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RESUME :

Cette mission répondait a la demande d'appui méthodologique pour le traitement statistique des
données du réseau d’épidémiosurveillance de I'lle de la Réunion (RESIR), projet mené au sein du
Groupement Régional de Défense Sanitaire de I'lle de la Réunion (GRDSBR). Un peu moins de deux
années d'acquisition de données sanitaires concernant 3 suivis nécessitaient un premier bilan
descriptif :

—  Suivi Autopsies : causes de mortalité des cheptels.
— Suivi Clinique des hémoparasitoses : déclarations ou suspicions d’hémoparasitose.
—  Suivi Avortements : liens entre hémoparasitoses et causes des avortements bovins.

Des premiers bilans descriptifs, notamment sur les différentes causes de mortalité des cheptels a la
Réunion et la compréhension des signes cliniques liés aux hémoparasitoses ont pu étre réalisées. Ce
travail n'a pu étre effectué qu'apres un diagnostic de la base du réseau qui a consisté a corriger des
erreurs et incohérences mais également a la formuler d'un certain nombre de recommandations afin
que le RESIR puisse disposer d'une information plus fiable encore pour répondre a son cahier des
charges et assurer l'intégration de nouveaux suivis trés prochainement.
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1 Cadre de la mission

Cette mission s'inscrit dans le cadre des différents appuis du CIRAD-EMVT pour le démarrage des
activités du réseau d’épidémiosurveillance de I'lle de la Réunion (Lancelot, 1999) et la mise en place
et la formation autour des outils de collecte et de gestion de I'information utile au réseau (Juanes,
2001). Cette expertise avait pour objectif principal d'apporter une aide méthodologique a I'analyse
statistique des données de prés de deux années de collecte d’informations autour de trois suivis
distincts qui concernent principalement I'espéce bovine.

Les objectifs d’analyse sont essentiellement descriptifs : il s’agit de réaliser un bilan statistique des
résultats obtenus par le RESIR qui grace au suivi continu des cheptels doivent permettre de mieux
connaitre les principaux risques sanitaires de la Réunion et en particulier :

— avoir une vue plus juste des différentes causes de mortalité en précisant leurs poids respectifs,
— mieux quantifier I'incidence des hémoparasitoses sur la mortalité et les avortements,

- tenter d'identifier des élevages a risques sanitaires élevés,

— aider a mieux diagnostiquer les hémoparasitoses bovines.

En préalable a ce bilan, le travail préparatoire des données n'a pu étre réalisé sans une remise « a
plat » des bases de données du réseau. Ce travail a d'ailleurs mobilisé une partie importante du
temps du missionnaire ainsi que celui de I'informaticien du GRDSBR chargé de la maintenance de la
base du RESIR. Ce travail qui ne consiste pas uniquement a corriger les erreurs de saisies et autres
incohérences a permis de formuler dans la premiére partie de ce rapport, un certain nombre de
recommandations relatives a la conception de la base (régles d’'organisation de I'information) et des
questionnaires mais également d’organisation du travail autour de la collecte informatisée. Le souci
d'améliorer la fiabilité des données aidera a améliorer la qualité du réseau.



2 Diagnostic de la base de données RESIR

Les données recueillies dans la base de données du RESIR ont permis de réaliser les premiers états
statistiques descriptifs (RESIR, 2001). Malheureusement, il a été constaté que les bases de données
n‘ont pas acquis toute la cohérence nécessaire pour un recueil et une exploitation en rapport avec les
objectifs fixés lors de I'élaboration et la mise en place du réseau.

Le premier travail réalisé a donc consisté a établir un diagnostic de I'état de la base de données. Ce
travail non prévu dans les termes de référence de la mission nous semble indispensable pour deux
raisons. Premiérement, les données doivent étre corrigées et rendues cohérentes afin qu’une
exploitation statistique des données du réseau puisse étre raisonnablement envisageable. En second
lieu, il est urgent de disposer d’une base de données cohérente du point de vue de sa conception car
I'extraction d’informations ponctuelles ou régulieres sous forme de bilan et de bulletin d’'information par
exemple doit pouvoir étre effectuée en temps réel, c’est-a-dire sans travail préparatoire des données.
Le réseau qui devrait tres rapidement s’enrichir de nouveaux suivis doit disposer de données fiables,
exploitables et restituables facilement, c'est un objectif essentiel d'une base de données
d’'épidémiosurveillance.

Nous avons listé un certain nombre de points qui relevent parfois des régles fondamentales de
conception des bases de données relationnelles (SGBDR). Ceci s’accompagne de recommandations
du point de vue de I'organisation du travail autour de la collecte d’'informations du réseau. Une telle
base de données ne peut prétendre étre figée. Ainsi les premiers mois de fonctionnement voient
I'apparition d’'une multitude de questions autour de la nature, la pertinence, I'absence des informations
utiles qui peuvent remettre en cause certaines idées acquises au départ. Dans ces conditions, le
travail autour de la base de données nécessite la mise en place de régles de fonctionnement et
d'intervention pour les différents acteurs du réseau : chef de projet, administrateur de la base de
données informatique, opérateurs de saisie, vétérinaires-enquéteurs.

2.1 Cohérence de la base de données

2.1.1 Les tables Eleveurs et Animal

Nous avons concentré nos efforts pour construire les tables qui recensent les informations fixes sur
les éleveurs et leurs animaux. Ce sont les principales tables de données d'identification des données
du réseau, et il n'y figure qu’'une seule occurrence éleveur et animal. Ces tables sont augmentées a
chaque fois qu'un animal et/ou un éleveur entre pour la premiéere fois en suivi. Dans les autres cas,
par exemple une niéme déclaration d’'hémoparasitose, les enregistrements correspondant a I'animal
ou I'éleveur sont mis a jour si nécessaire. A terme, le RESIR devrait pouvoir constituer via ses
différents suivis une base Eleveurs tres compléte et a jour.

La table Animal souffre d'un probleme important. Le numéro d'identification des bovins qui est
demandé pour I'ensemble des fiches (Autopsie, Hémoparasitose, Avortement) n’est pas toujours saisi
par les enquéteurs. De plus, ce numéro ne concerne que les bovins alors que les tables sont
multispécifiques, ce qui signifie que les informations fixes d'un bovin identifié ne figureront qu’'une fois
(principe de non-redondance des informations fixes) alors qu'un caprin qui fait plusieurs avortements
pourra figurer plusieurs fois dans une table censée enregistrer chaque animal une seule fois. C’est un
probléme de conception grave, on peut y remédier en ne créant qu’une table Animal pour les bovins,
ceci toujours a la condition que le numéro d'identification soit obligatoirement rempli lors de la saisie
papier. Si le projet décide de laisser tomber l'identification des animaux, toutes les informations fixes
sur les animaux seront saisies plusieurs fois dans les tables Hémoparasitose ou Avortement, ce qui
pourrait constituer & la fois une source d’erreur (toujours en vertu du principe de non-redondance des
informations fixes de I'animal : race, date de naissance,...) et de perte d'information (par exemple, la
reconstitution de la carriére individuelle des femelles en suivi avortement).



2.1.2 Les tables paramétres

Juanes (Juanes, 2001) soulignait I'intérét de la définition de tables parametres pour «I'unicité
d’écriture d’'une méme occurrence et la restriction de choix & des formules définies ». Ces tables
résultent d'un travail collectif de définition pour chaque champ de la base de données de leurs valeurs
possibles, choix qui résulte surtout de I'exploitabilité statistique de l'information saisie. En quelque
sorte, on fixe ainsi les niveaux de précision des informations qui sont collectées.

L'exemple de I'information concernant le stade physiologique des femelles dans les suivis Autopsies
et Hémoparasitoses révéle la difficulté de la tache. A savoir, s'accorder sur une nomenclature des
différents stades a la fois utile (donc suffisamment précise pour répondre aux diverses questions) et
suffisamment facile a relever pour rendre cette information la plus compléte possible.

