1ux nO 3, nO/;.

et nO 5.

Les cf:1r::r.ctères du genre Brucellf'l. sont: coccobf:1cille Gram négf:1­

tif, imm obile, 3.s]Joru1é, aérobi strict, de culture lente, oxydase vf:1riable,

catalase (+), uré.::tse (+), non protéolytique.

. /.
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Ces c~ractères se retrouvent dans l'étude eile ctuée, toutefois

180 souches sont oxydase (-) et une souche oxyd~se (+). L'Ftpp::trtenance au

biotype 3 est mise en évidence s::tuf pour une seule souche du biotype 1. Cette

homogénéité est curieuse et remarqur.tble lorsque l'on conn::.t.it le mél3.nge des

biotypes en cause en Europe p3.r exemple.

M::tlgré ces varia.tions, les profils méta.boliques des souches séné­

gal:::J.ises correspnndent nettement à l'espèce Brucel1::t abortus.

R"1.ppelons que le genre Brucel1a comporte six espèces dont cinq

sont présentes en LJfdque : B. f'lbortus, B. melitensis. B. suis, B. ovis et

B. canis, le sixième B. né ...tom::te faisant défaut.

T::tble:::J.u 3: CARACTERISATION DE 181 SOUCHES DE BRUCELL~ D'ORI-------- ------------------------------------------
G.IJj..§ ....BQy"JJVlf....I.§.Q~~Eâ..:.,1_U_-â.!lli.§.CJ1f:.LE~Bklf...Ei-§EB§!!Y§S_

QQQg~;~T f::.'S .p.!.l.12...FJ..fi..TIfJ Ç'~:Il.Q1i.P.§.§_B 1.Q,[.JiE.LEf?.~ G l!..~/11.
N gCI~'r.lf (146)

( :)
( Caractères : Résultats )
(-------------------=----------)
( Morphologie cellul::tire : CoccobAcciles non spo- )
( ; rulés. non enc3.psulés )

( Coloration de Gr::.t.m : )
( :)
( Mobilité : )
( :)
( Ferment3.tion du lactose sur MAC Conkey : )
(agar :)
( :)
( Hémolyse sur gélose S3.ng: )
( :)
( 4cidificAtion du glucose en eau peptonée, : )
( rouge et phénol : )
( :)
( CAtalase : + )
( :)
( Oxydase : 180-. 1 + )
( :)
(Uréase : + )
( :)
( Indole : )
( :)
( Réduction des nitr::ttes : + )
( :)
(Citrati? (Simmons) : )
( :)
( Rouge de Méthyle (R. M. ) : )
( :)
(Voges-ProskA.uer (V, P. ) : )
( 1 )./.
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'l~aJ!1.e3!!...!! Ç~B~~I.ER.l..3.AT..LQ1'i_D.E_J.§1.$_OJj.ÇJœ.$_Dfd...P.EJj.Ç_ELL_A.-~)lQR'l.Q§".P.!..QEl_G...I.!!'§_!!..QTLLJlLE1.!..§'Q~~.§.§._41L§.E!im.~~

E.~E...f,'§'§_fd.E.E.§'fl..Y..fdâ.ÇO.!!'y..PJ.1fl'.IQliliEl:.bE§_IJ!.l..DfdN'l:.IE1_C_4J'I9li (146)
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: : : ~gglutin~tion : Croissance en présence de colorants: :
• Exigen ce' PrtJdu c:. par les séru ms " F h' S f' .
: : : , Of· : Th· . : usc 1ne : ~ r"3.: :. monospec11ques 10n1ne ..

: 0 d : : en : t10n : : : bas1que :nme 0: B· t : ,
• xy ase. • 1.. • • • • • • • • • • 10 ype • Espece

de· • DCE· 0'1 x . CO "de H S' 4' • 10' • • • " • •
'. cuches : : (1) :1cE : 2 : 2: (2) : M : (3) : 20 : 40 : 10 : 20 : 100 : :
/'S .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..;. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..
,1 .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .... .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..

.. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .... .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..'"':""'---------------------------------------------------------------------------

'r..

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

.. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. )
T-----~-----~----~-----~------~-----~-----~-----~----~---~----~---~----~---~-----~. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ). .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..
) .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. )

1" + "+" + "+ " +" + "- "+ "+"+" +"+. + .... .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. ).. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. " ..
· );B. ~bor-)

: tus )
:- )

_J

(
(
1

( "
~N(;mbre •

(1) - DCE ... Dilution courante d'épreuve

(2) - 4 = :=t.nti-abortus-suis ; M =- anti-melitensis

(3) - Concentrations exprimées en pg de colorant par ml de milieu gélosé (sérum dextrose ::tgar).
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T..~1~:j.E..5_: C_O.l:l.J5.P.11..M.AT..LQ.N Q.!....Q.XyG$l':!...F;,.fQQ2N.b_~E.ggâ.Ê!L.lf..$U.E..$..fLQg~Y~J'1l.E.Kfi!l.Is...1{1.b..JEU-.!.!J'.E.I.PJ'..J~~3E_Ei..Q.~~G·"B!.!...

.Q.!iL§S..13.P.Y~ HE.13_!d.E...PEU.Ç..$~.b..:..'L1.~QR 'lJl..â .P.!..QRl...G....I..!:!..§_!1rKINJ!d_I§Q~~.g§ -!,-_y_~.g!im~f:..,_E!:f ...?..E..€.sE2J.LC2-E2 D§_

I}J.E'.F..lE.E.§F.:I''§_âU:§'â'I.B.~T..S (146)

: 430
:
::

: 165
.·]82

:
:

13

: 2-102 ;525-507:102-275:182-504 ). . . . ). . . .
: 39 : 391 : 180 : 370 )

: : : )
: 18 : 54 : 38 : 60 )

: : : )

:
:

45

17

14

5-87

;

:

:

:
:

:

9 :

o

15

:
:

:

o
:
:

:

37

:

··o:

• t '" .. • ~ •

'L-as-' L-A.r-·DL-or':L- ·L-;rA.-·D··-ga-· D-
:para-. : gini- : nithi- : : : :
: gine : ne : ne :olysine: biDose: l3.etos~ ribGse':· .. " .. . .
<·:

:

: 135

:.!\cide : L­
o.L_ glu~

: tanique: ::,.lanine

:
:
: 266

: : : : : : :
: 97 : 279 : 225 : 2 · 80 : 47 :·: : : : : : :

· 18 : 39 . 31 · 4 : 18 : 23 .· . · .
: : : : · : :·

:65-147 :20&-409:14~298: 0-18 : 39-132 : 12-116:0 -35 :

: 97Xl
:
:1

:
:

:
:

. .. . p "
:DHnen-' arame-'
:sion de :tres sta-: S

Qxydasel1éch,n",!istiques : U B S T R ~ T S

:tillon : ~u valeur§ Ox
.mdividuei-

'0 les :··

: : : V."

· : :·
: - : 63 : X
: : :
: : : S. :.

:
:

:

:

:

:

1

)
)

· . )
· D 'M'-- : esoerYJ

1 : 'h 't 1)xy oSfi r r 1 0 )

)
)
)

· . . . .. . ~ . . . . . . ~ . )
.----.:...-----.:...----~------!...----~----.~-----....:-----~-----~---·--!...----..:..-----..:..----~-----':...·----.:...-----7

~ • • • • • • <0 C • • • , • ..· . . . . . . . . . . .. . . .
: + : 1 : Xl: 87 : 222 : 171 : 0 : 53 : 28 : 14 : 33 ; 15 : 397 : 173 : 370 )
• • • • " • • .... e , • • • • • J
._---_....:_----~----_....:_----~-----.:...-----!...----~------~---_....:-----"------"----_.:..._---~---_....:_---- )
II: • • • C' .. .. • • • • .. • • •· . . . . . . . . . . .. , . .

/3ietype:

(

(
(
( ]
(
(

l : _~_--'_~.

X L'3. respir~tion endogène (colonne 0) est soustr"lite et les valeurs sont exprimées en microlitres d'oxygène consomm é pf1r

mi1ligr"lmme d'azote bactérien et p:J.r heure (p 10
2

/mg N/h)

$.%!!J.~2.le~.E!lli~ti.s_: Ki, amplitude ou intervalle entre les valeurs extr~mes observées,

X, moyenne de l'échantillon,

S, éCJU't type de l'échantillon,

Xi, valeurs individuelles.
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La méthode sérologique recherche les tém oins de l'infection, c'est­

à-dire, les anticorps spécifiques. Son intérf!t réside dans le f"lit qu'elle demeu­

re d'une portée plus génér"lle et que SFt réalisFttion, plus simple et plus immé­

di"lte, évite les contrriintes nombreuses de l:t méthode b::t.ctériologique.

Les .:mticorps recherchés sont les Ftgglutinines et les "sensibilis"l

trices". ,1 cet effet, les méthodes d'an~lyse sO"'#- 1'Jombreuses (ce qui indique

qu'aucun n'est p"lrfait) : lA. séro-"igglutin3.tion de wright, la fixFttion du complé­

ment, 1Ft ré"tction de Coombs, la l"lcto-séro-agglu tination, h muco-rtgglutination,

1Ft sperm o-agglutination, l'épreuve à l'antigène tamponné, l'agglutin;:jtion ré;:j­

lisée à l'Ftide de suc d'org:wes pressés, l'hémagglutination conditionnée, le

test b~ISA, le test d'hémoyse indirecte, etc••• autant de techniques désorm!lis

c1.!issiques -à quelques exceptions près- que DIOP (57) citant RENaUX, rap­

porte avec forces dét:"t.ils t;:jnt d1.ns les principes, av~ntnges, inconvénients, que

dans les interprétations.

Pour notre part, nous ferons crts de trois tests clrtssiques autour

desquels s';:jrticule notre étude de l'incidence zoo-s"tnitaire de la brucellose

bovine.

Cette étude Ft été accomplie en deux ::lns (aoat 1978 - aoat 1980).

Elle a comporté deux parties, l'une conS1.crée FtU travrtil sur le terr;:jin, l'1.utre

;:jux ;:jnalyses de labor::ttoire.

1 0
) - '" ctivités sur le terrain

Compte tenu de l'~endu~ de la zone d'étude et de nes f::tibles moyens

matériels et fin;:wciers, deux périodes ont été nécessaires à ces activités sur

la bnse d'un échantillonnage représentatif des troupe;wx du dép1.rtement :

_ ~!2.at=S~1.f!..mbr~_1.228: visite des troupe!lux de ln commune de Sédhiou

(p::trqués à Boussourrt en majorité, d;:jns le c::tdre d'une coopérative d'éleveurs)

et des vill1.ges environnants, situés -'lU nord du fleuve C::ts-'lm;:jnce, ceci pour

leur nccès f;:jcile.

. 1.
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- l'19..a1.-se.Ete.!!.!..bL~J.2.Z;L:""pour le reste du département.

Ces dates correspondent à des st;:,.ges que nous ;wons effectués au

Laboratoire d'Elevage et de Recherches Vétérinaires de Dak;:,.r-Hann.

Ce protocole est répété journellement tout ;lU long des deux cam-

pagnes.

AU niveau de chAque troupe3u visit€: dans le villr=t.ge :

• étude clinique: consiste à noter h présence ou l'absence d'hygrom::ts, leur

nombre, leur siège; à procéder à l'interrogAtoire des propriétAires quant

aux avortements éventuels survenus dans le troupeau, à en déterminer le

nombre, la périodicité;

• saigner tous les ;:,.nimaux ay-"'mt plus de six mois d'$.ge, à l'aide d'un mJ't.tériel

de prise de sang type "Prelvex-Cooper". Les prélèvements sont tr:msportés

dans une boIte ne contenant pas de glace, très difficile à se procurer en cette

période;

• dès le retour "lU service départemental de lA. Santé et des Productions ~ni­

m$.les de Sédhiou : conserv::ttion au réfrigérateur, à li 0 C.

4u dispens=dre dL~ .sédhiou, dispOSAnt d'une petite centrifugeuse

éle ctrique, nous procédions /'l.ux opér::ttions suiv::lntes :

• centrifugation des tubes de s-':ing,

• extr"tction des sérums,

• conserv3.tion de ces sérums dans des flFlcons "type pénicilline" de

10 ml, étiquetés à l'aide de morceAU x de spar"fdrap, numérotés

et rep1::tcés dFlns le réfrigér::..teur à li 0 C, en .::tttendant d'~tre ache­

minés sous glace au lAborAtoire de Dakar-Hann.

. /.
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Paur cette période, nous disposions des éléments de tr~vail sui­

v~t, fournit par :

+ - Le L:::tboratoire de Hann :

• 1 flacon de 10 ml d'antigène Rose Bengal,

• 200 tubes "Prelvex-Cooper",

• 1.000 flflcons "type pénicilline" de 10 ml étiquetés flU sp::tradrap,

• 2 carreaux de fai1bwce,

• 6 pipettes DUCL~UX de 1 ml.

Mise à contribution de la voiture Land-rover du service. Le res­

ponsable nous "1 apporté compl"iisamment son aide à ch3.cune de nos sorties.

Le Médecin-Chef de la Circonscription, nous R. perm is de tr3.v::'iil­

1er dans son IftborR.toire d'W::'ilyse, d'utiliser la centrifugeuse, le réfrigér3.teur

et, bien entendu, la pallIasse pour nos manipul~tions. De plus, le chef de labo­

ratoire ne manquait pas de nous 3.ider chaque fois que le nombre de prélève­

ment ét::'iit import3.nt.

DA.ns le c3.dre d'un projet d'accompagnement viS3.nt à déterminer

"lft fécondité des mères", il ét:::tit prévu l'étude de l'incidence de l3. brucellose

bovine dans le département de Sédhiou, ce volet, comme l'ensemble du projet,

devant fttre financé par l~ B3.nque Mondi3.le.

. /.
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Comme pour acturtliser ce projet, le Directeur du P. R. S. s'était

proposé de nous faciliter 1Ft Mche en se chJll'ge1int d'une partie des moyens lo­

gistiques et en 1iffect1int du personnel d'encadrement au niveau de chaque loca­

lité retenue dans notre progr:lmme de tournée communiqué à l'avance.

-~!L-'!.l~!!1~'p~ri2cJ...e: t.oClt-septembre 1979

Lors de la première période, notre travail a été largement facilitE

par des contributions d'origine diverse qui ont disparu lors de 1131 seconde.

Le manque de moyen propre de déplacement nous obligeait à de­

mander une aide indispenS1ible. Les seules institutions ou personnes suscep­

tibles de nous en fournir connaissaient elles aussi le m~me genre de difficul­

tés, toute proportion gardée. Cette situation nous a contraint de réduire et de

choisir le nombre des 10c1ilités à visiter 1ifin -:Je demeurer,dans les limites de

nos moyens.

- Les :=J.nimaux

Ils sont tous de race Nd:"im1i. Ils sont conduits au p~tur"lge "'lssez

tardivement afin qu'ainsi affamés, les A.nim;;t.ux n'éprouvent pas le besoin de

trop s'éloigner, compte tenu de 1 ':lbond:wce des p~turages.

- Les méthodes

Le temps cons~cré à cette opérrttion dev,'iit respecter le moment

:=tuquel les animaux sont conduits ::tux p~turages. Heureusement, leur départ

était si tardif qu'il nous a été presque toujours possible de saiglJer tous les

troupe1iux de la localité retenu ce jour, mis à part, cependant, quelques diffi­

cultés mineures.

./.
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Ainsi, tous les m ::.Jtins, aV-3.nt 8 heures, nous num érotions les

"Prelvex-Cooper". Sur le terrain, un aide tenait de quoi écrire pour prendre

les renseignements qui devaient lui €tre donnés.

Pour effectuer les prélèvements, nous étions secondés par le chef

du service d'Elevage, et à l'occasion, par un ::.Jgent du P. R. S.

Suivant le nombre de personnes déléguées par le ou les proprié­

t:?J.ires du troupeau pour assurer la contention des :?J.nimaux, nous formions un

ou deux groupes de tr-3.vfiil,

Notons qu'à cette période les tr-3.vaux des champs battent encore

leur plein, et que les forces vives des vill-3.ges s'y trouvent mobilisées.