2.1.3 Confusion sur les domaines d’information

Quelques confusions ont été constatées quant a la correspondance des champs a leur domaine
d'information. Par exemple dans la fiche Hémoparasitose, a I'intérieur du cadre Elevage, I'information
Mode de stabulation et Paturage concerne normalement 'animal suspecté d’hémoparasitose et non la
pratique habituelle de I'éleveur. Cette distinction n’a apparemment pas toujours été faite par les
enquéteurs, ceci pose le probleme de linformation-formation de ces mémes enquéteurs. Nous y
reviendront un peu plus loin.

Autre exemple, concernant le Type de production : certaines informations collectées dans le méme
champ concernaient I'éleveur et la spécialisation de son élevage (laitier, allaitant, engraisseur, mixte),
d’autres la fonction ou type de production de I'animal (laitier, engraisseur, allaitant). L'exemple des
jeunes veaux males nés dans les élevages laitiers est symptomatique : si on classe I'animal dans la
catégorie laitier, ce n'est plus la fonction de I'animal qui est décrite mais ses caractéristiques
génétiques, caractéristiques génétiques qui peuvent a la limite se recouper avec la combinaison race-
sexe et rendre la question sur le type de production inutile.

Il est important de soigner la présentation de la fiche d’enquéte papier afin qu’elle soit la plus claire
possible au premier coup d'ceil. Les instructions aux enquéteurs doivent étre suffisamment précises
pour éviter de saisir dans le méme champ des informations relevant de domaines d'informations
différents.

2.1.4  Définition d'un enregistrement

Le respect de la définition des unités qui constituent les enregistrements des tables de la base du
réseau est fondamental a sa cohérence et sa fiabilité. Par exemple, mais heureusement il s’agit du
seul cas constaté, lorsqu’un foyer d’hémoparasitoses est recensé, I'enquéteur s’est souvent contenté
(dans la precipitation) de ne remplir qu’une seule fiche de déclaration pour tous les animaux malades.
La table Hémoparasitoses nécessite un enregistrement par cas, déroger a cette régle provoque bien
sar I'absence de certaines informations comme par exemples les signes cliniques de chaque animal
affectée et qui peuvent étre différents. Ceci met en avant le fait qu'il faille, soit revoir les regles
d'enquéte dans le cas d’observation d'un foyer (fiche d’enquéte spécifique), soit rappeler aux
vétérinaires les consignes de remplissage des fiches pour qu'elles soient recevables et que les
informations soient exploitables.



2.2 L’administration informatique de la base de données

221 La saisie des fiches d’enquéte

Les personnes qui saisissent les fiches d’enquéte doivent suivre des regles precises. L'opération de
saisie ne doit comporter qu'un trés strict minimum travail d’interprétation des informations a saisir.
Dans le cas ol I'opérateur de saisie constaterait une ambiguité pour une réponse a une question, ce
qui d'ailleurs peut étre révélateur de la difficulté a obtenir certaines informations ou de I'imprécision de
certaines, la fiche doit faire I'objet d'un traitement particulier. Il peut s'agir par exemple, de recontacter
I'enquéteur pour un complément d'information.

L'opération de saisie permet de détecter un certain nombre de problemes de cohérence de
I'information saisie sur le terrain ou de conception des questionnaires. Ce type de probleme classique
lors du démarrage des enquétes, doit remonter a I'administrateur de la base de données, lui-méme
signale le probléme au chef de projet qui doit identifier les causes du dysfonctionnement. Si I'abandon
ou la modification de la saisie d’'un champ est décidé, I'information doit étre transmise a I'ensemble
des parties concernées et reproduite sur la fiche d’enquéte papier ou du moins signalée aux
enquéteurs puisque les fiches sont imprimées a I'avance en quantité relativement importante.

Méme si certaines de ces régles sont envisagées via les formulaires informatiques de saisie qui
permettent de contréler la cohérence et I'intégrité des données, il peut arriver que certaines fiches ne
contiennent pas les informations clés comme par exemple le nom-prénom et adresse de I'éleveur ou
le numéro d'identification de I'animal. Les fiches « a problémes » ('administrateur de la base de
données doit définir ce qu’est une fiche « a probléme » sur la base des informations clés de chaque
fiche) ne doivent pas étre saisies mais isolées en attente d'un traitement ultérieur.

Les régles de saisie pourraient étre décrites dans un manuel de saisie. Ceci s'inscrit dans le cadre de
la rédaction nécessaire d'une documentation de la base de données du réseau. Cette documentation
ferait office d’'un cahier des charges précisant en quelque sorte la nature et le mode de collecte des
informations stockées dans la base. L'objectif affiché est celui de rendre la base de données du
reseau transférable. On ne peut en effet pas se résoudre a une utilisation et une compréhension par
un seul utilisateur de la base de données qui a en effet vocation d’étre un outil de travail collectif.

2.2.2 Les fiches d'enquéte

L'élaboration des fiches d’enquéte papier doit faire I'objet d'un soin tout particulier. Il a été remarqué
qu'un certain nombre de champs n'étaient pas suffisamment documentés. Par exemple la case Age
de I'animal doit étre augmentée de I'unité voulue par, l'information du stade physiologique ne semble
pas suffisamment précise et ce champ a été rempli comme un champ libre. |l faut limiter I'utilisation
de champs libres, c’est une source d’ambiguité et d’erreurs mais également, ce qui souvent revient au
méme, de remplissage partiel des fiches d’enquéte.

Un soin est donc a apporter également dans la présentation générale des documents afin de
minimiser les risques de confusion et donc d’erreurs. L'enquéteur doit pouvoir identifier rapidement les
domaines d’informations a saisir : information qui se rapporte a I'animal, a I'éleveur, & un événement
particulier concernant I'animal (par exemple I'age a l'autopsie).

Il ne faut pas hésiter @ documenter un champ directement sur la fiche d'enquéte : par exemple,
mentionner que la date d’'autopsie est obligatoire ou inscrire les différentes modalités de réponses
attendues.

L'utilisation également des «bacs a chiffres » est utile pour réduire le risque d'erreur pour la
transcription du numéro d'identification.

Exemple de bacs a chiffres pour le numéro d'identification des bovins & |_|_| |_|_|_|_|_|_|_|_|



2.2.3 Homogénéisation des informations

Le traitement des données d’enquéte commence des la saisie informatique de I'information. Une base
de données ne sert pas seulement a stocker des informations mais aussi a l'organiser et la
transformer afin que puisse étre envisageé le rendu d’états statistiques ou d’études plus détaillées.
L'exemple de la collecte des résultats d’'examens sanguins concernant les suivis Hémoparasitoses et
‘Avortements’ montre que le travail d’homogénéisation doit étre envisage de fagon précoce.

Examens sanguins suivis Hémoparasitoses et Avortements

Les parties résultats frottis sanguin et sérologie sont suffisamment complexes pour étre
dissociées dans une table. Les résultats des laboratoires parviennent sous diverses formes, il est
indispensable d’homogénéiser les informations soit a la source en exigeant aux laboratoires des
informations standardisées soit en recodant directement a la saisie. En tout état de cause, si le
nombre d'analyses sanguines demandées aux laboratoires tend a augmenter, notamment du fait
de lintégration de nouveaux suivis, il sera nécessaire de prévoir la conception d’'un module de
saisie-codage et d’interprétation des résultats des analyses dans la base de données du réseau.

224 Les instructions aux enquéteurs

Le niveau d’implication des vétérinaires qui participent au recueil est trés variable et ceci peut étre
amplifié¢ par un défaut d’information sur la nature ou la précision des données a collecter. Il est
important de prévoir un manuel enquéteur qui peut se matérialiser sous forme d'une fiche
d'instructions accompagnant le carnet des fiches d’enquéte et qui rappelle brievement les objectifs et
donne des indications explicites pour le remplissage des fiches.