Les prélèvements sont ensuite ramenés dans une boite au Service

d'Elevage et conservés au réfrigérateur, en attendant d'€tre centrifugés l'après­

midi.

~u Laboratoire d'qn3.lyse du dispensaire, dès 15 heures.

Les tubes, après leur bref séjour d::.Jns le réfrigérateur, sont c'in·­

trifugés. ~ l'aide de pipettes DUCL ~.UX, les sérums sont extr:?J.its et mis dans

les flacons de 10 ml portant le num éro du "Prelvex-Cooper" correspondant.

Ce travqil de centrifugation et de pipetage nous menait régulière­

ment ::.Ju-delà de 18 h JO, chAque jour.

Faute de congélAteur, nous nous sommes contentés encore du réfri­

gérateur pour conserver les flAcons de sérums, à 4 C' C, avant l'A.cheminement

au L. N. E. R. V.

Les sérums récoltés d::.Jns le dép:uotement de Sédhiou sont achemi­

nés sur Dak~ sous gl::.Jce, pAS toujours en qu;wtité suffisante.

. /.
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L'objet de IR. sérologie est 13. mise en évidence des témoins de

l'infection, c'est-à-dire, les /3nticorps (~c), de plusieurs types, dont les plus

recherchés sont les /3.gg1utinines et les sensibllis/3.trices. .1 cet effet, nous

mettrons en oeuvre trois techniques: la fixation du complément (F. C'.), 1/3.

séro-agglutination de 'Wright (S,)\. W. ) et l'épreuve à l'antigène t'imponné

(E. ~. T. J, après avoir rappeler les spécificités de ces principaux anticorps.

"Les ~c sont des facteurs humorl3.ux produits spécifiquement par

un org"inisme en réponse à l'introduction d/3.ns cet organisme d'un R.ntigène qui

a dirigé leur form::ttion". Ce sont des protéines (de 1<3 cl::tsse des globulines),

doués de propriétés immunologiques ; on les appelle des immunoglobulines (Ig)

réparties en cinq cl::tsses (IgM, IgG, Ig/.'l, IgD, IgE), déterminées chez l'hom­

me et 3.doptées, p3.r ::tnalogie, chez les R.nim~ux. Les classes comportent des

sous-cl13.sses (IgG l' IgG2 , etc••• ).

Suivant le type de réa.ction auquel ils donnent lieu, en présence des

antigènes corresptlDd::mts, les anticorps sont désignés par des voc3.bles diffé­

rents, comme: précipitines (ceux entrainant des réactions de précipit13.tions),

les agglutinines (révélés par la S • .1. W.), les sensibilis13.trices (mis en éviden­

ce pA.r la FO), Ac neutr::tlyS/3.nts,les lysines, etc•••

En sérol()gie brucellique, les ~c les plus recherchés sont les l.g­

glutinines et les sensibilisatrices.

La cinétique des 4c brucelliques v:uoie suivant qu'elle est déclen­

chée p13.r une v"iccin13.tion ou par une infection naturelle.

A IR. suite de h. v'iccin::.ttion, du v.eau notR.mment, à l'::.tide du v<3ccin

B19: il y a appR.rition simultR.nnÉ:e d'IgM et d'IgG, ou bien d'13.bord d'IgM et un

peu plus tard d'IgG. Ensuite, la concentr::.ttion sanguine des IgM diminue sans

toutefois s'annuler, cependant, les IgG dispar3.issent en premier•

./.
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- Lors d'infection naturelle---------------

Il Y a également "lppr.lrition simultanée des Igl-f et des IgG, mais

l~ concentr~tion des IgM est l~ seule à diminuer; dans les c~s chroniques, on

ne trouve souvent que des IgG (11).

Notre étude porte sur la détermin~tion de l'incidence d'une infec­

tion brucellique naturelle gr~ce aux tests de la F. C'., de la S. 4. W. et de

l'E.A.T.

Encore appelde .~gglutin~tion à pH acide, décrite p::œ plusieurs

::tuteurs (4, 12, 28, 40, 43, 49, 53, 67, 99, 100, 107, 112, 118, 127, 130, 133,

135, 139.
C'est une méthode de di!ôl.gnostic r3.pide de la brucellose. Elle est

réalisée sur une plSique et utilise un 3.ntigène tlimponné coloré ::tu Rose Bengal ;

elle révèle les Ac de la classe IgG
l

(6, 43, 44, 98) plus ~ctifs à pH ~cide.

LEVIEUX signale l'activité des Ig!'..f dAns tous les tests sérologi­

ques, notamment dans l'E. 1.\. T.

REY note que l'E. 1.". T. met en évidence non seulement les mA.la­

dies aigttes, mais 3ussi les infections l~tentes•

• Technique

Son utilisation est des plus simple. Sur une pl"ique d'opaline, on

mélange intimement une goutte d'Antigène brucellique (4g) concentré coloré 3U

Rose Bengal'wec une goutte de sérum à analyser. L'Apparition d'3ggrég3.ts co­

lorés signe une réaction positive.

• J.
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• ÂV"lnt"lges

Rapidité d'exécution: r8sult·"I.t obtenu au bout de qU::ftre minutes i

méthode fP1cile et commode.

FENSTERBA..NK note une gr.3.dation de l'intensité de 1:::,. réponse à

l'E. A. T. en fonction de l'évolution de l'infection brucellienne elle-m€me.

De plus, la réponse est précoce, durable et spécifique. Méthode

sensible, directement utilisPl.ble à l'étAble (133)! CependPl.nt, pour MORG~.Net

RICH~RD, cette sensibilité ser.!'tit douteuse, CP1r, font-il rem "Irquer, il existe

une discordance entre l'E. ~. T. (+) et un exP1men bfictériologique (-).

• Inconvénients

TrP1vP1il f:::,.tiguP1nt pour l'opérf'tteur i lecture subjective nécessitant

un bon éclP1irage.

par 3illeurs, le problème de st::tndardisation du test demeure non

encore officiellement résolu, m"f.lgré des trav"tux récents d:::,.ns ce sens (117).

• Lecture et interprét::ttion

La ré"lction est positive s'il Y'l "lgglutination, quelle que soit l'im­

portlince de celle-ci (+).

L"i ré3ction est nég"l.tive, si P1bsence d':::,.gglutinP1tion (-).

Pour lPl. not"ltion de nos résu1t::,ts, un chiffre représente l'intensité

de la ré"lction :

1 =- + i /2 =- ++

• E. <'\.• T. et brucellose bovine en Moyenne CasP1mP1nce

L~ sérologie a donné les résult3.ts suiv.:mts, consignés dans le

t"tble"tu nO 6 (page 53). ./.
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T/ible 2..u_11..':..€.: ~If..fi.Ul:::...~1.'r... SE'jgOLQGl.QfJ.E.J)~_L '.iJ..TE'_E:.N.J:1Q..YENN E­

Ciâ4!:1~!iCE

: Nbre cas positifs : % de positifs par sexes: % d'inEec- ))
••-----:----; • : tion p;:tr )
; F : M : F ; M ; vill/ige )

Boudiém/'U' : 159 (128 F + ]1 M): 2]

Bam 3.cound/i : 105 ( 81 F + 24 M) :

: 60 ( 44 F + 16 M): 22

)

)

)

)

)

)

4,87

8, ]]

1,81

],12

o

.16, ]4
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27,11

15,25
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:

:

:
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o
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: 10,52
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: 18,96

: 15,9
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:
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:

:
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··
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7

o

6

1

]

2

2

1

26.
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1]

1)

:

·•

:

:

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

•·

··

··

··

Effectifs

10 ( 6 F + 4 1-1) :

:41 ( 28 F + 1] M)
:

89 ( 68 F + 21 M) :

]7 ( 17 F + 10 M) :

]2 ( 28 F + 4 M) :

21 ( 15 F + 6 M) :

·59 ( 45 F + 14 M) :·

: 60 ( 44 F + 16 M) :

: 104 ( 79 F + 25 M) :

: 119 ( 89 F + ]0 M) :

:

:

: 24 ( 19 F + 5 M) . :
:

:

·•

:
: 55 ( 49 F + 6 M) :

:

·•
··

··

··

··

· :• 118 (101 F + 17 M)· .· .

··

··
··

··

····

··

··

··

··
··

··

··

··

··

··
··
··
•·

Bouno

Mandina­
Find éfé

B/imbaly

Diamban­
counda

Villages

BadilU'

B/ikidioto

Diendé

Tamb:maba

Ni3.ssène­
Diola.

Sitab/i

Tamb/iDan­
ding

Ida

Goudomp

Boussourl.'l

· .....r ~_~ __~~_~_~~~~=~~~~__.~_~~~~~~~~_~_~.~~~~~~~J~~~_~~~_~ __~~~~.
: :::::

DEPItRTEMENfT 1.09] (851F + 242MJ: 156 : 20 : 18,]2 : 8,26: 16,10

·· ·· ·· ·· ·· ··
F - femelle

M - m~le

% - pourcent/ige

• 1.



Pour ce test, l' ~'.? utilisÉ: (Beng'''I-test des L 'l.bor:ttoires Iff3-JférieuxJ

en flAcon compte-gouttes, est constitué p;}r une suspension de germes (Brucell;)

."Jbortus. souche 1119-J) coloré pfU' le Rose Beng.~lj d3ns une solution tamponnée

à pH J, 65.

La réaction est effectuée ,"lu L. N. E. R. v:-. ,c!e Ha.nn. On mélange une
, .

g~utte de sérum et une goutte d'.1g à l ':tide d'une baguette de verre sur un car-

reau de cérilimique, puis on implique à ce support un mouvement m:=tnuel de rO­

t.::ation pendRIlt 4- mn, temps suffisant à l'apparition d'une éventuelle tigglutination•

• çommenttiire du table;:f.u nO 6 .

+ Résulttits gLobAux--------------

Sur un effectif de 1. 09J sujets, 176 ont une sérologie (+), soit un

taux d'infection de 16, 10 p. 100 pOur le déprt.rtement de Sédhirtu.

Sur 16 troupeaux testés d;:f.ns leur totalité, 15 sont reconnus infectés,

témoignant l'!-l.tteinte de 9J, 75 p. 100 des troupe"Jux de l'<t Moyenne-Ca.s::,.mance.

Les femelles sont plus ::t.tteintes que les m;tles : 18, J2 p. 100 contre

8,26 p. 100.

+ Résultats individuels

Ils font ressortir les concord'inces ou les discordances entre les

m3.nifestA.tions cliniques et la sérologie, c'est l;} corrélA.tion bio-clinique (tableau

nO 7, pages 55, 56, 57, et 58).

./.
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F .... femelle;

li = hygroma.

}v,' .... m/He ; ~ ... tivortement ;

1
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1
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:
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:
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a

a

a

a

a

o

a

a

a

a

a

a

o

a

a

H

o

a

a

1
1

·1

:

:

:

:

:

:

:

:

·1

·1

·1

:

·1

·1

··
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F

F

275 F

328 F

341

245 M

B 273

1
1

: 301 F

: 360 F

: A. 273 F

: 272 F

1· 268 F

:

: 315 F

:

: ]11 F

: 324 F

: 317 F

: 327 F

: 330 F

: 331 F

: 334 F

:
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··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

1·

··

··

··
··

··
··

··

: 269 F

: 362 F

: 276 F

: 298 F

2

3

4

2

2

:

:

:

·1

:

:

:

··
··

··

··

··
•·

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

1·
1·

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

1·

··

··

··

··

····

a

a

a

a

o

H, A

a

a

Ji

a

a

H

a

H

a

H

H

a

a

H

H

a

H

:

·1

:

:

:

·1

:

:

:

··

··

··

··
··

··

··

··

··

··

··

1·

··

1·

··

··

··

····

··
··

··

··

··

··

•·

··

··

··

··

··

··

··

····

··

··

··

··

··

··

··

··

74 F

76 F

14 F

79 F

99 F

61 F

70 F

39 F

30 F

21 F

37 F

48 F

78 F

141 F

144 F

146 F

162 F

109 F

117 F

120 M

113 M

106 F

130 F

131 F

137 F

N° des ;mimaux et :Signes cli- : Résultats : N° ;mim~ux et -: Signes cli- : Résu1tllts ~
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180 F :

184 F :

I
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fN° des anim"'lux: Signes
( et sexe ~ cliniques :

( :
( 255 F :
( :
( 261 F :
( :
( 267 F :
( :
( 533 F :
( :
( 499 M :
( :
( 553 M :
( :
( 578 F :
( :
( 592 F :
( :
( 599 F :
( :
( 608 F :
( :
( 648 F :
( :
( 665 F :
( :
( 672 F :
( :
( 677 F :
( :
( 695 F :
( :
( 696 F :
( :
( 697 F :
( :
( 701 M :
( :
( 750 M :
( :
( 733 F :
( :
( 734 F :
( :
( 735 F :
( :
( 736 F :
( :
( 738 F :
( :
( 747 F : JI
( :
( 754 F :
( :
( 755 F :
( :
( 757 F :
1 •
1 •

( :
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( : : : : :
( 773 F : 0 : 3 : B 150 F : 4 : )
( : : : : : )
( 774 F : H: : B 149 F : H : 4 )
( : : : : : )
( 777 F : 0 : 4 : B 155 F : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 780 F : 4: : B 156 F : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 800 F : ,tJ: : B 205 F : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 804 F : 0 : 2 : B 206 F : 4 : 1 )
( : : : : : )
( 818 F : 0 : 3 : B 211 F : H : )
( : : : : : )
( 823 F : H : 4 : B 213 F : H : 2 )
( : : : : : )
( 827 F : 0 : 4 : B 223 F : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 828 F : 0 : 4 : B 224 F : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 833 F : 4: : B 225 F : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 835 F : H: : B 61 M : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 836 F : H : 3 : B 86 M : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 8]7 F : H : 3 : B 88 M : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 839 F : H: : B 132 M : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 840 F : H: : B 140 M : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 841 F : H : 3 : B 145 M : 0 : 1 )
( : : : : : )
( 842 F : H: : B 146 M : H : 2 )
( : : : : : )
( 844 F : H: : B 210 M : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 845 F : H : 2 : B 217 M : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 846 F : H : 4 : B 218 M : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 849 F : H: : B 228 lv1 : 0 : 4 )
( : : : : : )
( 854 F : H : 3 : 855 F : H : 4 )
( : : : : : )
( 856 F : 0 : 3 : 761 M : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 834 M : 0 : 3: : : )
( : : : : : )
(-----~:_--_---::_---_...:::.....-_---_-..:.:_----_..:..:_----)

./.
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Sur 71 femelles présentAnt des signes cliniques, 37 ont une séro­

logie (+J, soit 52, 11 p. 100, et 34 sont (-J, soit 47,88 p. 100.

Sur 156 femelles à sérologie (+J, 37 sont porteuses de signes

cliniques, soit 23,71 po 100.

Sur 40 porteuses d'hygromAs, seuls 23 sont sérologiquement (+J,
soit 57,5 po 1000

Sur 156 femelles à sérologie (+J, 23 sont porteuses d'hygromas

seuls, soit 14, 74 p. 100.

Sur 27 femelles, ay.::mt Avorté une ou plusieurs fois, m ~is non

porteuses d'hygrom~s, 11 'Jnt une sérologie (+J, soit 40, 74 p. 100.

Sur 4 femelles ay~nt avorté une ou plusieurs fois et porteuses

d'hygromas, 3 sClnt (+J, soit 75 p. 100.

Sur 156 femelles à sérologie (+J, 4 ont au moins une fois ~vorté

et sont porteuses d1hygrom :=ts, soit 2,56 p. 100.

Chez les mâles

Sur 20 mâles à sérologie (+J, 2 seulement sont porteurs d 'hygro­

m as, soit 10 po 100.