Nous recommandons en sus de la rédaction du manuel d'enquéteur, de prévoir une session
d'information-formation des enquéteurs impliqués dans le réseau. Deux cas rencontrés lors du
traitement des données du suivi illustrent cette nécessité :

e |es informations clés :

Une fiche d’enquéte d'un suivi comporte des champs d’identification qu'il faut obligatoirement saisir.
Par exemple, une fiche doit comporter obligatoirement un numéro d'identification du bovin au risque
de rendre la fiche nulle. Les champs clés de chaque fiche d’enquéte doivent étre définis et indiqués
par écrit dans le manuel d’enquéteur.

e Instructions pour le remplissage des cases a cocher du cadre Signes cliniques de la fiche
Déclaration ou suspicion d’hémoparasitose :

Un objectif affiché était de définir grace a l'information Signes cliniques, un profil clinique associé aux
cas avérés d'hémoparasitose. Ces informations ont été relativement bien collectées, le taux de
remplissage étant tout a fait correct. Il reste toutefois des animaux non renseignés sans que I'on
sache si I'appareil diagnostiqué a été constaté « normal » ou si le vétérinaire a eu des difficultés a
préciser le signe clinique. Il aurait fallu prévoir la modalité « ne sait pas» ou « difficulté
d'appréciation » qui peut étre informatif en terme de définition de profils cliniques.

2.2.5 La restitution

L'objectif d’'une base de données d’un réseau d'épidémiosurveillance est de pouvoir fournir a tout
moment et rapidement des informations récapitulatives. Il doit par exemple étre possible pour



quiconque ayant quelques rudiments dans la conception de requéte en SQL? ou ACCESS© de
pouvoir interroger la base de données. L'automatisation de ces requétes, le transfert des données en
vue de leur analyse ne sont possibles que si la base de données est cohérente. Au risque de nous
répéter, c'est le préalable indispensable a la mise en valeur et la diffusion, qu’elles soient ponctuelles
ou réguliéres, des données collectées.

226 Echanges d'informations avec 'EDE®

Certaines informations sont partielles, inexactes ou simplement absentes. Le recoupement des
données du RESIR avec celles d'un organisme telle que 'EDE, notamment pour ce qui concerne les
informations fixes de I'éleveur et de I'animal permettrait d’'améliorer la qualité des données du réseau.
Les dates de naissance enregistrées a I'EDE pour les bovins permettent de compléter les données
manquantes et d’améliorer la fiabilité de certains champs comme I'age de I'animal a I'autopsie ou lors
de la suspicion d'une hémoparasitose.

Une collaboration étroite pourrait étre envisagée entre le RESIR et 'EDE sous la forme par exemple
de procédure d'échanges des informations sur les éleveurs de I'lle pour la constitution d'un fichier
individuel a jour. Le réseau d’observation du RESIR est & I'échelle de I'lle de la Réunion, il apparait
d'autant plus important de mobiliser les sources de données existantes pour que les ambitions
affichées puissent étre concrétisees.

2.2.7 Nouveaux suivis

Le réseau sera trés prochainement alimenté avec le suivi sanitaire d'autres especes comme les
volailles. L'administrateur de la base de données et le responsable du projet doivent d'ores et déja
réfléchir sur le type d'intégration de ces données dans la base. Il est en effet important de ne pas
dissocier fondamentalement les suivis, la base d’information doit étre commune afin qu’elle puisse
constituer un outil véritablement efficace en terme de recoupement, de mise a jour et de lisibilité des
informations collectées. Ce travail nécessiterait une compétence a plein temps.

Nous avons vu également que les problémes de conception posaient des questions sur d'une part la
nature et la pertinence biologique des informations a collecter mais aussi sur leur exploitabilité
statistique. La tadche n’'incombe pas seulement a I'administrateur informatique mais a I'ensemble des
personnes impliquées au RESIR, ceci suppose de bien définir les taches de chacun (les personnes
qui saisissent les fiches, I'administration informatique de la base de données, le responsable du
projet) autour de ce qui constitue la matiére premiére du réseau: la base de données RESIR.
L'interdisciplinarité nécessaire a la mise en place et la gestion de la base du réseau
d’epidémiosurveillance est une prise de conscience effective au sein du RESIR, il reste & mettre les
moyens en ceuvre pour y parvenir pleinement.

2 sqQL: System Query Language: langage normé d'interrogation des bases de données
relationnelles.
° EDE : Etablissement Départemental de I'Elevage.



3 Analyses statistiques des données RESIR

Cette partie présente les analyses statistiques descriptives réalisées a partir des données des trois
suivis dont nous rappelons succinctement le contenu :

-~ Suivi Autopsies : causes de mortalité des cheptels.
- Suivi Clinique des hémoparasitoses : déclaration ou suspicion d’hémoparasitose.
— Suivi Avortement : liens hémoparasitoses/causes des avortements bovins.

Les résultats sont trés brievement commentés, cette tache étant laissée a la discrétion des
responsables du RESIR. Nous nous contentons de présenter le type d’approche et la méthode utilisée
ainsi que les choix adoptés en terme de recodage des variables.

3.1 Les autopsies Bovines 2000-2001

Une description des causes de mortalité les plus fréquentes recensées depuis la fin de I'année 2000
jusqu'a la fin de 2001 est présentée dans cette section. Nous avons choisi de comparer les
répartitions des différentes causes en fonction des modalités des facteurs au niveau des élevages,
des animaux et de leur environnement, facteurs retenus comme potentiellement responsables des
variations entre les répartitions des différentes causes de mortalité dans les zones étudiées. Les
causes de mortalité trop rares ont été écartées pour mieux comparer les profils de répartition des cas.
On trouvera un tableau qui détaille les effectifs morts pour chaque cause de mortalité retenue et la
répartition de ces effectifs en pourcentage selon les modalités des facteurs. Le graphique illustre cette
répartition en pourcentage, chaque branche correspond a une cause, on peut ainsi mieux comparer
les distributions. L'illustration graphique a été abandonnée pour les tableaux trop importants, la lecture
des graphiques devenant inextricable.

L’échantillon des fiches d’autopsies retenues concerne les zones des Plaines, Sud-Sud Ouest, Grand

Sud et Ouest (respectivement les zones numéros 1, 2, 3 et 7), I'effort d’enquéte étant trop faible dans
les zones Est (4), Nord (5) et Nord Ouest (6).

Tableau 1. Liste des causes de mortalité retenues du suivi Autopsies

Cause de mortalité Code
Accident ACC
Entérotoxémies ENT
Hémoparasitoses HP
Infections INF
Maladies Infectieuses MINF
Misere Physiologique MIS
Problémes Digestifs DO
Problemes Pulmonaires PP
Probléemes Veaux VX
Problémes Vélage/ Reproduction VRM
Organes Digestifs Annexes OA
Mamelle MAM




Tableau 2. Distribution de la mortalité bovine selon les causes et en fonction des zones

Zones ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif
Plaines 52 103 34 95 44 7 14 27 16 31 40 8 47
Sud-Sud Quest 18 22 7 27 27 1 5 8 1 20 15 3 154
GrandSud 34 29 17 28 24 4 7 12 4 12 25 6 202
Ouest 9 9 9136 2 2 0 2 10 3 1 ¢66
Profils lignes %

Plaines 11 22 7 20 9 1 3 6 3 7 8 2 100
Sud-Sud Ouest 12 14 5 18 18 1 3 5 1 13 10 2 100
Grand Sud 17 14 8 14 12 2 3 6 2 6 12 3 100
Ouest 14 14 14 20 9 3 3 0 3 15 5 2 100

Les plaines se distinguent des autres zones du fait de problemes digestifs beaucoup plus fréquents
méme si I'effort d’'enquéte a été semble-t-il plus soutenu sur cette zone.