• Il.rrondissement de Diendé :

• Arrondissement de Tanaffe :

4rrondjssement de Mnrs-3.ssoum :

• Arrondissement de Diattacounda :

16, 17 p. 100

1,81 p. 100

21,11 p. 100

23,59 p. 100

. 1.
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• Discussion

§ - Nous consUltons be-"l.ucoup plus d'infectés (156 cas) que de

malades à signes cliniques (71 cas) j ceci peut s'expliquer pr.tr le fait que les

manifest'ltions cliniques ne sont perceptibles qu'après un certain temps d'évo­

lution, d'autant plus que nous avons s-"l.igné un nombre3.ssez import::mt de jeu­

nes animaux. On peut supposer a.ussi que ce phénomène est da à une résistance

particulière des sujets emp~chant toute ma.nifestation clinique.

§ - Un pourcent-"l.ge assez important d'anim::tux porteurs d'hygro­

mas, mais à sérélogie (-), 3. retenu notre -"I.ttention. Rappelons à ce sujet que

DOUTRE et coll. ont isolé des Brucella du liquide de ponction d'hygromas chez

des anim 'lUX à sérologie (-), en nombre restreint toutefois. Il s'agit là de

l'éternel problème des brucelloses non productrices d'anticorps -"I.gglutinants,

de silence sérologique des femelles gestantes, des infectés par lrt voie géni­

tale, des sérologies nég::J.tives à l'avortement.

Deux villages constituent des exemples intéressants:

- VglalI!LslfL§l!aba.-: manifeste le plus fort pourcent-"l.ge aussi bien pour les

manifestations cliniques (21,66 p. 100) que pour les trtUX d'infection sérolo­

&ique U],8 P. 100);

- ,Ylllage_d.!È_l2.i2.r:Eb?!.2S2.'!!}da : là on note un pourcentage nul de morbidité qui

correspond à une sérologie négative.

§ - A M-"I.ndin'l-Findifé, on note un taux de 4,87 p. 100 aussi bien

pour 1-"1. morbidité (unique ment des cas d''lvortement) que pour les positivités

sérologiques, prouvant que l'avortement est bien souvent signe de brucellose.

§ - D::t.ns le troupeau du village de T-"I.mbanaba, tous les cas d'avor­

tements sont d'origine brucellique : 7 cas d'avortement avec sérologie nette­

ment positive.

. /.
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LPl technique est celle décrite par RENOUX, PLOMMET et

PHILIPPON (132) et que nous fivons réalisé sur un système de microtitrfition

permettA.nt d'effectuer simult'1nément ;;lU moins huit dilutions en série avec une

grA..llde exactitude (Microtiter : Cooke Engeneering Co, 4 lexandriA., Virginie,

U.S. A..).

Cette méthode de séro-agglutination révèle les Ac de lA classe

des IgG
2

et IgM (6,98).

Il s'agit de mélPlnger da.ns une série de tubes (ici des cupules .reL

sées dans une plaque: système Mi crotiter) une m~me quantité d'A,g brucelliqUl

avec des quantités égales de dilutions progressivement croissantes de sérum

à tester.

L'Ag utilisé est préparé à lPl Station de Pathologie de la Repro­

duction à Nouzilly (I. N. R. 4. ). Il est coloré au chlorure de phényl tétr::l.zolium

La lecture s'effectue après une nuit d'incubA.tion à 37° C (séro­

agglutinfition lente), en appréciant le degré de p.ositivité en fonction de l'éclait

cisse ment du m €l;:mge initial et de l'importance du culot, fiU moyen d'un mi­

roir de lecture agrA.ndissant les cupules. La plaque de tirnge est numérotée

verticalement et horizontA.lement pour une identification rapide des cupules.

fvféthode rel"tivement facile, assez fidèle, relativement peu oné­

reuse ; applicPlble dans les opér::ttions de masse•

• Inconvénients
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§ - Du b:tit de la fréquence de fausses négativités, ou de déf~illan­

ce temporaire, selon SCHOEN 4 ERS et coll. cités pa.r DIOF (57), encore plus

fréquente dAns la sérologie des petits ruminants d'après RENaUX.

§ - Du fait du long délai d'apparition des ~c (4 à 5 mois) après

l'infection, des f1uctu~tions amples du ta.ux d'agglutinines et du caractère fugace

de ces agglutinines, on note souvent des "réactions douteuses" voire négatives,

qui ne doivent pas permettre d'écarter une infection éventuelle (44).

§ - De plus, G,1UMONT (44) note que des réActions d'agglutination

correspond,"Ult à des sérums contena.nt jusqu'à 50, et pArfois 100 ou m(Jme 150

unités internation~les (U. I.) par millilitre, peuvent (Jtre déterminées p1ir des

agglutinines non spécifiques, sans signification pathologique.

§ - Cepend;wt, des anim~ux excréteurs de Brucella peuvent, par

contre présenter des titres sériques très bas: inférieur à 50, voire à 30 U. I. /

ml (131).

§ - Ln méthode révèle certaines agglutinines non brucelliques

("agglutinines non spécifiques" et "coagglutinines").

§ - De m(Jme, elle ne distingue p~s les :wticorps infectieux des

anticDrps vaccin::tux.

Ou en core agglutin::ttion paradoxale, fnisant qu'il y "l absence d'ag­

glutination dans certaines cupules de réaction al ors qu'il en existe pour des

dilutions plus grandes du sérum (126).

./.
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En adoptant la législation française en la matière (4), les ani­

maux étant non vaccinés, le seull de positivité correspond à une teneur de

30 U.I. d'3.gglutinines par millilitre (c'est-à-dire: ++ au 1/20).

Rappelons que l'unité internationale (U. I.Jexprime le titre agglu­

tininant d'un sérum en comparaison du sérum-étalon titrant 1.000 U. 1. à la

dilution au 1/650. Elle se détermine facilement quand on connaft le taux de

dllution (X) du sérum à étudier suivant lA. formule:

1 U l
_ 1. 000 x )(

• • 650

Compte tenu de la plus grande spécificité de l'E. ~. T., et du fait

que la chronicité de la brucellose dans la zone étudiée est certaine avec des

cas nombreux, nous avons considéré comme positifs en S. A. w. les réagis­

sants à l'E• .4. T. avec +++ ou ++++, et positifs en S. A. W. avec ++ ou +++
au 1/10 (15 U.I. / ml). Rappelons que ++ signifie: agglutination marquée et

clarification égale à 50 p. 100 j ce point 50 p. 100 est retenu,par accord inter­

national, comme indiquant la positivité du tube ou de la cupule.

Notation des résultats: 1 - ::tu moins ++ 1/5

2 - au moins ++ 1/10

3 - au moins ++ 1/20

4 - au moins ++ 1/40, etc•••

La sérologie a donné les résultats suivants, cClsignés dans le

t able au n 0 8 (p::tge 64).

. /.
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x.illfl.a.J&_n~_8...: Rb~1!.b.:r_AJ'.l?-s.gE.Qf::.QGI...QJL4Q'§_k.1..~,-~,-~._~

.J::tfQX_~Nl'l.~C_t"§_A.-!1...4NCE2.

~Nbre C3.S positifs

· .
Badiar ;104 ( 79 F + 25 M); 12

· .
Tamb/!nanding ; 118 (101 F + 17 M); 15

: :
Ida : 32 ( 28 F + 4 M): 0· .
Tambanaba ; 119 ( 89 F + 30 M); 20

o

o

8,35

40

12,71

33,33

11,23

16,66

13,46

4,76

13,51

2,43

17,61

3,63

23,72

16,8
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4,16
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: 9, 67 :

: 14,28

: 25
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: 0

: 0

: 0

: 0

: 0

: 8

: 0

: 0

: 0

: 10,29

: 18,51

: ],57

: 10,52

: 43,18

: 18,18

: 50

: 15,16

: 19,53

: 22,47

: 26,66

: 14,85
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: %de positifs par sex~ % d'infec-'
: • : tion par
: F : M : vill~ge· . .
··
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: 0
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1

o
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o

o

1

o

2

o

2

o

3

1

o

3

M
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··
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··
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··

··

··
····

····

··

··

··

····

··

··
··

··

2

7

o

2

1

3

5

F

12

··
··
··

Effectifs

: 37 ( 27 F + 10 M)

:
: 55 ( 49 F + 6 MJ:

··: 59 ( 45 F + 14 M):

· .
~ 105 ( 81 F + 24 ~rvf);

· .
; 159 (128 F + 31 M); 25

:

· .· .
: 89 ( 68 F + 21 M):

··

· .· .
: 24 ( 19 F + 5 M):

· .· .
: 60 ( 44 F + 16 M): 8· .· .
: 60(44F+16M): 19

··

··
··
····

Villages

Boudiémar

Bllmbaly

Bamacoundll

Bakidioto

Goudomp

Boussoura

· .· .
Diambllncound3. : 21 ( 15 F + 6 M):· .· .
Bouno : 10 ( 6 F + 4 M):

Sitaba

Diendé

Niassène-Diolfi

· .· .
Mandin::t-Findifé : 41 ( 28 F + 13 M):

· .....
,~_~__~~_~~~ ~_~=~~~~__~b~_~~~~J~~~~~~~_~~~=~~~.~~~__~~~ __ ~~~~~· .· .
DEP4RTEM ENT : 1093 (851F + 242MJ: 135 : 15 : 15, 86 : 6, 19: 13, 72

···· ·· ·· ·· ··

Commentaires du tfibleau nO 8

• ~rrondissement de Diendé :

• Arrondissement de Tanaffe :

13,93 p. 10C'

3,63 p. 100

• 4rrondissement de Marsfissoum :

• Arrondissement de Diattficoundfi :

23,72 p. 100

11,23 p. 100

. /.
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§ - L'i S. ~. w. indique p::tr ailleurs un tAUX d'infection de 1J, 72

p. 100 pour l'ensemble du département (150 CliS positifs sur 1.093).

14 troupeAux sur 16 visités sont reconnus sérologiquement fitteints

de brucellose, soit 87,5 p. 100.

§ - L'infection est be:tucoup plus m:u'quée chez les femelles (15,86

p. 100) que chez les m~les (6,19 p. 100)•

• Corréll'ltion bio-clinique

Il ressort du t3.blea.u nO 9 (p8.ges 66, 67, 68 et 69) "ue :

- Sur 71 femelles présent~nt des signes cliniques de brucellose, 37 ont une

sérologie (+), soit 52,11 p. 100, et 34 (-).

- Sur 135 femelles à sérologie (+), 37 sont porteuses de signes cliniques, soit

27, !JO p. 100.

- Sur 40 porteuses d'hygromAs seuls, 25 ont une sérologie (+), soit 62,5 p. 100.

- Sur 135 femelles à sérologie (+), 25 sont porteuses d'hygromAs seuls, soit

18,51 p. 100.

- Sur 27 femelles ay3nt avorté une ou plusieurs fois, mais non porteuses d'hy­

groml'lS, 10 ont une sérologie (+), soit 37,03 p. 100.

- Sur 11 femelles l'ly:tnt avorté une ou plusieurs fois et porteuses d'hygr8l»as,

3 sont sérologique ment (+), soit 75 p. 100.

Chez les m!!les, 14 sujets ont une sérologie (+) et 2 seulement sont

porteurs d'hygroml'ls, soit l!J, 28 p. 100.

Les qUAlités et débjuts de cette méthode sérologique prennent une

importltnce siglJÏfic:=ttive à l'i lumière d'une compar:tison Avec les Autres tests

sérologiques.

• 1.
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H" hygromas; <1 - avorte ment; F - femelle; M - m41e

. :
: Signes .
• cliniques •
: : ··

• 1.

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

1 )
)

4 )
)

2 )
)

3 )
)

3 )
)

4 )
)

6 )
)

7 )
)

5 )
)

5 )
)

4 )
)

3 )
)

3 )
)

5 )
)

4 )
)

2 )
)

3 )
)

7 )
)

5 )
-----')

Résult"lts j
S. ~. W. )

:

:

··
··
··
··
··

·•·•··

····

····

:

••

1

·•

··

··

:

·•
•·

··
··
··
··

··

··
··

o

··

··

··

··

··A :

·•

A :

··

··

··

··

··

o

o :

o

o

o

o

H

o :

o

o

o

H

H :

·Signes :
cliniques ~

:

··
··

··

:

:

:

··

··

··

:

:

··

··

:

··
··
··

··

··
:

··:

··

··

··

··
:

··
··

··

:

:

··
··

····

:

··
··

··
··

:

··
··
····

··

:

····

232 F

250F

210 F

253F

316 F

218 F

:

.·
··

:

:

··

: 315 F

: 261 F

: 272 F

:

:

: 317 F

:

: 251 F

: 301 F

:
: B 273 F

:

: 269 F

: "" 273 F

··

: 275 F

··

: 267 F

: 31l F

··

: 324 F

: J27 F

268 F

:

··

: 255 F

··

··

:

:

: 206 F

··

: 212 F

: 217 F

··

··
··
··

··

··

··

··

··

·• N° animaux
et sexe

··
··
··

3

4

4

2

1

6

3

4

'"
5

3

7

6

4

6

4

3

5

4

3

3

5

5

Résultats
S. :1. W.

··

:

··

··

··

··

··

··

··

··

:

··

:

··

··

··

··

··

··

····
··

:

:

··
:

··

··

··

··
··

··
··

····

··
··

··
····

··

··
··
··
··
··

····

····
··

H

o

o

o

o

o

o

o

o

o

H

H

H

o

o

o

o

o

H

H

H

H

··

:

··

··

··

··

:

··

:

··
··

··
··

··

··

··

··

··

··

··

:

··

··

··

··

··

··

··
··
··
····

:

··
··
····

:

··

:

:

··

··

··

··
··
··

··
··
··

(
( 11 F
(
( 14 F
(
( 21 F
(
( JO F

( B 8 F(

~ J7 F

~ 78 F

~ 79 F

( 99 F
(

( 60 F(

( 61 F(

( 70 F
(

( 74 F
(
(
(. 76 F

~ 106 F

~ 109 F

~ 117 F

~ 113 M

~ 120 M

~ 130 F

~ 131 F

~ 137 F

~ 141 F

~ 146 F

~ 162 F
(

,
f N° animaux
f et sexe
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2

4

4

3

6

3

3

7

4

3

4

4

3

4

5

3

1

2

2

5

5

4

5

5

5

:

:

:

·•
°•:

:

:
:

:

··

o
o

:

·o

·o

:

:

:

·o

·o

······

:

:

··

:

1

··

·o

:

··

··

··

·o

··

····

··

o·

··

····

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

o

o

o

o

o

o

o

H

o

o

o

o

H

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

·•
·o

·o
·o

·,

o,

·,

·o

o
o

,
o

o
o

·o

:

··

o
o

·,

··

o,

··

o·

·o

,,

·,

:

·,

··

·o

,,

:

:··

··

··

··

o,

··

:

,,

··

,·

:

·,

·o

:

,·

··

··

·o

o·

··

··

o·

,·
··

o·

395 F

404 F

406 F

413 F

811 F

420 F

423 F

424 F

438 F

330 F

331 F

351 F

254 F

360F

362 F

380 F

479F

497 F

513 F

501 F

521 F

526 F

533 F

761 M

-328 F

~ 733 F

B 733 F

o
o

o
o

o
o

·o

·,
:

o
o

··
o·

o·

··
··

:

··

:

·o

:

·•
•···

:

·,

:

··

··

·o

:

·o
:

··
··

··

·,

o·

·o

··

··

··

·o

··

··

··

··

··

o·

,·

··

··

··

··
o·

o·

··,·

2

4

3

7

8

2

8

6

4

5

5

3

3

o

3

3

2

2

3

2

3

3

4

5

2

,
o

o
o

·o

:

:

·o

o
o

,
o

o·

·,

:

·o

o·

·····o

··

,,

·o
··
··

·,

:

·,

··
··
··

··

··

:

:

··

·o

··

·o

··

··

:

o·

··
··

o·

··

··

o·

··

··

,·

··

o·

··

,·

,·o·

o

o

o

H, 1\

o

H

o

H, -4

o

o

o

o

H, A

H

o

o

o

o

o

o

o

·o

:
:

:

:
·o

:

:

••··

o
o

·o

·,

··

··

•·
··

··

:
:

·o

··
··
··

:

·,

·o

:

·o··

o·

,·
··

··

··

: 0

: H

..·

: H

..·

: H

·· .
o

: .

.:

·· .

: :
o· .

· .· .· :

· 0· .
· .· .
· .· .
: :
· .· .
· .· .

180 F

167 F

170 F

171 F

183 F

185 F

189 F

191 F

192 F

181 F

194 F

196 F

197 F

199 F

528 F

543 F

561 F

499 M

134 M

429 F

447 F

446 F

491 F

498 F

512 F

515 F

524 F

N° animaux : Signes : Résultats : N° animaux : Signes : Résultats ;
_e_t_s_e_x_e__-.i.;_c_lï_n_iq_u_e_s_i..;__S_o_<1_o_W_o_..:.~__e_t_s_e_x_e__....J;~_c_ll_·n_iq_u_e_s_.:..;__S_o__.4_0 _~_o__)

),
)
)
)
)

j
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

j
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
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J

5

Résultats J

S. <1. W~ J

:

······

··

··

··

··
··

··
··

o

:Signes •
cliniques ;

:

:

··
··

··

··
··

··

··

··

:
··
··

: B 29F

: B 10 F
··

··
··

··

··

··

·· N- animaux
et sexe

··

··

····
2

1

Résu.ltats
S. A. W.

:

:

··

··
··
··
··

··

··
··

o

o

:Signes •
cliniques :

·····

··

··

··

··

··
··

··

··

····
( :Nt! animauxf et sexe

(
( 553M
(
( 578 F
(
( 599 F : H : 5 : B 35F: : 3
( : : : : 0
( 648 F : A: : B 63 F : 0 : 5
(
( 678 F : 0 : 2 : B 64 F : 0 : 4
(
( 677 F : 0 : 5 : B 69 F : 0 : 4
(
( 665 F : 0 : 2 : B 75 F : 0 : 4
(
( 663 M : 0 : 4 B 76 F : 0 : 5
(
( 695 F : ~ : 6 : B 81 F : 0 : 3
( : : .: : : ,)

( 696 F : 0 : 6 : B 84 F : 0 : 4 )
( : : : : ~ ;
( 697 F : 0 : 7 : B 92 F : 0 : 5 )
( : : : : ; )
( 701 M : 0 : 3 : B 100 F : 0 ::2 )
( : : : : : )
( 734 F : 0 : 2 : B 169 F : 0 ; 4 )
( : : : : : )
( 736 F : 0 : 5 : B 180 F : 0 : 5 )
( : : : : : )
( 738 F : ~': : B 98 F : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 744 F : 0 : 3 : B 61 M : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 747 F : H : 2 : B 86 M : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 754 F : 0 : 4 : B 107 F : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 755 F : 0 : 2 : B 109 F : H: )
(: :::)
( 757 F : 0 : 3 : B 112 F : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 773 F : 0 : 2 : B 142 F : t\: )
( : : : : : )
( 774 F : H : 3 : B 149 F : H : 5 )
( : : : : : )
( 777 F : 0 : 2 : B 150 F : ": )
( : : : : : )
( 780 F : ,1 : 1 : B 156 F : 0 : 2 )
( : : : : : )
( 800 F : ~.: : B 223 F : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 804 F : 0 : 3 : B 224 F : 0 : 3 )
( : : : : : )
( 805 F : 0 : 3 : B 225 F : 0 : 5 )
( : : : : : )
(I --=-: ....:.: -....:.: . ..:..: ~:_------')

• J.
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··
··
··

B 218 M :

2

3

5

5

7

3

5

5

:

:

:

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··
··

··
··

··

··

··

··

··

··
··

··

··

··

··

H

Ii

Ii

H

o

H

a

a

H

H

H

Ii

H

··

··

··

··

··
··

··

··

····

··

··

··

··

··
····

··

837 F

8q.O F

842 F

855 F

750M

845 F :

849 F :

B 129 F :

B 132 M :

B 213 F

B 211 F :

B 206 F :

B 228M

:

:

:

:

:

:

:

:

··

··

··

··
··

··
··

··

··

····

······

··

··

··
··

··

··

··

2

1

2

3

4

3

2

3

4

2

3

3

:

:

:

:
:
:

··

··

····

····

··

··

··
··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··
··

: Ii

: H

: A

:

:

:
: H

:

··

··

··

··

··

··

··
··

··

··

: 0

: 0

··

: H

: H

: 0

: H

: H

: H

: H

: H

818 F

823 F

827 F

828 F

844 F

846 F

854 F

856 F

833 F

835 F

835 F

836 F

839 F

841 F

Nous l'avons réalisée, comme la S.I\. W., sur pl~ques. Ce test

révèle les sensibilisatrices, Ac appartenant à 13. cla.sse des IgG 1 ; il révèle

;:,.ussi les IgM (43, 53, 100).

C'est une réaction sérologique mett"lnt en jeu le "complément" (C'•.

Le Cf. est un système complexe de plusieurs globulines sériques,

sans spécificité immunologique, ré"lgiss;:,.nt successivement dans un ordre dé­

terminé, et se trouv;:,.nt à ['ét"lt potentiel dans tout sérum frais. Il est rapide­

ment inactivé par le vieillissement et disparait dès un chauffage à 56 0 C. pen­

dant une demi-heure. L,e C'. est, par contre, "lctivé pAr les Ig des classes

IgG et IgM, lorsque celle...ci Efont fixées sur l'1g spécifique qui leur a donné

naissance.
•1.
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Il s'agit de révéler lA. présence d'un AC par une ré::rction d'hémo-

lyse:

Ag + sérum x ? complexe .,1,g ""' Ac (a)

Si le complexe se réalise, en ajoutant le C'., celui-ci vient se

fixer sur le complexe -1g_ Jl c.

Pour savoir si le C'. s'est fixé, on utilise le couple: Hém::rties

de mouton + i\ c :wti-Hém rtties de m outon (b)~

Si le C'. est déjà fixé, il n'y a pas d'hémolyse dmls le deuxième

couple. Si le Cl. n'est pas fixé, le complexe /1g-Ac n'existe donc pas j comme

4g est apporté, ~c est ::Ibsent du sérum et C'. entre dans la réaction (b) et

il y a hémolyse.

Les réactifs utilisés sont les suivants:

- ,3"g.J. c'est l'antigène Bio-Mérieux (Marcy-l'Etoile, 69.260 Charbonnières-les

B::Iins, France). Il est utilisé à J p. 100 et titré au moment de l'emploi.

- Lf!..Q!...: : on utilise le complément lyophilisé du com merce, titré ftprès recons­

titution du volume, puis dilué dans du tampon au véronftl.

- Hé..!E..ftti.!f=§...s!e ...!J1_0.E!P.E : prélevés sur brebis et reçues sur une solution d' !llseveJ

~ttendre J jours 3vant utilisation j faire J l:W"lges successifs puis titJl'er au

spectrophotomètre o

- _~_fLérg!!1_h~.!p.2lr..ti..91!e : on utilise le sérum hém olytique lapin-:wti mouton

de l'Institut p3.steur dilué l'lU 1/10" 000.

La technique utilisée est celle de KOLM ER, réalisée sur un sys-·

tème de microtitration, .:tvec fix::ttion à froid du complément (une nuit à 4- 0 C)•

./.
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Lfi réactIon est positf\re pour tout sérum fixft.nt le C', quelque soit

son tItre en lJJlticorps,

Les résultats sont exprimé~ selon la not·:ttion :

• 1 =0 au moins ++ à 1ft. dilutlon au 1/5

• 2 =- au moins ++ <~ la dIlution au 1/10

• ]"'" au moins ++ à 1ft. dilutIon aU 1/20 etc•••

La F. C'~ plus précise et plus spécifique que la S. 4. W. Sa spéci­

ficité permet d'affirmer ou d'infirmer le diagnostic de brucellose sur des sé­

rums présentant un fft.ibje tauJl sensJbl11s1l1t~içes. Elle détecte les pot'teurs

chroniques,

L"J. méthode nécessite de nombreuses manipulations 1 elle est oné-

reuse.

Les sérums manifestent souvent un pouvoir anti-complément::r.ire

rendant lJ'l réactIon impossible.

En effet, les 6c de certa.ins sérums fixent le C'. de fft.ç.n non

immunologique (not~mment dft.DS les Cft.S de sérums trop riches en {c, de sé­

rums m~l conservés ou hémolysés, de sérums vieillis). Ces sérums sont ::tlors

dits anti-complémentaires• .'Ce pouvoi~ est surtout lié aux IgG qui forment des

aggrégr:t.ts sur lesquels se fixent certaIns éléments du C'. (101).

Les réactions que nous ft.vons effectuées, malgré les précautions

prises (notlimment ch"J.uffage à 60° C. pendMt une demi-heure), offrent un taux

très important de sérums :::tnti-complémentaires ceci est da aux ,=mditions

p::trticulière ment difficiles dws lesquelles nous 'wons opéré (obtention, conser­

vation et tr::msport). ./.
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Néanmoins, les seuls cas positifs notés, conservés, se rép::trtis­

sent comme l'indique le tablefiu nO 10.

't..~le~.!l"::'.1Q: R§d.§.ULr.~r.S SE,B.QkSJG..lQUES_DF1.b~.L_C'__~1iJ::1.QYE!::il:!.E­

C4SAM·6NCE--..------

7,62

4,16

4,80

o

6,91

6,66

2,85

3,6]

6,77

o '

5,40

:

:

:

:

:

··

··

··
··

··

··

··
··

··
··

··

··
··

··

··

··
··

··
··

··

··.

··

··
··

o

o

o

o

o

o :],12

6,25 : 11,66

o

o

o

],]3 : 10,92

o

],22

19, 04 : 13,48

16,66

14,28

:

·o
:

:

:

:
:

·•

··

··

··

··

··

··

··

··

··

····
7,81 :

4,08 :

9,09 :

6,32 :

6,66 :

o

8,91 :

4,44 :

3,70 :

3,57 :

o

7,40 :

5,26 :

11, 76 :

13,48 :

13,6] :

:

·o

:

:

:

:

:

····

··

··

··

··

··

··
··

··

··

··

··

··

··

··
··

··

··

··
··
··

··

·.'

··

··

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

1

2

1

1

1

:

·o

:
:

:

:

:

·o

:

··

·f

··

··

··
··
··
··

··
··
··

··

····

··

··

·•
•·

··

··

··

··o·

".·

1

1

4

6

o

o

2

2

8

2

9

5

]

1

10

12

••

·o

:

:

·•

·o

·o

· :Nbre cas (+) : % de (+) par sexe • % d'infec.:.
:-----_....... .. o. tion par '

: F : M : F : M : village
: : : : .

:

··

··

··

··

··

··

·'.

Effectifs
o
o

o
o

: 60 ( 44 F + 16 M) :

: 10 ( 6 F + 4 M) :

: 60 ( 44 F + 16 M) :

: 55 ( 49 F + 6 1'4) :

: 89 ( 68 F + 21 M) :

: 32 ( 28 F + 4 M) :

:

: 41 ( 28 F + 1] M) :

: ]7 ( 27 F + 10 M) :

:
: 159 (128 F +]1 M) :

:
: 104 ( 79 F + 25 M) :

: 24 ( 19 F + 5 M) :

:

: :
: 119 ( 89 F + ]0 M) :

··
··

··

··

··

··

··
··

· .· .
: 105 ( 81 F + 24 M) :

··

··

··

B:.'lmbaly

BoudiémlU'

Ida

T::tmbanaba

Bakidioto

Bouno

Diambancounda: 21 ( 15 F + 6 M) :

Villages

· .· .
Tambananding : 118 (101 F + 17 M) :

Bamacound3.

Badiar

Diendé

··Niassène -Diol:.'l: 59 ( 45 F + 14 M) :

Goudomb

Boussoura

Sitaba

Mandina­
Findifé

· ...."
a~~~__~~~~~_~~~~~~~=~~~~~~_~~~~~J~~~~~~~~~~~~~~=~~_~_~a~J~~~~~==· ...."· ...."
DEPARTEMENT 1093 (851F + 242M) : 66 : 10 : 7, 75 : 4,13: 6~ 0]

·· ·o ·o ·· ·· :

(+) = positif

F = femelle

M = m!i.le

% ... pourcentage
. /.
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- Comment3ire du table:::tu nO 10

• Résultats globaux------------

§ Résult:::tts par arrondissements:

lI.rrondissement de Diendé : 6,51 p. 100

~.rr-ondissementde T;:w~ffe : J, 63 p. 100

- <1r-rondissement de M~sassoum . 6, 77 p. 100•

- 4rrondlssement de Diattacounda ~ 13,48 p. 100

§ Taux d'infection glob'il : 6, 03 p. 100 (76 (+) sur- 1. 09J animaux).

§ 14 troupeaux sur 16 sont sérologiquement infectés, soIt 87,5

p. 100;

§ Infection be.<tucoup plus m."lrquée chez les femelles (7, 75 p. 100)

que chez les m~les (4, 1J p. 100).

Nous const"ltons que d;ws tous les cas où il y 3, pour un sér-um

donné, une positivité nette en b è\. T. et en S • .:'\. !,v.; lt'l F. C'. correspondante

est (+) avec un titre en anticorps égal ou supérieur à ++ 1180, :::tffecté cepen­

dant d'anticomplémentarité.

Le ta.ux de positivité globale f'lur~it certainement été plus importan­

te si la F. C'. a.v;:rit pu €tre réalisée da.ns les conditions -"ldéqut'ltes.

Sur 71 femelles présentAnt des signes cliniques de brucellose,

11 ont une sérologie (+), soit 15,!J.9 p. 100 (tableau nO 11, pages 74 et 75).

Sur 66 femelles à sérologie (+), 11 sont porteuses de signes cli­

niques, soit 16,66 p. 100_

• 1.
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j
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)

)
)
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)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

./.

1

3

1

1

3

3

3

3

3

3

3

3

3

3

20

Résult"lts
F. C',

J

••

:

••

·•

:

;
1

:

:

:
:

:

:

:

:

:

·•

:

:

:
1
;

:

·•
••

·,

·•

··

•,
1
•,
:

··

··

··

··

··
··

•·

··

··
··
··

··

··
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Signes
:
· cliniques
·

··
··

··
··

··

··

··
··

··

··

: 0

: 0

··

··

··

: 0

: 0

: 0

: 0

: 0

: 0

: 0

: H

: H

: H

, .·
:

859F

868 F

902 F

860M

757 F

772F

774 F

825 F

853 F

855 F

B 88M

B 149F

B 155 F

B223 F

B 224 F

B 132M

B 146 M

B 225 F

B 52F

B 53 F

B 79 F

B 92F

B 107 F

B 156 F

B 61 M

B 112 F

N° .::lnim."lux
et sexe

••

:

:

·?

:

1

··

··

··

··

····

··

··

··

··

··

··

··

··
··

··

··

··
··

··

··

··

··

··

··
··

, .•
•,.

··
··

·.'