Tableau 3. Distribution de la mortalité bovine selon les causes et en fonction des années

Année ACCDOENT HP INF MAMMINF MIS OAPPVRMVX Total
Effectif
2000 51 75 34 78 46 9 20 32 1533 32 8 433
2001 62 88 33 8555 5 8 15 8 40 51 10 460
Profils lignes %
2000 12 17 8 18 11 2 5 7 3 8 7 2 100
2001 13 19 7 18 12 1 2 3 2 9 11 2 100

VRM BNT
PP HP
OA INF
MIS MAM
MINF
~—— Paines —— Sud-Sud Ouest —— Grand Sud —— QOuest
ACC

20
VX Do
15
VRM 10 ENT
5
PP HP
OA INF
MIS MAM
MINF
—— 2000 ~~—— 2001

Tableau 4. Distribution de la mortalité bovine selon les causes et en fonction
des grandes saisons

Saison ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif
Oct-Mars 56 68 35 75 44 8 9 23 9 42 31 2 402
Avril-Septembre 57 95 32 88 57 6 19 24 14 31 52 16 491
Profils lignes %
Oct-Mars 14 17 9 19 11 2 2 6 2 10 8 0 100
Avril-Septembre 12 19 7 18 12 1 4 5 3 6 11 3 100

VRM

PP

MIS MAM

MINF

o Oct-Mars Awviil-Septembre

Les distributions annuelles et saisonniéres (Tableau 3 et Tableau 4) sont quasi-identiques. Les
découpages temporels plus fins sont proposés ci-aprés mais avec le risque de disposer d'effectifs plus
faibles pour le calcul des distributions en pourcentage.



Tableau 5. Distribution de la mortalité bovine selon les causes et en fonction de I'année/saison

Année/Saison

ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total

Effectif
2000 : Oct-Mars 25 33 17 38 16 4 6 19 6 20 13 1 198
2000 : Avril-Septembre 26 42 17 40 30 5 14 13 9 13 19 7 235
2001 : Oct-Mars 31 35 18 37 28 4 3 4 3 22 18 1 204
2001 : Avril-Septembre 31 53 15 48 27 1 5 11 5 18 33 9 256
Profils lignes %
2000 : Oct-Mars 13 17 9 19 8 2 3 10 3 10 7 1 100
2000 : Avril-Septembre 11 18 7 17 13 2 6 6 4 6 8 3 100
2001 : Oct-Mars 15 17 9 18 14 2 1 2 1 11 9 0 100
2001 : Avril-Septembre 12 21 6 19 11 0 2 4 2 7 13 4 100

ACC

ENT

PP HP

MINF

e 2000 : Oct-Mars
momeses 20001 : Oct-Mars

= 2000: Avril-Septembre
20001 :Avril-Septembre

Tableau 6. Distribution de la mortalité bovine selon les causes et en fonction des trimestres

Trimestre ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif
oct-nov-dec 24 28 18 28 14 3 6 7 5 16 9 1 159
jan-fev-mars 32 40 17 47 30 5 3 16 4 26 22 1 243
avril-mai-juin 22 56 20 60 33 5 11 12 4 23 30 7 283
juil-aout-sept 35 39 12 28 24 1 8 12 10 8 22 9 208
Profils lignes %
oct-nov-dec 15 18 11 18 9 2 4 4 3 10 6 1 100
jan-fev-mars 13 16 7 19 12 2 1 7 2 119 0 100
avril-mai-juin 8 20 7 21 12 2 4 4 1 8 11 2 100
juil-aout-sept 17 19 13 12 0 4 6 5 4 11 4 100
VRM
PP

OA

MsS

~——— oct-nov-dec

f

MNF

avrit

J

s




Tableau 7. Distribution chronologique de la mortalité bovine selon les causes

Année/Trimestre  ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif

2000 : jan-fev-mars 15 20 6 21 11 3 2 13 3 14 9 1 118
2000 : avril-mai-juin 13 32 10 24 13 4 10 5 2 8 12 5 138
2000 : juil-aout-sept 13 10 7 16 17 1 4 8 7 5 Fi 2 97

2000 : oct-nov-dec 10 13 11 17 5 1 4 6 3 6 4 0 80
2001 : jan-fev-mars 17 20 11 26 19 2 1 3 1 12 13 0 125
2001 : avril-mai-juin 9 24 10 36 20 1 1 7 2 15 18 2 145
2001 : juil-aout-sept 22 29 5 12 7 0 4 4 3 3 15 7 111

2001 : oct-nov-dec 14 15 7 11 9 2 2 1 2 10 5 1 79

Profils lignes %
2000 : jan-fev-mars 13 17 5 18 9 3 2 11 3 12 8 1100
2000 : avril-mai-juin 9 23 7 17 9 3 7 4 1 6 9 4 100
2000 : juil-aout-sept 13 10 7 16 18 1 4 8 7 5 7 2 100
2000 : oct-nov-dec 13 16 14 21 6 1 5 8 4 8 5 0 100
2001 : jan-fev-mars 14 16 9 21 15 2 1 2 1 10 10 0 100
2001 : avril-mai-juin 6 17 7 25 14 1 1 5 1 10 12 1 100
2001 : juil-aout-sept 20 26 5 11 6 0 4 4 3 3 14 6 100
2001 : oct-nov-dec 18 19 9 14 11 3 3 1 3 13 6 1 100
2000 : jan-fev-mars
30
25
2001 : oct-nov-dec 2000 : avril-mai-juin

2001 : juil-aout-sept 2000 : juil-aout-sept

2001 : avril-mai-juin 2000 : oct-nov-dec

2001 : jan-fev-mars

~—— ACC —— DO ~——— ENT s HP —— INF ——— PP —— VRM

Pour ne pas alourdir le graphique, seules les causes de mortalité majeures ont été représentées.

A I'exception des problémes digestifs et des hémoparasitoses qui se distinguent trés nettement des
autres causes de mortalité, on peut noter un pic pour les causes d'infections dans la période juillet a
septembre 2000 mais également des accidents plus fréquents de juillet a8 décembre 2001. L'étude
comparative des distributions des autres causes mériterait que I'on isole les deux principales causes.
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Tableau 8. Distribution de la mortalité bovine selon la cause et en fonction du sexe

Sexe ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
2 ACC
Effectif 25
Femelle 77 114 42 126 67 9 22 28 18 35 68 8 614 VX a0 0o
Male 14 21 16 15 19 0 3 4 2 2 5 8 127 i
e VRM ENT
Profils lignes % 10,
Femelle 13 19 7 21 11 1 4 5 3 6 11 1100
Male 11 17 13 12 15 0 2 3 2 16 4 6 100 PP HP
OA INF
MS MAM
MINF
— Femelle —— Male
Tableau 9. Distribution de la mortalité bovine (animaux non laitiers) selon la cause et en
fonction du sexe
Sexe sans Laiiers ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total R
Effectif VX 20 2
Femelle 11 26 12 29 8 5 9 4 4 17 1 126 15
Male 12 7 10 12 14 1 2 1 15 3 5 82 VRM 1 BT
Profils lignes %
Femelle 9 21 10 23 6 4 7 3 3 13 1 100 - >
Male 15 9 12 15 17 1 2 1 18 4 6 100
OA INF
Mis MINF
Femelle —— Male
Le résultat de la comparaison des distributions des causes de mortalité entre méales et femelles
(Tableau 8 et Tableau 9) permet d'avancer que les hémoparasitoses et les probléemes digestifs
restent les causes majeures chez les femelles y compris en contexte non laitier.
Tableau 10. Distribution de la mortalité bovine selon la cause et en fonction
du type de production4
Type de production ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif o
Allaitant 11 21 9 23 9 0 5 10 5 7 13 1 114 X o Do
Engraisseur 17 19 16 25 21 O 2 Z 1 47 9 6 140 NIFH 15 &
Laitier 72 103 37 110 67 13 20 25 15 46 59 9 576 10
Profils lignes %
Allaitant 10 18 8 20 8 0 4 9 4 6 11 1 100 i L
Engraisseur 12 14 11 18 15 0 1 5 1 12 6 4 100
Laitier 13 18 6 19 12 2 3 4 3 8 10 2 100 oA NF
MIS MAM
MINF
—— Allaitant —— Engraisseur Laitier

“Le type de production désigne I'animal, ce a quoi il est destiné et non la caratérisation
de I'élevage.
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Il est difficile de confondre un type de production avec une distribution particuliére des causes de
mortalité. Ceci est encore plus vrai pour la cause ‘hémoparasitose’ ou les valeurs d’importance
relative de cette maladie selon les types de production sont quasi égales.

Tableau 11. Distribution de la mortalité bovine selon la cause et en fonction
de l’origine des animaux

Origine ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectifs
Réunion 96 134 59 130 85 11 18 41 17 55 69 14 729
Importation 13 21 4 28 13 3 6 4 3 11 9 2 M7
Profils lignes %
Réunion 13 18 8 18 12 2 2 6 2 8 9 2 100
Importation 11 18 3 24 11 3 5 3 3 9 8 2 100

ACC
VX e DO
20
VRM i ENT
10
5
PP HP
OA INF
MIS MAM
MINF
Réunion Importation

Méme si ’hypothése selon laquelle les animaux d’origine importée pourraient étre plus
sensibles aux hémoparasitoses n’est pas complétement validée du fait d’'un nombre important
de données manquantes (numéros d’identification des animaux manquants), le

Tableau 11 confirme cette tendance avec un écart de 7 points entre les deux origines.

Tableau 12. Distribution des causes de mortalité selon la cause et en fonction

de I’age des animaux (1)

Age ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif
0-3 mois 3 10 2 7 8 0 0 1 2 6 0 5 44
3-6 mois 3 15 6 4 4 0 2 0 1 7 4 3 49
6 mois-1 an 5 6 6 8 4 0 0 2 0 10 0 0 41
1-2 ans 3 3 5 19 4 0 0 0 0o 2 0 0 36
2-6 ans 23 3 8 33 25 3 4 6 2 11 20 4 170
+6ans 21 30 6 14 13 2 3 6 4 2 26 1 128
Profils lignes %
0-3 mois 7 23 5 16 18 0 0 2 5 14 0 11 100
3-6 mois 6 3 12 8 8 0 4 0 2 14 8 6 100
6 mois-1 an 12 15 15 20 10 0 0 5 0 24 0 0 100
1-2 ans 8 8 14 53 11 0 0 0 0 6 0 0 100
2-6 ans 14 18 5 19 15 2 2 4 1 6 12 2 100
+6 ans 16 23 5 11 10 2 2 5 3 2 20 1 100

Tableau 13. Distribution des causes de mortalité selon la cause et en fonction
de I'dge des animaux (2)

Age ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif

0-1 an 11 31 14 19 16 0 2 3 3 23 4 8 134
1-2 ans 3 3 5 19 4 0 0 0 0o 2 0 0 36
2-6 ans 23 31 8 33 25 3 4 6 2 11 20 4 170
+ 6 ans 21 30 6 14 13 2 3 6 4 2 26 1 128

Profils lignes %

0-1 an 8 23 10 14 12 0 1 2 2 17T 3 6 100
1-2 ans 8 8 14 53 11 0 0 0 0 6 0 0 100
2-6 ans 14 18 5 19 15 2 2 4 1 6 12 2 100
+6 ans 16 23 5 11 10 2 2 5 3 2 20 1 100
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ACC
35

VX 30 DO
25
VRM 20 ENT
15
10,
PP HP
OA INF
MIS MAM
MINF
——0-1an 1-2 ans 2-6 ans +6ans

Tableau 14. Distribution des causes de mortalité selon la cause et en fonction
de I’dge des animaux (3)

Age ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif

0-1 an 11 31 14 19 16 0 2 3 3 23 4 8 134
1-3 ans 1 15 8 32 13 1 2 1 0 8 1 101
3-6 ans 15 19 5 20 16 2 2 5 2 5 N 3 105
+ 6 ans 21 30 6 14 13 2 3 6 4 2 26 1 128

Profils lignes %

0-1 an 8 23 10 14 12 0 1 2 2 17 3 6 100
1-3 ans 11 15 8 32 13 1 2 1 0o 8 9 1 100
3-6 ans 14 18 5 19 15 2 2 5 2 5 10 3 100
+ 6 ans 16 23 5 11 10 2 2 5 3 2 20 1 100

VRM
PP
OA INF
MIS MAM
MINF
—0-1an —1-3 ans -~ 3-6 ans +6ans

Ce sont les catégories d’age extrémes qui se distinguent pour ce qui concerne les hémoparasitoses
sur lesquels les animaux entre 1 et 3 ans semblent vouloir se distinguer (Tableau 14).
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Tableau 15. Distribution des causes de mortalité selon la cause et en fonction de I’'age/sexe
des animaux

Sexe Age ACC DO ENT HP INF MAM MINF MIS OA PP VRM VX Total
Effectif
Femelle 0-1 an 8 16 7 13 7 0 0 1 1 13 1 2 69
Femelle 1-3 ans 9 14 74 29 10 1 2 1 0 4 9 0 86
Femelle 3-6 ans 15 18 4 20 16 2 2 5 2 5 10 3 102
Femelle + 6 ans 21 30 5 13 12 2 3 6 4 2 26 1 125
Male 0-1 an 3 14 7 6 9 0 2 1 2 10 3 4 61
Male 1-3 ans 2 1 1 3 3 0 0 0 0o 4 0 1 15
Male 3-6 ans 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3
Male + 6 ans 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2
Profils lignes %
Femelle 0-1 an 12 23 10 19 10 0 0 1 1 19 1 3 100
Femelle 1-3 ans 10 16 8 34 12 1 2 1 0 5 10 0 100
Femelle 3-6 ans 15 18 4 20 16 2 2 5 2 5 10 3 100
Femelle + 6 ans 17 24 4 10 10 2 2 5 3 2 21 1 100
Male 0-1 an 5 23 1M 10 15 0 3 2 3 16 5 7 100
Male 1-3 ans 13 7 7 20 20 0 0 0 0 27 0 7 100
Male 3-6 ans 0 33 33 0 0 0 0 0 0 0 33 0 100
Male + 6 ans 0 0 0 50 50 0 0 0 0 0 0 0 100

Malheureusement, la faiblesse des effectifs des animaux males pour les catégories d'ages
supérieures a un an ne permettent pas une comparaison des distributions en fonction du facteur
croisé age-sexe. Le Tableau 15 est donné a titre indicatif.

3.2 Les avortements Bovins

Il s'agit d’établir de la méme maniére que pour les autopsies bovines un bilan descriptif des cas
d’avortements bovins en fonction des facteurs classiques qui caractérisent les élevages et les
animaux mais également en fonction de facteurs peut-étre plus directement liés a I'avortement comme
par exemple le stade d’avortement ou le nombre d’avortements précédents ou encore le nombre total
de femelles reproductrices.

136 cas d'avortement chez les bovins des zones ont été recensés par le suivi Avortement du RESIR
qui s’est déroulé d’aolt 2000 a décembre 2001. L’effort consenti de recensement des cas dans les
différentes zones de I'ile étant trés faible dans certaines zones, nous avons préféré limiter I'étude
descriptive des avortements bovins aux zones 1, 2 et 7 (Tableau 16).