··

·•

7 :

5

3 :

3

3

3

3

3

4

6

3

3

5

3

3 :

5 :

3

3,

4

3 :

5

3

4 :

:3 J'
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F. C'.
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·•

:

·•
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·•
·•

·•

·•

:

·•

·•

:

:

··

··

····

··

··

··

··

··

··

··

··
··
····

··

··
··
··

··

··

··

··

··

··

··
··

··

··

··

··o

o

o

o

o

o

o

4

o

o

o

o

o

o

o

o

o

o

H

o

o

H

o

H

H

•
~

••

·•

·•

·•

Signes
cliniques

:

••

:

:

:

:
:

·•

:

:

:

·•

:

:

··

:

:

·•

··

··

··

·•
:

··
··

··

··
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··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

··

~
•·
··

··

··

··

··..
~:

11 F

30 F

70 F

76 F

106 F

263 F

134M

237 F

261 F

127 F

129 F

131 F

141 F

169 F

170 F

171 F

N° anlm~ux :
et sexe

f

f

( 264 F
(
1

( 271 F
(
( 287 F
(
( 289 F
(
( 291 F
(
( 298 F
(
( 315 F
(
( 316 F
(
( 317 F
(
( 356 FL __
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: : : • • )
N° anim~ux Signes Résultats N° anlm.::l.ux • signes 0 Résultats

: 0 0 • • )
et sexe cliniques 0

F. C'.
0 et sexe 0 cliniques • F. C'.

1 • 0 0 • )· 0 0 •
• : : : : )•

245 M 0 0 • 4 0 B21811 0 0 1 4 )• • 0 •
• 0 • : • )• · 0 •

3'15 F • 0 • 3 0 B228M : 0 : 4 )0 • 0

: i 0 1 .. )0 0

38'1 F 1 0 0 2 0 1 : )• •
~

0 : • • )• • 0

420 F 0 0 • 4 0 432 F t 0 t 3 )• • •
1 0 • 0 t )0 • 0

441 F 0 0 0 2 • 463 F · 0 : 2 )• 0 0 •
: • 0 0 • )0 0 0 •

464 F • 0 : 3 • .69 F • 0 : 3 )• • •
• 0 • • : )0 0 • •

5'14 F : 0 1 4 0 .515 F : H t 3 )•
: 0 : • .. )0 • •

521 F 0 0 • 2 0 528 F 0 4- 1 4 )0 0 • 0

0 0 : : • )0 0 •
536 ft' • 0 0 2 0 558 F : 0 • 3 )• 0 0 ·: · • : .. )· • •
614 F : 0 · 3 : 652 F 0 0 1 2 )

0 0

• · 0 : • )
0 0 0 0

665 F t 0 r 5 0 '110 F 0 0 : 2 )· 0

t : • 0 0 )
0 0 •

'133 F • 0 • 3 0 '138 F · 4. : 4 )• · 0 0

• • : 0 : )• • •
620 M : 0 : 2 : 0 0 )0 •.. 0 · : 1 )

0 0 0

: · / : 0 )· •

o =- absence de signes cliniques;

4 = 4vorte ment

HI:: Hygromas

F =- Femelle

M =- M~le

Sur 40 porteuses d 'hygrom::ts seuls, '1 ont une sérologie (+), soit

1 '1,5 p. 100.

Sur 66 femelles à sérologie (+), '1 sont porteuses d1hygrom::ts seul~

soit 10, 60 p. 100.

Sur 2'1 ayant avorté une ou plusieurs fois, mais non porteuses

d'hygromas, 4 ont une sérologie (+), soit 14,81 p. 100.

• 1.
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Quant ~ux mMes, sur 10 3.y~nt une sérologie (+), un seul est

porteur d'hygrom::J.S, soit 10 p. 100 (tableau nO 11, pages 74 et 75).

Il Y a eu 610 sérums anti-complément<:tires sur 1.093, soit 55,81
p. 100; ce fort pourcentage indique, sans conteste, une anom~lie de réaction

ne pouvant donc pas permettre une interprétation objective.

Cepend311t, nous f·3.isons nOtre, les conclusions ~uxquelles ont

~bouti divers auteurs à l'issue de l'expériment:::r.tion de ce test. Cette hypo­

thèse va nous permettre de comparer les 3 tests sérologiques afin d'en indi­

quer le meilleur pour des opér~tions de m asse éventuelles.

§ - L 'E. ~. T. et la F. C'. révèlent les IgG 1 et les IgM, ce qui

atteste de l'équiv::J.lence relative de ces deux techniques (1.;.9, 67, 113, 127,

139), avec l~ particularité cependant pour l'E. 1\. T. d'~tre plus sensible en

début d'infection et pour la F. C'. de l'~tre d'av-3.nt-3.ge dans les brucelloses

chroniques.

§ - D'ins certains cas, on note une sensibilité plus grande de

l'E• .d. T. p::J.r rr.tpport à la F. C'. (60). Pour d'-3.utres r.tuteurs, l'E. 1\. T. p~che­

rait par défaut (40).

§ - Quant à l:::r. S. 4. W., sa preclSlon est insuffisante. "'u-dessous

d'un taux d'::jgglutinines inférieur ou égl'il à 30 u. I. / ml, cert~lns sérums con­

sidérés comme nég::J.tifs sont, en fait, positifs en E. 4, T, ou en F. C'. (67,

127),

. /.
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CONCLUSION

Le dépistage de la brucellose chez le bétail Ndama rev~t une

grr.tnde importance du bût de sa tryp~notolérance.

En vue de l'export~tion, on exige que ce bétail soit indemne de

cert~ines9.ffeetionsmajeures, telles lr.t péripneumonie et la brucellose. D'Où

le recours à la sérologie individuelle à l'achat. 4. cet effet, l'El -1. T., p::tr

les qualités de simplicité, d'économie, de rApidité et d'efficacité qu'il recèle,

est particulièrement indiqué.

STRHOL (139) dit de l'El 0'1. T. qu'il constitue'un progrés pour

l'Jivenir", Cftr il garantit une extr~me spécificité; en outre, il serr.tit moins

sensible aux agglutinines vAccinales. Cet auteur soutient que "cette spécificité

est telle qu'il est inutile de vérifier les réponses (+), mftme très faible, au

m oyen de la F. C'. ou de la S.I\. W., d'aut::tnt que 113. positivité à l'E. A. T. s'ac­

compagne d'au moins 20 U. I. Agglutinants à cette épreuve, dNJS plus de 99 p.

100 des cas.

Néftnmoins, nous -'lvons observé, lors de nos ::tnalyses, 15 sérums

(+) en S. 4. W., à des titres supérieurs ou égaux à ++ ltu 1/20. 4ussi, il

conviendrftit, compte tenu de ce type de résultat, d'associer à l'El ./!. T. 13-

S. ~.• W~ ou mieux 1ft F. C'. pour l'obtention d'une précision accrue.

L'E. <\. T. g::trde-t-il tous des mérites dans le dépistage de la bru­

cellose en Médecine Humaine ? I-a réponse r.tpparftf'tra d::tns une étude plus

spécifique de cette maladie chez l'homme.

./.
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INCIDENCE HYGIENIQUE
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INTROI)UCTION

Le deuxième volet de nQtre étude sera l'incidence de la bruceJlose

chez l'homme. N'oublions pas qu'au Sénégal, l'homme a été le révélateur 'de

la maladie animale et que cette découverte résulta d'une analyse menée en

mIlieu hospitalier en 1910 (27).

Réciproquement, les conntlisslJ1lces plus précises acquises dans

le domaine vétérintlire, aident à mieuz cerner les problèmes posés par l'af­

fection en pathologie humaine. Entreprise parsemée de difficultés du fait d'une

symptomatologie plut~t équivoque chez l'homme~

4insi, compte tenu de nos modestes moyens d'investigation, nous

nous sommes limités à préciser l'Incidence globale de la brucellose humaine

dans le département de Sédhiou, en appliquant les 3 méthodes d'amtlyse séro­

logique déjà citées.

l - ETUDE DE L1 M1LADIE EN MOYENNE~CA.sA}.fANCE

Ce travail a pu ~tre réalisé grh.ce à la sollicitude du :uédecin­

chef de circonscription médicale de Sédhiou, désireux qu'il était lui-mf!me,

de faire la part entre brucellose humaine et paludisme ou autres affectJons

fébrnes.

C'est ainsi qu'il a accompllla première phase de l'opération,

à savoIr les prises de sang et l'extrtlction des sérums. Tandis que nous nous

,ccuplons des analyses sérologiques effectuées au L~ N. E. R. V. de Dakar-Hann.

A - LES PRELEVEMENTS---------------------

;1 cet effet, il est apparu pdicieux d'effectuer à partir de sérums

initialement destinés au test de BORDET-W"ASSERM4N (dépistage de la syphi­

lis) la recherche des anti-eorps brucelliques..1u fur et à mesure des consul­

tations normales de la matinée, le Médecin envoyait le malade à l'agent du

Laboratoire en vue d'une prise de sang.
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Le m~me agent assurait l'extraction du sérum RU moyen de la

centrifugeuse électrique qui nous servait l'après-midi à extraire les sérums

bovins, ces derniers étant alors conservés en flacons étiquetés et acheminés,

sous froid, sur Dakar.

Les prélèvements se sont déroulés sur un an et demi (aoOt 1978 ­

février 1979), de façon cont,inue, car nous laissions des fla.cons vides à l'agent

de lab~ratoire qui nous les envoyait périodiquement, remplis de sérum.

Nous avons pu ainsi obtenir 200 sérums, tout venants.

L'infection naturelle fait apparaitre simultanément les IgM et leE'

IgG, mais la concentration des IgM est la seule à diminuer, dans le temps

(comme chez les bovins), de sorte que dans les cas cJlroniques on ne trouve

souvent plus que les IgG. Il se trouve précisément que dans les cas chroni­

ques, on observe des A.c non agglutinants (ou I\.c incomplets) qui sont des IgG,

mais aussi des IgM.

En sérologie humaine, les IgM constitueraient le principal anti­

corps agglutinant (11J.

Le diagnostic sérologique exige la mise en oeuvre conjointe de

plusieurs tests, en tout cas, la nécessité minimale d'une double sérologie

(s. 4. W. et E. ~. T. ou F. C'. et I. F • ••• ).

Le stade actuel des conn'lissances, en matière de globulines im­

pllquées dans les divers tests, indique, pour la S. "'. ~ç., la révélatIon des

IgM et des IgG:;J (précoce et éphémères: 6 mois), pour l'E. ~. T. , les IgG1

surtout, plus tarcUves et plu.s d/,ll'ables : 9 mo~. Pour la F. C'. : les IgG1 :

égale ment tardives et qui se prolongent un an (94).

• 1.
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2°) - Résultats des tests sérologiques-----------------------

Nous avons soumis nos sérums à une triple sérologie: la S. 1\.. w.
l'E. 4. T. et la F. C'.

Les principes, les techniques, ainsi que la lecture et les interpré­

tations, sont les m~mes que ceux décrits en sérologie animale.

Les résultats généraux sont consignés dans les tableaux nO 12

et n!» 1J.

Ces sérums concernent, rappelons-le, des personnes résidltJlt dans

la cemmune de Sédhiou, mais aussi, en provenance de ses cinq arrondisse­

ments.

x.~~.E_n':_Jg : RJ}~.b.T.sTS_f.2EROLQGI.Q.f.L1?2f2..fj_.LPE~t "'LoTt.. et de_la

_S.....1t_~_C H E~..P.ff-'S_l:!.!1BU' 41'f..T.-E?-,gE-L..:-A M.Q y EJil:l.§­
_Ç/'Ei.4.M ,<tNC.g,

:: )lombre de sérum E. A. T. S.4.• W. (au moins H) )
----:-------_:_----------,:_---------------------eze pré- : • • • • • • )
~vé : Nombre ; + à ++f+ ; % partiel; 1/10 ; 1/20 ; 1/40 ; % partiel )

0,85
··
··
··o··

··
··o······

1
··
··
··o····

··o······
117

:
··
··F

)
)
)

H : 8J : 2 : 2, 41 : 1 : 0 : 2 : J, 61 ). -~__- ~~ __ ~ ~~ __ ~__~~ ~_~ ~_~_~ • - 1
· . . . . . . )

TOTAL ; 200 ; 2 ; 1 (i) ; 2 ; 0 ; 2 ; 2 (i) )
----~:_---_....:.:_---_....:.:_---_..:.:_---_..:.:_---_......:.:_---_.:.:_----..,)

F - femme

H- homme

% .,. pourcentage

(i) - pourcentage global

• 1.
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_Tablea!!..E~..J.1 : gg,§'Ub:1.:Sr...§ERJ).b.iJGIQUE_Mb 4L.Ç'.ÇHE_Z_lJ.E§..J:L~BII~!:!:L

12E L,.j_1:f.Q:X.ENNE=.Q~§.~l:1.B!:!gg

: Sérum positif au : · : )·· ·· · Anti C': Négatif .· · · : ·· 1/5 · 1/10 · 1/20 1/40 1/80 · ·· · · · : · ·· · · · · ·· · · · . · ·· · · · 0 · ·

:····

Nombre ~ 3 ~ 0 ~ 1 ~ 0 ~ 1 ~ 34 ~ 161 j. ,

~------~~-------~-~-~~--~--~-~-~~~~-~--~~~-~~~~j--------~------)· . . )· . .
'pourcentag, 2,5 :: 80,5)

)

4nti Cf ... sérums anticomplémentaires.

3°) - Commentaire des tableaux-----------------

L'analyse comparée des résultats des tests révèle UDe corrélation

partielle assez significative entre la S. ~.• W~ et liE. A. T. Les 2 réactions ex­

priment une infection réelle chez deux hommes, l'un résidant à Sédhiou et l'RU

tre à Sansamba.

Cette corrélation S.<1.• W. - E. ~.• T. serait d'ailleurs plus p::œfai­

te, selon G ,," YIBOR (74).

Signalons deux sérums (+) au 1/10 en S. 4. W~, que nous n 'hé­

sitons pas pour notre part à considérer non p~s comme douteux, mais bien

positifs.

Par contre, nC1US avons dénombré 11 sérums (+) au 1/5 en S.I\.. W.

Ces derniers peuvent f1tre considérés comme douteux.

Ln. F. C'. indique deux sérums nettement (+) : l'un au 1/80 pro­

venant d'un homme, l'autre au 1/20 prélevé sur une femme, tous deux de

Sédhiou; de plus, 3 autres sérums sont (+) au 1/5.

I\u total, les trois tests confondus révèlent 9 sérums (+) sur 200,

soit un taux d'infection confirmé de 4,5 p. 100 et, pour nous, 11 sérums (+)

sur 200 (en y comprenant les (+) au 1/5), soit donc 5,5 p. 100.

. /.
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Ca t"u~ aurait pu f1tre plus important si la F. C'. avait pu ~tre

réalisée convenablement (sérum s anticomplémentaires).

Les sérums nettement (+) en E. Jl.• T. et en S. 4. W. sont (-) en

F. C'. et non anti-c.mplémentaires. Ce pourrait ~tre des sérums de malades,

ou en tout cas d'infectés récents.

Le sérum (+) en F. C'. au 1/80, et seulement à ce test, traduirait

par contre une brucellose ancienne. [)ans ce cas, l'intra-dermo-réaction à la

mélitine de BURNET (I. D. Re) permettrait de trancher, car tous les anciens

brucel1lques conservent un I. D. R. (+), souvent intense (56).

L::J. 5.-1.• w. est p::JI'fois défaillante, nous indiquent certains auteurs

(56), en conséquence, une posiUdté au 1/10 pourrait ~tre significative, d'autant

que les formes inapparentes de brucellose sont caractérisées p;u- un sérodiag­

nostic trouvé fréquemment (+) mais inférieur .::lu 1/40 et un I. D. R. le plus sou­

vent (-) (104).

Nous admettons comme révél;tnt la trace d'une brucellose chroni­

que, les trois sérums (+) au 1/5 en F. C'. ezprimant ainsi un faible tauz d'ag­

glutinines mais une présence certaine de sensibilisatrices.

CONCLUSIQN

Les, résultats montrent 4,5 p. 100 de positivités sérologiques pour

le monde rural de la Moyenne-Casamance. Un taux de 14,8 p. 100 a été mise

en évidence chez des ouvriers d'abattoir à Dakar (57).

Cette différence dans les taux milite en faveur du caractère pro­

fessionnel de la maladie, en m~me temps qu'elle souli8Qe le danger encouru

par la population pastorale en particulier. Nous nous devons de souligner que

le tauz de 4,5 p. 100, ci-dessus mentionné, concerne un échantillonnage hu­

main des plus divers et non une population composée spéc1fiquement d'éleveurs,

pour lesquels le taux serait, sans doute, plus élevé.

. /.
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II - INCIDENCE SUR LA. SANTE PUBLIQUE

Les résultats sérologiques traduisent-ils une brucellose-maladie '?

L'examen comparé des c1!Z'actéristiques de l'affection originelle, type mélito­

coccie, et des manifestations sur le terrain permettra d'oflrir la réponse.

L 'homme est sensible aux trois espèces de Brucel1a : B, atOl'tus.

Be meliteDsis et B. suis.

Dans les pays industrialisés, on note actuellement une prévalence

au moins égale, chez l'homme, de B. abortus et de B. melltensis, celle-ci

ne possédant plus le privilège des lormes sévères. Les termes de "m élltococ­

de" et de "fièvre de Malte" sont donc caducs, seulement acceptables après

isolement et ident1fication du germe (94).