Tableau 16. Répartition du recensement des avortements dans les zones

N° zone Zones Nb. avortements
1 Zone des Plaines 86
2 Sud-Sud Ouest 18
3 Grand Sud 10
4 Est 1
5 Nord 1
6 Nord Ouest 1
7 Ouest 18
ind.® 1
Total 136

®Ind. : indéterminé ou donnée manquante.
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Tableau 17. Distribution des avortements bovins en fonction des trimestres

Trimestre Nb. avortements %
oct-nov-dec 33 26
jan-fev-mars 16 13
avril-mai-juin 49 38
juil-aout-sept 30 23

Total renseigné 128 100

Tableau 18. Chronologie de la distribution des avortements bovins

Année Trimestre Nb. avortements %
2000 juil-aout-sept 3 2
2000 oct-nov-dec 13 10
2001 jan-fev-mars 16 13
2001 avril-mai-juin 49 38
2001 juil-aout-sept 27 21
2001 oct-nov-dec 20 16

Total renseigné 128 100

Tableau 19. Distribution des avortements bovins en fonction de I’dge des animaux

Age Nb. d'avortements %
<2ans 9 7
2-3 ans 44 36
3-4 ans 24 20
4-5 ans 18 15
5-6 ans 10 8
+ 6 ans 18 15
Total renseigné 123 100

Tableau 20. Distribution des avortements bovins en fonction du stade d’avortement

Stade d'avortement Nb. d'avortements %
1 a3 mois 3 3

4 a 6 mois 58 54

7 mois 17 16

8 mois 27 25
9 mois 2 2

Total renseigné 107 100

Tableau 21. Distribution des avortements bovins en fonction du nombre
d’avortements précédents

Nb. d'avortements précédents Nb d'avortements %
1 72 86
2 11 13
3 i 1
Total renseigné 84 100
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Tableau 22. Distribution des avortements bovins en fonction du nombre de femelles
reproductrices dans I’élevage

Nb de femelles reproductrices

Nb. d'avortements

%

moins de 10
entre 10 a et 49
entre 50 et 99
supérieur a 99
Total renseigné

6
25
23

6
60

10

42

38

10
100

Tableau 23. Distribution des avortements bovins en fonction de la race des animaux

Race Nb. d'avortements %
Brune des Alpes 3 2
Croisée 27 22
Holstein 74 59
Limousine 18 14
Monbelliarde 1
Normande 2 2
Total renseigné 125 100

Tableau 24. Distribution des avortements bovins en fonction du type de production

Type de production

Nb. d’avortements

%

Allaitant
Engraisseur
Laitier
Total renseigné

8
31
83

122

7
25
68

100

Tableau 25. Distribution des avortements bovins en fonction de l'origine de I’animal

Origine de I'animal Nb. d'avortements %
Réunion 99 78
Importation 28 22
Total renseigné 127 100

Tableau 26. Résultats sérologiques du suivi Avortement

Résultats Pas de résultat | non interprétable Douteux négatif Positif
Vaccination < 1 an Non Oui Non oui

Maladie des muqueuses (BVD) 66 9 1 4 34 2 -

Chlamydiose 45 35 9 1 20 14 2

Fievre Q 45 16 4 - 47 11 3

IBR 65 4 2 55 - -
Myco 89 - 8 28 3
Leptospirose 1 66 - 8 44 8
Leptospirose 2 67 - 4 54 1
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3.3 Le suivi clinique des hémoparasitoses

3.3.1 Préalables

— Seuls les bovins sont concernés par cette étude dont le suivi s’est déroulé dans la période
d'octobre 2000 a décembre 2001.

— La principale hémoparasitose suspectée et détectée est I'anaplasmose. Nous avons choisi de
nous intéresser exclusivement a cette maladie.

— Des corrections ont été apportées a I'age des animaux grace aux données fournies par 'EDE.

— Les cas d’hémoparasitoses ayant conduit & un avortement (1 cas) ne sont pas étudiés.

— Automédication

Une automédication récente a un impact sur la santé de I'animal et il y avait lieu d’en tenir compte
dans la définition des profils cliniques. Le prélévement pour analyse sanguine supposait qu'une
éventuelle auto-médication avait eu lieu au moins quinze jours avant. Nous supposons que le
protocole d’analyse a été rigoureusement suivi.

Il reste des données a corriger afin de fiabiliser I'information sur 'automédication et en particulier
concernant les types de traitements d’intérét (imidocarbe, tétracyclines, corticoides). Par exemple, des
animaux possedent une date d’automédication sans qu'il soit précisé la nature du traitement. En tout
état de cause, cette information n'est pas complétement vérifiée, nous nous sommes contentés
d’utiliser I'information : traitement ou aucun traitement recu.

— Les données manquantes

La correction de la partie « Les signes cliniques » a révélé la présence de nombreuses valeurs
manquantes qui pour certaines conservaient une signification ambigué. On peut vraisemblablement
supposer qu'un non-remplissage peut signifier I'absence de signe. Nous avons procédé a un
« nettoyage » des variables correspondantes selon les régles suivantes :

Signes cliniques si non rempli alors :
Mugueuses normales
Rumination ne sait pas

Appétit conservé
Digestif normale
Ictere absence
Signes nerveux non
Urines ne sait pas
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3i3.2

Bilan descriptif des anaplasmoses bovines

Cette partie est consacrée a la description des cas d’anaplasmose, hémoparasitose la plus souvent
détectée, en fonction des divers facteurs susceptibles d'influer sur les variations de prévalence de
cette maladie. Nous donnons pour chaque facteur deux tableaux correspondant chacun a deux
groupes d’animaux. D’'une part les animaux qui étaient suspectés, selon le diagnostic du vétérinaire-
enquéteur, d’avoir contracté la maladie et d’autre part ceux qui se sont avérés positifs a I'anaplasmose

aprés examen sanguin.

Tableau 27. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine dans les zones

N° de zone Zones -/:)n(;r;'i\tai\ftéx % sﬁglprgitjéxs %
1 Zone des Plaines 33 59 45 50

2 Sud-Sud Ouest 18 32 23 26

3 Grand Sud - - - -

4 Est - - 1 1

5 Nord - - 2 2

6 Nord Ouest 1 2 7 8

74 Ouest 4 7 12 13
Total 56 100 90 100

La moitié des cas d'anaplasmoses sont localisés en zones des plaines mais les chiffres de la
localisation des cas ne sont, d'aprés les informations recueillies au GDS, que des indicateurs de
l'effort d’échantillonnage dans chacune des zones et ne permettent donc pas de dresser une carte

fiable et compléte de I'lle.

Tableau 28. Distribution chronologique des cas et suspicions d’anaplasmose bovine.

2000 octobre - - 2 2
2000 novembre 5 9 6 7
2000 décembre 3 5 4 4
2001 janvier P4 13 P 8
2001 février 10 18 1 12
2001 mars ¥ 13 4 4
2001 avril 10 18 20 22
2001 mai 8 14 11 12
2001 juin 3 5 10 11
2001 juillet 1 2 5 6
2001 aout 2 4 7 8
2001 septembre - - 3 3
Total 56 100 90 100

25

20

Animaux = - - -Animaux |
positifs suspectés

Globalement identiques, les distributions du nombre de cas d'anaplasmose avérés et suspectés

(Tableau 28) montrent que la maladie se concentre surtout entre janvier et mai.
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Tableau 29. Distribution des cas et suspicions d’anaplamose bovine selon la saison (été :
octobre a mars ; hiver : avril a septembre)

Saison osis % spedts ¥
été 32 57 34 38
hiver 24 43 56 62
Total 56 100 90 100

Tableau 30. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose par trimestre

Trimestre Apr:)";i'taif‘:‘ % sﬁrs";;igs o%
oct-nov-déc 8 14 12 13
jan-fev-mar 24 43 22 24
avr-mai-jui 21 38 41 46
jul-aou-sep 3 5 15 17

Total 56 100 90 100

La répartition des cas a I'anaplasmose en fonction de la saison s’inverse selon que I'on considére les
suspicions ou les cas avérés positifs a I'anaplasmose (Tableau 29). Le Tableau 30 confirme

I'observation de cas plus nombreux durant la période janvier a mai-juin.

Tableau 31. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon I’age des animaux
(3 découpages en classes)

Animaux Animaux
positifs % suspectés %
Age (1)

Ind. 4 7 4 4
0-3 mois 4 s 9 10
3-6 mois 2 4 2 2

6 mois-1 an 6 11 6 7
1-2 ans 4 7 13 14
2-6 ans 30 54 46 51
+ 6 ans 6 11 10 1"

Total 56 100 90 100

Age (2)

Ind. 4 7 4 4
0-1 an 12 21 17 19
1-2 ans 4 7 13 14
2-6 ans 30 54 46 51
+ 6 ans 6 g 10 11

Total 56 100 90 100

Age (3)

Ind. 4 7 4 4
0-1 an 12 21 17 19
1-3 ans 16 29 27 30
3-6 ans 18 32 32 36
+ 6 ans 6 11 10 11

Total 56 100 90 100
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Tableau 32. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon le sexe des

animaux
Animaux 5 Animaux .
SEXE positifs - suspectés -
Femelle 41 73 65 72
Male 15 27 25 28
Total 56 100 90 100

Tableau 33. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon la race des

animaux

Blonde d’Aquitaine 2 4 6 7

Charolais 1 2 1 1

Ind. 1 2 1 1
Croisée 1 2 34 38
Holstein 18 32 26 29
Limousine 16 29 20 22

Locale 16 29 1 1

Normande 1 2 1 1
Total 56 100 90 100

Tableau 34. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon le type de

production
Production ’;’:)'ggfl:‘ % sﬁg':;i;gs %
Allaitant 36 64 48 53
Engraisseur 1 2 5 6
Laitier 19 34 37 41
Total 56 100 90 100

Tableau 35. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon I'origine des

animaux
Origine Anima_ux % Animau'x %
positifs suspectés
Ind. - - 3 3
Réunion 33 59 55 61
Importation 23 41 32 36
Total 56 100 90 100

Tableau 36. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon la taille du cheptel

Taille cheptel Ap”(;rsri‘;f‘:‘ % sﬁ';'p”;i;’é‘s %
Ind. 23 41 25 28
1-10 7 13 17 19

11-20 4 7 7 8

21-50 11 20 21 23
51-100 6 11 10 11

> 100 5 .9 10 11

Total 56 100 90 100

La distribution des cas selon la taille du cheptel ne laisse pas apparaitre de différenciation évidente
méme si le nombre de données renseignées est important.
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Tableau 37. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon la conduite en

stabulation
Stabulation p;)nc;’;{‘i‘f‘;x % sﬁggi?gs %
Permanente 5 9 10 11
Libre 10 18 29 32
non 24 43 33 37
Total 56 100 90 100

Tableau 38. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon la conduite au

paturage
Paturage ot B aepess B
oui 43 77 67 74
non 8 14 15 17
ind. 5 9 8 9
Total 56 100 90 100

Tableau 39. Distribution des cas et suspicions d’anaplasmose bovine selon la rotation des
animaux sur paturage

Rotation paturage A”'”?a.“" % Ammau’x %
positifs suspectés
oui 10 18 19 21
non 11 20 21 23
ind. 35 63 50 56
Total 56 100 90 100

Alors que la rotation des animaux sur les paturages ne semble pas constituer un facteur de risque
hémoparasitaire, la stabulation et la conduite au paturage séparent trés clairement animaux touchés
et non touchés par I'anaplasmose.

Tableau 40. Distribution des cas et suspicions d'anaplasmose bovine selon la note d'état
d'engraissement

Note d'état Animaux o Animaux ”
i . s %o 2 %o
d'engraissement positifs suspectés

Ind. 7 13 10 11
i) 13 23 24 27
2 23 41 43 48
3 13 23 13 14

Total 56 100 90 100
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Tableau 41. Distribution comparée des cas d’hémoparasitose bovine selon les suivis
Autopsies et déclarations d’hémoparasitoses cliniques (cas avérés positifs et suspicions)

Bovins autopsiés

Bovins positifs

Bovins suspectés

hémoparasitose anaplasmose anaplasmose
en % en % en %
Zones
Plaines 58 59 50
Sud-Sud Ouest V4 32 26
Grand Sud 17 s =
Est - - 1
Nord - - 2
Nord Ouest - 2 8
Ouest 8 7 13
Total 100 100 100
Trimestre
oct-nov-dec 17 14 13
jan-fev-mars 29 43 24
avril-mai-juin 37 38 46
juil-aout-sept 17 5 17
Total 100 100 100
saison
Oct-Mars 46 57 38
Avril-Septembre 54 43 62
Total 100 100 100
Chronologie
2000 : jan-fev-mars - - -
2000 : avril-mai-juin - - -
2000 : juil-aout-sept - - -
2000 : oct-nov-dec 19 14 13
2001 : jan-fev-mars 29 42 24
2001 : avril-mai-juin 40 39 46
2001 : juil-aout-sept 13 5 17
2001 : oct-nov-dec - - -
Total 100 100 100
Age(1)
0-3 mois 8 8 10
3-6 mois 5 4 2
6 mois-1 an 9 12 7
1-2 ans 22 8 16
2-6 ans 39 58 53
+ 6 ans 16 12 12
Total 100 100 100
Age(2)
0-1 an 22 23 20
1-2 ans 22 8 15
2-6 ans 39 58 53
+6 ans 16 12 12
Total 100 100 100
Age(3)
0-1 an 22 23 20
1-3 ans 38 31 31
3-6 ans 24 35 37
+ 6 ans 16 12 12
Total 100 100 100
Sexe
Femelle 89 73 72
Male 11 27 28
Total 100 100 100
Type de production
Allaitant 15 64 53
Engraisseur 16 2 6
Laitier 70 34 41
Total 100 100 100
Origine
Réunion 82 59 63
Importation 18 41 37
Total 100 100 100
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Le Tableau 41 permet de comparer la répartition des cas d’hémoparasitose selon les suivis ‘Autopsies
bovines' et ‘Déclaration ou suspicion d’hémoparasitose’ ceci en fonction d’'un certain nombre de
critéres disponibles. Le suivi Autopsie ne permet pas de différencier le type d’hémoparasitose et
I'essentiel des hémoparasitoses suspectées ou avérées sont des anaplasmoses. Nous avons donc
délibérément fait figurer les statistiques globales d’hémoparasitoses aprés autopsie avec celles de
I'anaplasmose calculées a partir du suivi de déclarations ou suspicions d’hémoparasitose.

Quelques remarques sur les résultats fournis par ce tableau :

Le suivi HEmoparasitoses cliniques n’a pas permis un échantillonnage de la zone Grand Sud,
zone a forte dominante laitiere qui peut expliquer la répartition différente du nombre de cas
d'hémoparasitoses mortelles donnée par le suivi Autopsies pour le critere type de production (70
% chez les éleveurs laitiers) et le critere sexe (89 % de femelles).

Le suivi hémoparasitoses cliniques souligne une concentration des cas dans la période allant de
janvier a juin.

L'origine des bovins (Réunion ou importation) est connue gréace au numéro national
d'identification. Ce numéro est relativement moins bien collecté lors du suivi hémoparasitoses
cliniques (13 % de numéros d’animaux manquants contre 5 % pour le suivi autopsies bovines) ce
qui pourrait expliquer en partie les différences de répartition des cas en fonction du critére origine.
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3.3.3 Etude des signes cliniques des hémoparasitoses

Il s'agit pour cette étude de donner des indications sur I'occurrence des signes cliniques des animaux
suspectés d’avoir contracté I'anaplasmose et en méme temps d'affiner cette description aux animaux
avérés (aprés examen par frottis sanguin) positifs a I'anaplasmose. Ceci donnera lieu a une
comparaison des résultats qui permettra de dégager les signes cliniques forts de I'anaplasmose (en
gras dans les tableaux suivants). Une comparaison plus efficace aurait consisté a définir les types de
profils cliniques pour deux catégories d’animaux : ceux confirmés positifs et ceux dont le résultat est
négatif. Beaucoup de résultats de laboratoire n'étaient malheureusement pas encore connus, nous
disposions d’un échantillon relativement restreint.