De toute façon, la symptomatologie n'accuse pas de tflfférences

caractéristiques suivant la bactérie en cause.

La maladie historique présente l'évolution suivante:

Elle dure de 2 à 4 semaines. 4près contamination, le chemine­

ment lymphatique du germe conduit à la constitution du foyer primaire, géné­

ralement ganglionnaJ.re,

Elle signe UGe brucellose aigae : m::dadie fébrile sudoro-algique,

avec spléQom égalie, arthralgie et polyadénopathie. ...

LEFEVRE et coll. parlent de la "vie publique du germe"•

./.



La fiè-,re mani/éste un car;fctère ondulant pendant plusieurs se­

maines ou m ois. Elle évolue soit vers la guérison clinique spontannée avec ré­

trocessIon des adénites .:tutour du sixième mois, soit aussi, dans 75 p. 100 des

cas, vers des rechutes en cas de non trJ!1tement.

Cette phase septicémique peut entralher la form."'J.tion de foyers se­

condaires qui continuent cl évoluer. On se trouve alors en présence d'une bru­

cellose focalisée subalgtte, ou "vie cachée du germe Il selon l'expression de

LEFEVRE, par suite de la claustrRtlon du germe principalement aux niveaux

utlcula1re,' viscéral, génital et neuro-m ~nJngé.

JO) - Brucellose chronique----------- .. ----
Elle Plppara/t, rapidement ou tardivement (des mois ~u des années),

après une bruceUose aigtte, ou m~me d'emblée.

Les lésions sont articulaires, viscérales, ou J!U niveau des ancien­

nes localisations. L'asthénie physique et psychique est alors le signe majeur.

Les symptomes sont généralement liés à un état d'hypersensibilité.

L'évolution est longue•. LE' pronostic est variable suivant le cas

et les localisations.

B - P~.. RTICULA.RITE CLINIQUEA..U SENEG.-1L-_.._----------------------------------

D'après les travaux de G·~ YIBOR (74), entre janvier 197'7 et fin

mai 1979, le laboratoire de l'h~pitPll de Fann a exam iné 154 sérums, en S. 4. W.

et E. A. T., sur 1,3, dem~de de différents services (;'''faladies infectieuses,

Neurologie, Il~pital Le Dantec). De plus, 80 ?l.utres sérums ont été soumis à

la F. C'. en 1977. Le résultat a perm is de dégager une parfaite concordance

entre s. A. W. et E. 1. T. (J, 25 p. 100) (74).

./.



•1.

-86-

Sur le plan clinique, quatre formes neurologiques (malades hos­

pitalisés) et une forme articulaire (malade consulté non hospitalisé), ont été

observés.

G4YIBOR conclut que les brucelloses courNltes n'entralhent vrai­

semblablement pas de m:mlfestations conduisant à l'hospitalisation, pratiquée

seulement dans les C;IlS de formes nerveuses.

CH4.NT~L et coll. effectuent un sondage sérol~ique à l'abattoir

municipal de Dakar, à partir de 135 sérums prélevés en juin 1975. Ces ;Iluteurs

ont mis en oeuvre quatre tests: E. 1\. T., F. C'., S.I.\. w. et réaction de

COOMBS j le résultat donne 14,8 p. 100 de sérums positifs.

cependant aucune In anilestation clinique n'a été constatée, preuY'e

de l'absence de corrélation sérologie-elinique.

L!.l sérologie a révélé 4,5 p. 100 d'infectés brucelliques, taux

cependant par défaut, nous en som mes convaincus.

Sur le plan clinique, 11'J. maladie conserve son caractère protéi­

forme, aussi un intér~t particulier doit ~tre accordé à l'interrogatoire dans

la recherche d'un diagnostic différentiel: notions de contage, profession du

sujet, résidence en zone d'endémie, habitudes alimentaires, etc•••

En Moyenne-Casamance, be~ucoup de malades souff,.ent de dou­

leurs articulaires. Jusqu'à notre enqu~te .!lU niveau du dispellsaire, la fréquence

des pathologies osseuses, rtrticulaires ou autres, entralhe la pratique systéma­

tique du test de BORDET-W~SSE&""f,!J,N(dépistage de la syphilis).

Dans le cadre de notre étude, les sérums destinés à ce type d'ana­

lyse ont servi à la recherche des /ifticorps brucelliques. Malheureusement,

les exemples pesitifs ne cerrespond;wt pas à des cas cliniques de brucellose.

En particuller, le Médecin, Chef de Service à réclam é une étude sérologique

pour un malade présentant une spondyladiscite jugée p:u' lui probablement

d'origine brucellique. M::Js cet examen s'est révélé négatifl'
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Nous avons cependant conscience que nos résultats ne peuvent avoir

qu'une valeur indicative. Il faudrait mener une campagne de dépistage systé­

matique en combinl'JDt examen clinique et analyses de laboratoire appropriées.

CONCLUSION

La brucellose humaine en M.yenne-Casamance est plus une brucel­

lose-infection qu'une brucellose-maladie.

L'on serait tenter de convenir avec DIENG (56), que la pathologie

brucellique n'apparaft donc pa.s comme une zoonose majeure. Mais ne nous y

trompons pas, le caractère insidieux et la pérennité de la maladie chez l'i­

dividu atteint (à l'origine d'une indisposition permanente, à vie dans bien des

cas) sont des facteurs d'amoindrissement de lA. santé publique aussi alarmants

que la tuberculose, m~me si elle ne provoque pas de mortalité. De plus, son

installation favorise la manifestation de maladies intercurrentes, latentes.

Ce phénomène doit ~tre souligné, d'autant plus que la tendance de

l'élevage vers un mode d'exploitation intensif ou semi-intensif (la, 15, 52),

tend à favoriser l'exubérance de la maladie chez l'animal, source de COllt1tmi­

nation hu maine.

Nous convenons, cependant, qu'une étude clinique précise ne

saurait ~tre possible qu'après ér:::ldication des maladies iso-symptomatiques,

en particulier le p;ùudisme. L'entreprise n'est pas illusoire, surtout si l'on

garde présent à l'esprit les incidences économiques de la zoonose retenue dans

notre étu de •

•1.
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INCIDENCES ECONOf..f IQUES

----~-----
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INTRODUCTION

"L'acte vétérinaire, est un acte médical, donc généreux, pensé

par un économiste, donc calculé quant au cotit et quant aux risques" (80).

Les incidences économiques désignent la valeur des pertes qui

seraIent dues à la non intervention du Vétérinaire en vue de rétablir ou de

maintenir le bon état physiologique de l'animal, c'est-à-dire, une production

saine. Compte tenu de la précarité de l'état physiologique, on mesure à quel

point l'économie est toujours menacée.

Dans sa résolution WH/J-22-35 (<tetes off. Org. monde Santé,

1969, 1976, p. 16-17), l'assemblée mondiale de la santé demandait à la F. 4. a
et à 1'0. M. S. d'aider les états-membres à évaluer l'importance économique

de la brucellose et des autres zoonoses.

Compte tenu de nos faibles moyens d'étude, nous ne pouvons préten­

dre analyser le problème de façon exhaustive et détaillée. De plus, le système

d'élevage de mode extensif traditionnel, la méconnaissance par l'éleveur d'une

exploitation rationnelle du cheptel, l'absence de statistique et de certains para­

mètres, entravent une approche fine sur un modèle mathématique des inciden­

ces économiques de la maladie.

Néanmoins, n.us tenterons de dégager les réalités du terrain en

essayant de suivre le canevas proposé par le Comité O. M. S. d'Experts de la

brucellose.

l - COUTS POUR L'ELEV~GE

Il s'agit de déterminer: les pertes de protéines animales sous

formes de viande, de lait et de pruduits laitiers, imputables aux avortements,

la diminution de la production laitière du fait de la maladie et la fragilité des

animaux nés prématurément.

La bru cellose est une "maladie de l'élel'age ", c'est-à-dire, une

maladie affectant ce dernier à sa source, et s'exprimant par l'avortement, la

stérilité, la morbinatalité et la mortinalité.
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Le premier avortement se manifeste aux enlYirons du septième

mois, puis les suilYants se produisentde plus en plus proche du ter.me, de sort

qu'au bout de trois à quatre gestations, il y a naissance de veaux vivants mais

souvent fragiles.

Les conséquences de l'avortement:

En efht, il y a r3.1entissement de la multiplication des troupeaux"

On estime, en général, que du lait de bl brucellose, une vache

perd Bes deux premiers veaux par avortement.

Les snndages que nous 3.vons effectués dans le département de

Sédhiou montrent que le nombre de veaux que peut produire une vache au

cours de sa carrière de reproductrice est de 7 ou voisin de 7.

Le taux de fécondité de la Ndamrt (nombre de naissances annuelletS

par rapport au nombre de femelles) varie de 82 à 95 p. 100, en moyenne 88,5

p. 100.

Le trtUX d'avortement, estimé selon les sondages effectués au ni­

veau des troupeaux, est de l'ordre de 4,16 p. 100; la sérologie à l'E.1. T.

n'en retient que les 40, 74 p. 100 comme seul fait de la brucellose, c'est-à··

dire, un taux de 1,7 p. 100 d'avortements brucelliques réels che~ les femel­

les.

Selon le recensement effectué lors de la campagne de prophylaxie

collective du département en 1979-1980, il y ;jurait 48.898 vaches.

En tenant comptt:' de l'ensemble de ces facteurs, nous nous som­

mes proposés d'évaluer les conséquences écon omiques entrainées par la ma­

ladie •

• 1.
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go} _ Conséquences en Moyenne-Clisamance--------------------------

En fOiJction du t;'lUX de fécondité, le nombre de veaux escomptés

par an, en lIoyenne Casamance, est:

88.5 x '98,898 _ 43.274 veAUX.
100

b) ... Du fait de la brucellose-_..-..-----------

- 4u niveau du troupeau

On peut estimer que 1, 7 p. 100 des veaux ne naissent pas du fait

de la brucellose, soit:

43274 x 1. 7
100 - 736 veaux

... ,~u niveau de la vache

Il Y a d,:minution de lA fertIlité lU cours de sa carrière, soit:

7 - g - 5 veaux sur le pl;m théorique. 1-1a1s, en fait, de part

l'allongement de l'intervalle de v~lage imposé par l'avortement et de l'avan­

cement en R.ge de la vache qui vieillit, il est probable que la vache se retrou­

vera avec quatre veaux, au mAximum.

Il e...t à c:e niveau difficile d'extrfipoler sur l'ensemble des femel­

les reproductrices, la rép;u'tition par classe d'~ge nous faislUlt défaut,

Il en est de m~me des cas de stérilité pouvant relever de la bru-

cellose.

, /.
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Ces derniers peuvent fjtre assimilés à une perte de produits,

source de revenu. Cette mortalité périnatale, si elle n'est pas directement

le lait de la brucellose, prépare en tout cas le "lit" à d'autres affections in­

tercurrentes, par action indirecte.

De plus, il y aur,'l un manque à gagner difficile à chi/lrer car va­

riable au nivel!u des produits viables, en raison d'un age plus t1U'dil du v~lage

chez les lemelles, et d'un retard de croissance.

C - BAISSE' DE L~ PRODUCTION DE VI,4,NDE------....--..-.---- . ------_.-.--------_...

1 0 ) - Du fait de l'avortement... _----- ..... _-- ...... _-

Les 736 avortons annuels, vendus sur pieds, auraient pu rappor­

ter à l'éleveur:

- 4u sevr::J.ge : (à deux ans dans le eontexte de l'élevage) : l'animal cottte

alors, en moyenne, 15.000 Frs CF4.• Dl retenant que de 0 à 12 m ois, il

apparaJ't 10 p. 100 de mortalités (- 74) pour des causes diverses, 11 reste

dans ces conditions en fin de première année 3

736 - 74 - 662 jeunes.

De 1 à 2 ans, on note en général 3 p. 100 de mortalités (- 19),

faisant qu/au sevrage à deux ans, il reste:

662 - 19 - 643 sevrés.

Ces animaux vendus sur pieds auraient rapporté:

15. 000 x 6!.J3 - 9. 645. 000 Frs.

Les habitudes culinaires excl uent en général la consommation

de si jeunes animaux.

_ 4. trois ans: .A partir de deux ans, on retient 1 p. 100 (- 6) de mortalités

annuelles; donc à la lin de la troisième année, il reste:

643 - 6 - 637 sujets.

1
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Vendus sur pieds, ces animaux rapport~raient, à raison d'environ

JO. 000 Frs CF4. en moyenne:

JO. 000 z 6J7 - 19. 110.000 Frs.

- <\ quatre ans : Il reste: 6J7 - 6 (- 1 p. 100) ~ 6Jl animaux valant sur pieds

en moyenne 40. 000 Frs C. F. ,,4.. ; soit une vale ur tot ale de :

40.000 x 6Jl - 25.240. 000 Frs.

2°} - Du fait d'une mauvaise croiss;mce-----------------------

Pour un age donné, l'animal n'a pas atteint le poids normal cor­

respondant. Il s'ensuit un manque à gagner, qu:mt à la productidn de viande

appréciable seulement pour des cas concrets donnés.

D - BAISSE DE LA PRODUCTION L4ITIERE---------------------------------------

A trois ans ou trois ans et demi, J19 femelles (correspondant à

50 p. 100 des 6J7 jeunes, pour respecter le sexe-rntio) vf!lent et entament

une lactation devant permettre une production laitière d'envirdn 570 kg p,3I'

femelle, à raison de 50 Frs C. F. 4. le kg, soit une valeur de :

50 x 570 x J19 - 9.091.500 Frs.

En raison de l'absence de stimulus représenté par la tf!tée, l'ex­

crétion laitière s"interrompt r~pidement, ce qui représente un manque à ga­

gner important.

On enregistre une baisse effective de la production laitière par le

fait m~me d'un état pathologique à la base d'une déficience physiologique de

l'organisme.
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E - INCIDENCES ~ LONG TERME---------------------------

- Interdiction éventuelle de l'utilisation de produits provenant da troupeaux

contaminés.

- Le cheptel reconnu infecté provoquera la perte de mlirchés nlitionaux et

internationaux.

- Dommages causés aux plJ.turages par un emploi extensif lorsqu'on s'efforce

de maintenir le niveau de production animale.

II - COUT POUR L'HOMME

La santé de 1'homme malade doit ~tre rétablie quel que soit le

coat des moyens, et ceci pour des raisons d'éthique évidentes.

l\1ais, la société subit, de plus en plus, les contraintes économi­

ques, et l'homme ne devient qu'un élément dont l'activité ou m€me la vie inté­

resse ou non ladite société (80).

La santé de l'homme ne se trouver"i améliorée qu'en raison de

ses incidences économiques.

Le coat direct de Iii brucellose chez l'iDdividu est déterminé par

les honoraires médicaux, les frais d'hospitalisation, les soins infirmiers et

1.5 médicaments.

Le traitement de la brucellose humaine se diversifie selon les

formes cliniques de la maladie. Ce traitement peut ~tre observé par le malade

selon plusieurs modalités: l'hospitalislition, 1"1 médication domiciliaire ou Iii

médicl'1tion mixte. Trois modalités dont les iocidences économiques sont très

différentes.

• 1.
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,li - L'HOSFIT-to,LIS~TION

Cette modalité s'impose dans le traitement des formes aigaes et

subaigaes prim<'l.ire~ ou dans les épisodes fébriles de résurgence. Une anti­

biothérapie adéquate et sui"lie, est alors prescrite avec repos indispensable.

L'hospitalisation se traduit pour le malade par le paiement des

seuls frais dits d 'hospitalisation, lesquels sont forfaitaires et représentent

la rétribution de tous les services exigés pour le soin du malade, déterminés

par jour, selon la catégorie sociale ou professionnelle de l'individu.

/1 titre d'exemple, on peut citer les tarifs pratiqués d;ms certains

h~pitaux de Dakar et s'élevant à :

• 4.250 Frs CF"" pA.r journée pour la 1ère catégorie,

• 2.850 Frs CF/) par journée pour lA. 2ème catégorie,

• 500 à 800 Fr.s CF~ par journée pour 1ft ]ème catégorie, selon

les revenus du mal3.de.

• Gratuitement: pour certaines personnes sur la base de la pro­

duction d'un certificat officiel d1indigence.

Ainsi, appfirA.ft la fonction sociale de l'h~pit3.l au Sénégal.

Li'! durée d'hospitalis.::ttion est variable; elle permet de pratiquer

les exftmens cliniques et plU'acliniques. LA. médication fera appel à une asso­

ciation d'antibiotiques, not,"lmment les tétracyclines avec une haute concentr:=J.­

tion cellulaire ftprès administr~tion, facteur intéressant eu égard à la position

surtout endocellu13.ire du germe - l'ampicilline qui favorise synergiquement la

pénétration des tétracyclines et la streptomycine active sur les germes aU

cours de la bactériémie, en phase aigae.

Cette association est propre à minimiser les risques dl;wtibJoré-

sistance.

B - MEDICATION MIXTE

. /.
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Le malade est hospitR.lisé pendant quelques jours, permettant

d'effectuer les examens cliniques et pR.rac1iniques ainsi que les premiers

trPlitements aux antibiotiques. Ensuite, le tr!iitement s'effectue à domicile,

le m!iJ;jde ayant fait provision des médic!im ents à utiliser sur ordonnance

du médecin trait/'!lJt.

/\ l'instar des pays à brucellose hu/.U;ûIJe c<>llr'amJl,~""J~dJ<JI../fune/:lg"Pe

et traitée, le protocole thérllpelltique suiv;wt peut ~tre institué (94).

Comportant eXR.mens cliniques et plU'acliniques, puis traitement

sur la base d'une administZ"l'ltion quotidienne de l'!issociRtion suIv:wte :

• Vibr.::t.mycine (cyc1ines) inject3ble : 200 à 300 mg en injection

intra-veineuse•

• Streptomycine 1 g: injection intr.::t.-musculaire.

Les ir>ais d'hospitalistltioll journaliers COlJv:rent j'9IJSCJlJble de (;e~l;l

interventions.

2 0 ) - Médic.::t.tion dom icili!iire-----------------

Pendrtnt deux semaines, poursuivre le tr::titement antérieur, avec

observation de la m~me associ3.tion quotidienne.

Pendant les trois à cinq sem3Ines suivo3.ntes : administration per

os de vibr;jmycine - gélules seules.

Soit un traitement de deux mois environ, au irais du malade, in­

tégr;ùement : 14 Injections de vibramycine, injection de 14 g de streptomycine

et irais d'injection.

Ce tzo:;litement de deux mois peut ~tre prolongé à trois m ois pour

les localisations ostéo-articublires, et jusqu'à six ou douze mois pour les 10-

calisations vertébr31es. • /.
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Ou antigénithérapie de désensibilist'ltion à 1:J. mélitine, seule apte

à soulager le bruceillsé chronique. Eventuellement dans les formes aigtles,

son association à l'JU1tibiothérapie entra!herr:lit des ré~ctions f.c::Ùes synergi­

ques de débusqulige microbien.

Elle nécessite deux injections p"ir semaine pendant vingt semaines.

C - MEDICATION DOMICILI-1IRE INTEGR~LE'

---------------------------~------------

Le malade supporte les fr~is de l'ensemble des services néces­

saires à son rétablissement, c'est-à-dire:

- Honoraires médicaux, pour les examens cliniques. Ils peuTent------------- ,~

fttre versés, s.it directement p;:œ le m (=J.lade (cas des cliniques et cabinets m é-

dicaux exigeant un minimum de 3.500 Frs CF~. p::tr consultation), soit pRr les

contribu'lbles (CliS des h8pitRux) en partie seulement•

• Rl'ldiographie : les services :::J.dministratifs et financiers de

l'H8pital de Fl'lnn affecte une lettre de contrMe à ch.:lque type d'ex.:lmen para­

clinlque, accompagné d'un indice donnant le nombre d'unités, variable en fonc­

tion de la nature de l'ex~men. ,1 in si, par exemple, la lettre Ki.

Pour une radiographie de la colonne verta.brale :

Ki - K 80 - 80 x 100 - 8. 000 Frs (l'unité i valant 100 Frs)..

Pour une radiographie ostéo..;J.rticulaire :

Ki- K 15 - 15 x 100 -1.500 Frs•

• EX!'lmens de labor~toire (Bi)

+ Sérologie: B20 - 20 x 100 - 2,000 Frs

+ Hémogramme: B15 - 15 x 100 -1.500 Frs

./.
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- SQjns infir.!Eie...!'s : vviables suivant le type d'injection •

• Vibramycine : environ 8. 000 Frs pour l'ensemble du tr::tite­

tement•

• Streptomycine: 256 Frs /unité x 14 - 3.584 Frs.

- In.i=.ctj0!1...l.l2.k.~de!:.!!!i~~ de m élitine : en viron 5. 000 Frs pour

l'ensemble du traitement.

III - COUT /l.Dl1INISTR.~,TIF

Ce coat est estim é à l'échelon, soit national, soit loc::U.. Nous

essayerons d'examiner chaque élément d'étude proposé par l'O.lvl. S. dans

le contexte na.tional.

" - COUT DES PROGR~MMES DE nEPI57',AGE----------------------------------------

L'enqu~te él'idémiologique repose sur la sérologie b::tsée elle­

m~me sur l'utilisation d'un seul test: l'E. ~. T. réunissant à lui seul toutes

les qualités requises. Le coat estim::ttif procède de la nomenc1"tture suivante,

sur l"t base de dix tournées d'une semaine chA.cune, à r::tison de deux par :u'­

rondisse ment.

- 1 chercheur microbiologiste :

Indemnité journ"tlière : 4.800 Frs, soit:

4. 800 Frs x 6 x 10 - ••••••••••••••••••

- deux aides-labor::ttoires :

Indemnité journalière: 1.300 Frs x 2 - 2. 600 Frs,

soit: 2.600 Frs x 6 x la - ••••••••••••••

~88. 000 Frs

156. 000 Frs

./.
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1.200 (km) x 10 x '70 (Frs/km) ... 840.000 Frs

- Produits biologiques (.1g E. ~. T. )

40 (Frs/ sujet}x 800 (sujets saignés/tournée) x 20'" 320.000 Frs

- Verrerie et matériel divers.. • • • •• • •• • • •• • • • • 560. 000 Frs

4°} - ~!!12.P_O!~ • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 40. 000 Frs

Sous-tot::=r.l ••• e. • •• • • • • • • • •• • • 2.204.000 Frs

- une petite centrifugeuse et ~ccessoire ••••••••

- Travaux pratiques • ••••• u • ~ l) • Q ':J ... 0., •••••••••

TO TA L 41 ••• Ct • fi ••••••••• ., ••

242.000 Frs

200.000 Frs

2. 646. 000 Frs

B - E..I5.~l§_§.!!.LR.;.t;.f/lff:..I2.J:'~·E!-_~ERC!.l1y];:gA'r.fQl:LPJfS LQI..I2.Jf.Tj;;§:'"
CONTROLE DE LEUR STRICTE ~PPLICf'jTION

Les lois étA.nt du dom;line de l'état, leur promulgation n'entra!he

aucun frAis.

Une campA.gne de lutte contre la brucellose devrait reposer sur

les grands principes suivants:

• vaccinati'?n systématique des fe'melles et des jeunes,

• abattage des ft::melles Ayant ",,-vorté,

• inde mnis",,-tion des éleveurs frappés.

./.
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.De telles dispositions entr;;tineréiient les fr~is ci-a.près :

- Vaccins:

En choisisSMlt le V,<Jccm 45/20 vendu en coffret de 50 f1~cons de

3 ml, et cot1t;;tnt 5.543 Frs CF,A ; lA. dose v:Jccinale est de 3 ml et cot1te 111

Frs.

L,<J vrtccin,<Jtion concerner;;tit 72. 086'il1imaux en Moyenne-Cfts,<J­

m,<Jnce {18.898 femelles et 23. 188 jeunes} et cot1ter~it :

111 x 72. 086 ... 8. 001.546 Frs•

• l\ch~t de deux~chéestype 404 :

2. 800. 000 Frs x 2 - •••••••••••••••••••••••••

• Crtrburant - entretien:

250.000 Frs x 2 .,. •••••••••••••••••••••••••••

• Fr~is de tournée de 8 agents pendant deux mois:

30.000 Frs / m ois x 2 x 8 .

• Seringues:

20. 000 Frs x 8 .

• .... iguilles {8 boItes de 12}

500 Frs / boite x 8 .

• Matériel de stérilis"1tion :

12.000 Frs / poissonnière x 4 .,. •••••••••••••••

3. 500 Frs /l'écb.sud x 4 "'" ••••••••••••••••••••

• Divers {notamment médic-éiments}

10. 000 Frs / équipe x 2 = ••••••••••••••••••••

TOT.~\.L ••••••••••••••••••••••••••

5.600.000 Frs

500.000 Frs

480. ooc Frs

160. 000 Frs

4. 000 Frs

48. 000 Frs

14. 000 Frs

20.000 Frs

6.826. 000 Frs

. /.
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Il a été montré que 1, 7 p. 100 des avortements relèvent de la

brucellose, et intéressent donc 736 femelles à abattre.

cette opération peurrait ~tre effectuée par les équipes de vac­

cination. Toutefois, l'engagement d'une main-d'oeuvre temporaire serait

utile; en peut retenir à ce titre, à raison de 2 personnes pour .hacune des

2 équipes:

25.000 Frs/personne x 2 x 2 - 100. 000 Frs.

Un animal adulte vaut, en moyenne 40. 000 Frs dans le départe­

ment de Sédhiou.

En vue de réduire les charges de l'Etat, l'indemnisation pourrait

porter sur 50 p. 100 de la va.leur, soit env iron 20. 000 Frs par animal.

Pour 736 animaux à abattre, cela reviendrait à :

20.000 Frs x 736 - 1.472. 000 Frs.

Notre préférence va à l'abattage des seules femelles ayant avorté,

car en systématisant l'abattage à tous les malades et infectés, cela intéresse­

rait 11.198 animaux compte tenu du taux d
'
infection de 93,75 p. 100 des trou­

peaux et de 16,10 p. 100 pour l'ensemble des bovins. L'indemnisation se chif­

frerait alors à :

20.000 Frs x 11.198 ,... 223.960. 000 Frs,

valeur trop importante pour l'incidence sur l'économie nation~e et l'état ac­

tuel de l'élevage sénégalais• .J.'1/fais ceh ne signifie nul1emel:Jt qu'il faille négli­

ger l'indemnisation des éleveurs, dont on :'lura abattu les vaobes ayant Avorté•

.1U stamping-out systématique, il faudrait substituer uoe

méthode d'éllmml'1tioD Dature}Je progressive et de vaccination des jeunes•

•1.
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C - FREJUDICE C-1.USE " D'IIUTRES PROJETS DU F"'IT DE LA NECES------------------------------------------------
SJTE DE DONNER L~ PRIORITE'" LA LUTTE CONTRE L/l BRUCEL-----------------------------------------------
L..9.§..§__

En Moyenne-Casamance, des actions sanitaires destinées à la

lutte contre certaines affections telluriques et parasitaires sont indispensable~"

Elles peuvent se résumer aUx interventions suivantes:

- Maladies telluriques (charbons notamment)

8 Frs/dose x 69.555 animaux exposés •••••••••••••

- ~ffections parasitaires internes:

100 Frs /dose x 57. 819 adultes'" ••••••••••••••••••••

50 Frs /dose x 23. 188 jeunes • ••••••••••••••••••••••

Total plirtie1 •.••••.•••••••••.•.•••••.•••

- Fonctionnement .. ..•.......•.........•............

- Matériel •• •••.•••.•.•••••••.••.••••••.•..••••••.•

556. 'Joo Frs

5. 781. 900 Frs

1. 159.'J00 Frs

7. 'J97. 740 Frs

3.000. 000 Frs

'JOO. 000 Frs

- Frais de tournées ................................ 1. 'J'JO. 000 Frs

Total • ........................•••••..•. 12.337. 740 Frs

Une solution à ce problème pourrait consister à faire prendre en

charge, par l'éleveur, les frais afférents à la lutte contre les maladies tellu­

riques et parasit::tires.

Dans ce cas, une action d'information préalable devrait tendre à

faire admettre qu&l est le véritable intér~t du milieu rur;:ll.

CONCLUSION

Comme on a pu le constater, nous nous sommes limités, dans la

tentative d'évaluation des incidences économiques de la brucellose, à l'analyse

partielle du coat des différents param ètres. De ce fait, nous ne pouvons donner

un coat global pour chacun des éléments envisagés, à savoir: au niveau de

l'élevage, de l'homme et de l'administration. Cela nécessiterait de moyens

d'investigation plus importants, réalisables seulem ent p::J.r l'Etat.

./.
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Notre unique Bouwt est d'&spèrer une sensibilis::ttion des ::tutori­

tés responsables vis à vis d'une affection encore trop méconnue et en ce sens,

nous avons proposé l'1tIMlyse succinte ci-dessus. L 'éradic~tion de la brucel­

lose est, certes, difficile à envis::tger, m1tis nél':tnmoins, il apparl':tft possible

de minimiser ses effets et ceci gr~ce à une lutte énergique et souteDue par

le recours ::tux prophylaxies sanitaire et médicale.

./.
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INTRODUCTION

Il s'agit d'appliquer les principes de 1'hygiène publique vétéri­

naire, c'est-à-dire, l'ensemble des mesures d'hygiène animale nécessaires

à la protection des populations humaines.

Un tel programme repose sur des bases qui sont le dépistage

épidémiologique, les diagnostics clinique et exp~riment'ildes mfilades ou

sources de contamination hum'iine, en vue de leur neutralisation.

Le dépistfige met donc en oeuvre le di~nostic clinique et nécrop­

sique, mais surtout le diagnostic expérimental seul offrant un caractère pré­

cis et complet. Les dia.gnostics épidémiologique et étiologique conditionnent

1::. strlitégie à adopter pour la lutte.

La neutralisation des sources de contamination humliine qui nous

préoccupe dans ce chapitre met essentiellement en ...euvre une méthode: J::t

prophylaxie. Le trfiitement sera néanmoins évoqué brièvement pour mémoire.

l - LE TRAITEMENT

Il a été montré que les Brucella se trouvent en position surtout

endocellulaire, ce qui rend la stérilisation de l'organisme particulièrement

aléatoire. Le traitement abouti le plus souvent .'lU blanchiment de l'organisme

qui demeure encore source de contamination humaine par des germes devenus

résistants.

1ussi, l'action thér.'ipeutique au niveau de l'animal est donc à pros­

crire, pour accroftre la. réussite du traitement de l'homme brucellisé.

Ce principe doit ~tre impératif dans tout élevage pilote. Toutefois,

l'usage éventuel de certains antibiotiques {terramycine} préconisé par d'aucuns

surtout pour les animaux de boucherie, mérite considération.

• 1.
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II - PROPHYL.1XIE

C'est l '::œme eSB&ntielle de.lutte cont:re la brucellose. Elle doit ten­

dre à éviter l'appfU'ition de bt maladie en zone indemne et à minimiser l'inci­

dence en zones enzootiques. Elie est applicable aussi bien chez l'homme que

chez l '::J.nimai, et comporte la prophylaxie s;witaire et If.! prophylaxie médic3.­

le (20)•

.J\ - PROPHYLUIE IiUM.1.INE------------------------

Elle se situe à deux niveaux:

- Hygiène industrielle: pour éviter lB contamination directe par les mA.ins ;

mesure d'hygiène d;ws les exploitations dont le cheptel est infecté (par exem­

ple, lors d'interventions vétérinaires) j

- Protection contre les contflminations d'origine ali ment 3.ire : contrOle des

animaux producteurs de lait, p::tSteurisation et contr~le des produits 1.3.i­

tiers,désinfection des récipients et du matériel utilisé d:ws la manutention

du bût, etc•••

Elle vise à rendre réfractaire les organismes sensibles gr~ce

à des moyens immunologiques.

L'immunisfltion contre la brucellose est surtout une immunisation

active par la vriccinA.tion.

Les connaissances ont évolué dans ce domaine et intéressent

surtout les sujets exerçant des professions exposées: éleveurs, personnels

d'abattoirs, de laboratoire ou vétérinaire.

./.
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-1ncienneté toute rel::ttive d'fiilleurs, C;'U' certfiins p-3.ys continuent

à les appliquer. Il s'agit:

• de vaccinRtion à l'Ride de vaccin vivfint soviétique,mutRnt du

B 19 (souche Brucellfi abortus 19 V~. U. R. S. S.). Cette pra­

tique s'est soldée par des accidents, allergiques not"lmment ;

• de IR v-3.ccination à l'aide de vAccin tué: vaccin in-3.ctivé amé­

ricain, dépourvu d'adjuvant, entrRJh-3.nt des réactions in-3.ccep­

tables chez l'homme.

Il s'agit d'immuniser à l'-3.ide d'extrfiits de Brucella. En Fr;wee,

J. ROUX à Montpellier, -3. mis -3.U point un vaccin Rnti-brucellique purifié

(extrait phénol insoluble - P. I. - obtenu par isolement de la irRction immuni­

sante associée aux pel'tidoglycAnes, avec sép;œation des lipides toxiques). Ce

vaccin est utilisé depuis 1J :'1ns par A. BERTR~NDet a procuré toute satisbH.:­

tion (94).

La vaccination comporte deux injections sous-cutanées de O,S ml

{SOO mg de P. I. J, à quinze jours d'intervalle, avec rappel ;wnue1 éventuel.

C'est un vaccin :'1toxique, allergène discret, réactogène moyen,

faiblement :'1ntigènique, procurant une im munité vraie d'installation rel::ttive­

ment tardive (un mois) et de persistAnce relativement prolongée (18 mois à

2 ans).

Dans l'utilisation de ce vaccin, trois r~l$fJr.,.eB sont à respecter

rigoureusement:

• le sujet n'est vaccinable qu'fiprès constatation de 13. négativité

sérologique et allergique,

• le rappel primo-v8.ccinal est à effectuer impérativement :otu

quinzième jour: sinon il est ineffic8.ce, si précoce, et entr8.fne

le risque de déclenchement d'une réaction allergique, si t:otrdive,

•1.
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• le sujet n'est rev3.ccin::,.ble (r::,.ppel ;wnuel) que dev~nt la nég:'J.­

tivité d'un nouveau test à l~ mélitine, sinon le Nippel est inutile

voire désagré:'J.ble (ré~ction 3.11ergique non recherchée) (94).

B - PROPHYLAXIE DE LI\. BRUCELLOSE .!1NIM!JLE
-------------~-~----------------------------

La. prophylaxie des zoonoses repose sur des bt'!8es.

1 0 ) - Bases de la prophyJ;i.Xie------------ .. ---

])ans ses principes, 13. prophylaxie des zoonoses doit obéir à trois

im pératifs :

• la nécessité absolue et souvent l'urgence de cette prophylaxie,

• sa généralisation à toutes les espèces sensibles, sans distinc­

tion et sous toutes les formes pathologiques,

• la primauté de la prophylaxie s::,.nitaire sur la vaccination, c'est­

à-dire, la tendance vers l~ suppression définitive de tout foyer

de contamination pour l'homme p~r l'abattage, la désinfection

et la protection frontalière, ce qui nécessite une coordination

des actions entre vétérinaire et médecin.

La bruce!lose étant une zoonose ma.jeure, sa prophylaxie devrait

reposer sur le dépistage et l'ér:'J.dication. Mais ces derniers sont dans la pr"'1­

tique presque impossible à ré.::J.liser, eu égard'3.ux difficultés spécifiques liées

à ch3cun d'eux, surtout dans le contexte du sous-développement.

Un compromis existe cependant, c;;}r il n'est pas concevable de de­

meurer passif face à l'évolution de la maladie (d'homme à b"te, de b~te à

homme, de b~te à b"te). Il combine les mesures zoo-sanitaires et la v-3.ccina-

tian.

./.
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2 0 ) - Mesures zoo-s9.nitA.ires--------- ...... -----

Elles seront instituées en foyer d'infection brucellique et repo­

sent sur un trépied: lr.t déc1A.rr.ttion, l'éradication pA.r l'A.battr.tge et la surveil­

lance aux frontières complétée p::u' la désinfection• .1'\ cet effet, on distingue

les mesures offensives et les mesures défensives.

a) - Mesures offensives------------
Elles reposent nvant tout sur le dépistage des infectés mA.b'tdes

(femelles présentant des nvortements) mais ég3.lement des infectés 13.tents,

excréteurs.

Le dépistage repose sur le dingnostic expérimentnl. L'é.lev::tge

nssaini doit ~tre protégé par les mesures défensives.

Elle permet de protéger les effectifs indemnes ou rtSsninis : toute

introduction d'animal sensible à la brucellose dans une exploitation indemne

ou assainie doit ~tre effectuée suiVA.nt certains principes:

• les animnux doivent provenir d'une étable saine,

• les animaux doivent ~tre contrOlés cliniquement et sérologique­

ment, aU cours d'une quarantaine évitAnt tout cont.<Jct avec le

reste du troupeau.

L'éleveur se doit également d'observer certaines précautions pu­

rement s;:mitaire, éviter que les animaux n'aient A.ccés à des phtures ou des

abreuvoirs utilisés par des infectés, précaution d'hygiène élémentaire pour

les visiteurs.

Compte tenu du niveau et des conditions actuels d'élevage au

Sénégal, et en raison des éléments ci-après:

• existence de porteurs pouvant héberger longtemps le bnccille,

• la réceptivité à l;=t brucellose de différentes espèces lIauv;=tges

(réservoirs de l'infection),

• 1.
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• le rdle des vecteurs tels que les insectes, les tiques et les

rongeurs dans la propagation de la maladie,

• l'influence possible des produits d'élevage dans la dissémina­

tion du contage chez l'animal et surtout chez l'homme,

nous rliPPelerons les principes suivants énoncés par POLIIIKOV

(128), à savoir :

- isolement des p:J.rturientes, ab/ittage des femelles ayant avorté et destruc­

tion des avortons,

- séparation des infectés des autres animaux avec élimination progressive

vers l'abattoir, la désinfection et la conservation appropriées des euirs et

peaux bruts,

- désinfection bio-thermique du fumier, détruis:wt les Brucella et exclu:wt

la possibilité de la reproduction des m ouches dans le fumier,

- lutte contre les mouches et les rongeurs, traitement systémlttique anti­

tiques des animaux.

3 0
) - Les vaccinations-----------

Dans la zoonose brucelllque, 18. vaccination constitue une arme

:J.ccessoire d'association transitoire avec la prophylaxie sanitaire.

Le vaccin recherché, en matière de brucellose animale, doit ~tre

à llJ. fois doué d'un pouvoir immunogène élevé (ou immunogénicité, pouvoir

de l'antigène de déclencher une réponse immunitaire), et offrir un caraetère

faiblement antigénique (c'est-à-dire, faiblement agglutinOllène), de façon à

ne PfJ.S susciter l'apparition d'anticorps persista.rrt longtemps lesquels Pertur­

bent le dépistflge sérologique des animaux infectés.

Les vaccins utilisables chez les bovins sont au nombre de J es­

sentiellement, et se clltssent en 2 catégories:

. 1.
, 1.
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Dans cette classe, on peut retenir :

Il s'flgit de bl souche Brucell!:1 abortus smooth B19 de BUCK,

COTTON et SMITH: vaccin utilisé dans l::t prémunition flnti-brucellique des

bovins.

C'est un v:'lccin relativement efficf't.ce, mais fortement et dur::t­

blement ::tgglutinogène (provoque l'::tpparition d'::tnticorps agglutin::tnts et fixant

le complément). Son administration entraine :

• chez des animaux de 6 à 8 mois, la présence d'agglutinines

post-vaccinales deux MS après la vaccInation, dantlla proportion

de 10 p. 100 des vaccins j

• chez des animaux de 9 à 12 mois: 20 à ]0 p. 100 présentent

des agglutinines, après deux ans j

• chez des anim3.ux de plus de 12 mois: persistance des aggluti­

nines pendant plusieurs années, pour la plupart des animaux

(81, 82).

GORET et coll. reconnaissent avec ULBRICH que le vaccin B19

ne constitue pas l'::trme idéale contre la brucellose bovine car, la protection

demeurerait partielle, et pour l'homme les signes d'infection ne sont pas

négligeables. De plus, il est fortement agglutinogène.

C'est une souche de Brucella melitE}nsis 55 H ]8 tuée par le for­

mol, présentée en excipient huileux lentement résorbable. Le vaccin protège

contre l'infection des bovins, caprins et ovins. Il ne suscite cependant l'ap­

parition de trés peu d'anticorps que chez les bovins.

• 1.
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C'est 1::t souche R de Brucellf'! :::t.bortus 45. dont le pouvoir ::tgglu­

tinogène est amoindri p:u' 20 passages n1ternés cob3.ye-gélose. Elle est in$f.C­

tivée p;u> le chauffage ou par le form 01. C'est le premier vaccin faiblement

ou non agglutinogène, suiv::JDt la souche et l'excipient utilisé.

DHENNIN et col1~ (50) ont dém ontré la supériorité de la souche

45/20 formolée, en excipient huileux !i.près compfiraison avec six autres V::lC­

c1ns expérimentés sur des génisses de 6 mois~

C'est un vficcin actif, non agglutinogène, efficace. Cependant,

l:J. vaccin$f.tion de génisses ne protège pas systématiquement de l'infection et

donc le foetus d'une infection brucel.lique. Elle réduit toutefois la transmission

au foetus en diminuant la bactériémie m ::lternelle~ De plus, la vaccination n'em·

~che pPJ8 l'excrétion brucellique post-infe ctieuse "'lU moment du part, tout

comme le vaccin B19.

<1 l'heure actuelle, aucun vaccin ne présente les qualités souhai-·

tées d'efficacité, d'innocuité.

cependant, dans cette revue des différents produits disponibles,

les vaccins tués s'imposent comme seuls indiqués pour les bovins dans les

conditions actuelles de Ilélev3.ge ; ils demeurent utilisables chez les jeunes

comme chez les adultes.

Elle sanctionne par des mesures règlementaires les dispositions

générales de la lutte contre les zoonoses et prévoit de sévères pénalités pour

les contrevenants.

La législation sMitaire arme If'! m "lin du vétérinaire p'U' des tex­

tes émanant de diverses autorités impliquées dans les programmes de lutte.

Dans ce domJ'line, au Sénégal, l'importnnce actuelle de la patho­

logie brucellique, appelle une $f.ctualisation et une redéfinition des textes re­

1......J'''"' .?> 1~ pr>}jr--D .CJ.-u~it<>Û.·D d06 ,~u;mal1x. C'est une nécessité urgente•

• 1.
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CONCLUSION

Il app:iI';:t.ft A.insi comme possible, sinon d'éviter, du moins de

réduire "'lU minimum les incidences de la brucellose bovine. Cet objectif est

accessible par la seule prophylaxie (sanitaire et médicale) et uniquement au

niveau de l'animA.I, tariss"'lDt par là m~me les sources de contaminrltion hu­

maine.

Des difficultés existent, inhérentes à toutes les zoonoses majeu­

res, mais 11 demeure néanm oins urgent de les appl;mir.

On se doit de rappeler:

- l'incidence financière, mftis un choix doit ~tre effectué parmi les priorités

socio-économiques;

- l'aspect technique, lié au dépistage précoce et à l'abattage des animaux;

- et surtout, les imp~rlltifs psychologiques lesquels seront atténuésgr~ce

à l'1rJlormfttion et l'éducation des populations rurale et urbaine.

./.
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Trois éléments fondriment::tux pratiquement liés, s';:rtt::tchent 3.U

concept de zoonose, à savoir: l'animal, l'homme et l'économie.

cette trilogie transp;:œait "lU tr::tvers de l'étude d'un exemple de

zoonose, comme la brucellose.

La brucellose bovine, exam inée sous l'angle zoo-sanitaire, se

présente comm e une m Al",die infectieuse, non plus qualifiée "d'Avortement

épizootique fI, mais pluMt évolu "lDt à bas bruit dans les troupeaùx.

Des recherches épidémiologiques ont prouvé son existence dans

tout le Sénégnl élvec une incidence nettement plus m::trquée en CasamlUlce et

au Sénégal-Oriental du bût d'un milieu plus fa.vorable à son étiologie.

Le choix d'un milieu propice pour notre contribution à l'étude des

incidences de la brucellose, nous a donc conduit tout naturellement en Cnsa­

mance, et plus pnrticulièrementdnns le département de Sédhiou.

Propice, le milieu l'est à maints égards: une pluviométrie et une

hydrographie propres à créer une végétation Abondante et des pfiturAges riches,

une population bovine de qualité représentée p::tr la r::tce NdamrJ. à caractère

boucher certain, conduit sur le mode semi-extensif et sédentrJ.ire par une po­

pulrJ.tion rur::tle d'agro-pasteurs, mais Aussi un clim::tt ch::tud et humide favorA­

ble à la conservAtion des Brucel1A et à la diffusion de la maladie.

L'étude de l'incidence de la brucellose bovine dAns le dép::trtement

de Sédhiou indique, en 1978-1979, que malgré lA résistance naturelle relative

de 1;;,. Nd::tma à cette malAdie, celle-ci demeure ce qu'on appelle "une m::tl::tdie

de l'élev::tge", c'est-à-dire, une maladie tarissant l'élevAge à sa source. En

effet,l'une des formes cliniques de lA brucellose bovine est l'avortement qui

existe toujours, quoique rare, car l'enquf1te épidémiologique que nous ~vons

menée, corrigée par les épreuves sérologiques, indique que 1, 7 p. 100 des

reproductrices sont l'objet d'avortement brucellique.

L'autre forme clinique de 1.30 maladie est l~ formrttion d'hygromas,

et en lvfoyenne-Cas::tmance, 4,4 p. 100 des animaux en sont porteurs.

. 1.
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En dehors de ces 3.nim3.ux m:mifest3..nt des formes cliniques, il

existe des infectés l"ltents, formant ':tvec les premiers, les deux sources de

cont::tmin~tionhum~ine.

L=i sérologie humaine effectuée à p::wtir de 200 sérums prélevés

::lU dispens~ire de Sédhiou sur des personnes m;:fl::tdes tout ven=int, indique

un taux d'infection brucellique de 4,5 p. 100 pour lA. période 1978-1979. Les

m3.Difest3..tions cliniques restent équivoques, confondues souvant avec c:.elles

du p3..ludisme ou 3..utres A.ffections fébriles.

L.3. contJtmination hum3..ine risque de s'3.ccroItre 3..vec l'intensifi­

c:t.tion souh:t.itée de l'élevfige d3..ns 1:1 zone, notO'lmment en vue de l'export::ltion.

La satisfaction des besoins nationaux et de la demande extérieure

en protéines anim3les, pose le problème de l'incidence économique de la bru­

cellose.

Les conséquences immédiates des '3.vortements sont évidel!tes :

diminution du croit des troupe3..ux, baisse de l'i production de vh.nde, de but

et de sous-produits d'origine ;mim ale.

Lors de mal=tdies humaines, les charges de 13.. communauté sont

,'lccrues, C3.r l'homme, de p::w ses incidences économiques, est un élément

dont l'activité ou m~me 1"1 vie intéresse l'ensemble de la société.

Pour toutes ces raisons, nous pensons qu'il est temps de freiner

la m:t.rche inexorable de ce mal, et les moyens dans ce domaine sont av;mt tout

d'ordre prophylflctique "lU nivePl.u de Jlwim"ll, seul source de cont::lminPl.tion hu-

maine.

-1 cet effet, un plan de prophylaxie est proposé: vaccination des

jeunes anim/'lux dès l'!tge de 6 mois, ::tvec rappel annuel, les adultes infectés

étwt progressivement éliminés v •.rs la boucherie. Ces deux "1ctions doivent

~tre menées en parallèle -"lvec uh développement de l'éducation sanitaire des

populations rurA.le et urbaine.
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