Tableau 42. Description des signes cliniques observés chez les bovins ayant contracté
I’anaplasmose (56 cas positifs)

Appareil Signes Nb. de signes %
Muqueuses Anémiées 23 41
Congestionnées 4 7

Normales 29 52

Rumination Absente 24 43
NSP 9 16

Présente 2 4

Ralentie 21 38

Appétit Anorexie 22 39
Conservé 6 1"

Diminué 28 50

Digestif Alternance C/D 1 2
Constipation 18 32

Diarrhée 6 11

Normal 29 52

Occlusion 2 4

Ictére Absence 27 48
Franc 13 23

Subictere 16 29

Urines Hburie 1 2
Hématurie 2 4

Normales 13 23

NSP 40 71

Signes nerveux Non 46 82
Oui 10 18

Température ind. 19 34
<39.5° 11 20

39.5° 2 40.5° 13 23

>40.5° 13 23
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Tableau 43. Description des signes cliniques observés chez les bovins ayant contracté
I'anaplasmose et n’ayant regu aucun traitement imidocarbe, tétracyclines, corticoides (19 cas

positifs).
Appareil Signes Nb. de signes %
Muqueuses  Anémiées 7 37
Congestionnées 1 5
Normales 14 58
Rumination Absente 6 32
NSP 2 11
Présente 1 5
Ralentie 10 53
Appétit Anorexie 8 42
Conservé 4 21
Diminué 7 37
Digestif Alternance C/D 1 5
Constipation 6 32
Diarrhée 1 5
Normal 11 58
Occlusion 0 0
Ictere Absence 9 47
Franc 6 32
Subictere 4 21
Urines Hburie 0 0
Hématurie 2 Ll
Normales 2 11
NSP 15 79
Signes nerveux Non 17 89
Oui 2 1
Température  Ind. 8 42
<39.5° 2 11
39.5° 2 40.5° 74 37
> 40.5° 2 i

Le Tableau 42 décrit la répartition des signes cliniques par appareil des animaux avérés positifs a
I'anaplasmose (en gras les signes les plus frequemment cités). A noter que la distribution des signes
pour I'appareil Ictére est relativement homogéne ce qui souligne son caractére non discriminant en
terme de diagnostic sauf si certains de ses signes s’associent a d'autres (voir partie typologie).

Il n'y pas de différences majeures dans la répartition par appareil des signes cliniques entre les
animaux aveérés positifs a I'anaplasmose (Tableau 42) et les mémes n’ayant pas subi d'auto-
médication (Tableau 43). La comparaison méme si elle reste délicate du fait de la faiblesse des
effectifs du second groupe (19 cas) montre que pour ce dernier les signes rumination ralentie et
température comprise entre 39.5 et 40.5 sont plus souvent cités. Il est également important de noter
que sur 56 animaux avéreés positifs, 39 (70 %) étaient suspectés d’avoir contracté I'anaplasmose.
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Tableau 44. Description des signes cliniques observés chez les bovins suspectés d’avoir
contracté I'anaplasmose (90 suspicions)

Appareil Signes Nb. de signes %
Mugqueuses Anémiées 33 37
Congestionnées 9 10

Normales 48 53
Rumination Absente 32 36
NSP 13 14

Présente 7 8

Ralentie 38 42

Appétit Anorexie 38 42
Conservé 8 9

Diminué 44 49

Digestif Alternance C/D 1 1
Constipation 21 23

Diarrhée 11 12
Normal 54 60

Occlusion 3 3
Ictére Absence 50 56
Franc 16 18
Subictere 24 27

Urines Hburie 2 2
Hématurie 2 2

Normales 31 34

NSP 55 61

Signes nerveux Non 74 82
Oui 16 18

Température Ind. 32 36
< 39.5° 19 21

39.5° 240.5° 20 22

> 40.5° 19 21

Tableau 45. Description des signes cliniques observés chez les bovins suspectés d’avoir
contracté I'anaplasmose et n’ayant regu aucun traitement imidocarbe, tétracyclines,
corticoides (28 cas)

Appareil Signes Nb. de signes %
Mugueuses  Anémiées 11 39
Congestionnées 3 11

Normales 14 50

Rumination Absente 10 36
NSP 6 21

Présente 3 11

Ralentie 9 32

Appétit Anorexie 14 50
Conservé 5 18

Diminué 9 32

Digestif Alternance C/D 1 4
Constipation 5 18

Diarrhée 3 11

Normal 19 68

Occlusion 0 0

Ictére Absence 17 61
Franc 6 21

Subictére 5 18

Urines Hburie 0 0
Hématurie 2 7

Normales 9 32

NSP 17 61

Signes nerveux Non 23 82
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Oui 5 18
Température  Ind. 16 57
<39.5° 4 14
39.5° 2 40.5° 7 25
> 40.5° 1 4

L’effet auto-médication ne semble pas jouer un rbéle déterminant, peut-étre du fait de la non-
exhaustivité de cette information (voir plus haut: Préalables), dans la répartition des signes entre
animaux suspectés d’anaplasmose et les mémes n’ayant fait I'objet d’aucune automédication. Les
signes les plus souvent cités sont les mémes avec de petites nuances pour la température (moins
discriminante dans le premier groupe) et I'appétit (‘anorexie’ plus souvent cité et ‘appétit diminué’
moins souvent cité dans le deuxiéme groupe d’animaux).

Typologie des signes cliniques des bovins suspectés ou ayant contracté I’'anaplasmose

Une approche plus synthétique consiste a construire des classes de signes cliniques les souvent
concomitants. A l'aide des méthodes d'analyse factorielle et de classification, une typologie des
associations de signes cliniques peut aider a identifier a la fois les signes forts mais également les
combinaisons de ces signes. Les résultats des typologies concernant les animaux malades et ceux
suspectés d'avoir contracté la maladie seront décrits et comparés.

A noter que I'appareil urine a été abandonné du fait du nombre trés faible des réponses autres que
« ne sait pas » et « normales » qui peut révéler une difficulté de collecte de ces informations par les
enquéteurs.

Tableau 46. Description de la typologie des occurrences de signes cliniques pour les bovins
suspectés ou avérés positifs a I’anaplasmose (en gras les signes les plus contributifs a la
constitution des groupes)

Nombre de signes constatés
Animaux positifs Animaux suspectés
Appareil Signes Groupe 1 Groupe 2 Groupe 3 Groupe 1 Groupe 2 Groupe 3 Groupe 4
Mugueuses Anémiées 15 4 3 22 4 1 5
Congestionnées 1 1 1 5 - 3 -
Normales 4 17 7 7 27 1 1M1
Rumination absente 18 4 - 27 1 - 2
NSP 1 7 3 1 - 9
Présente - - 2 - - 5 2
Ralentie 1 17 2 4 29 - 3
Appétit anorexie 17 1 25 3 2 6
conservé - - 5 - - 1 6
diminué 3 19 5 9 28 2 4
Digestif Constipation 12 6 - 14 7 - -
Diarrhée 1 4 1 4 5 2 -
Normal 7 12 10 16 19 3 16
Ictere absence 6 13 6 20 18 3 T
franc 1 1 1 6 3 - 6
subictere 8 4 8 10 2 3
Signes nerveux non 16 20 9 24 29 3 16
oui 2 2 10 2 2 -
Température <39.5° 6 1 3 11 4 -
39.5° 2 40.5° 9 1 8 9 - 3
> 40.5° 5 4 12 - -
ind. 10 2 5 11 1 13

27




Pour les animaux avérés positifs a ’lanaplasmose, trois groupes se distinguent nettement :

Groupe 1 (20 animaux) : - muqueuses anémiées, rumination absente, anorexie, constipation,
ictere franc

Groupe 2 (22 animaux) : - muqgueuses normales, rumination ralentie, appétit diminué, diarrhée,
température normale ou jusqu'a 40.5°

Groupe 3 (11 animaux) : - rumination présente (ou non diagnostiquee), appétit conservé et

appareil digestif normal température supérieure a 40.5°

Hormis la température, le troisieme groupe de signes, méme si la typologie l'identifie sans ambiguité,
est difficile a interpréter car il ne révele pas d'appareil touché gravement. Les deux premiers groupes
identifient des combinaisons distinctes de signes cliniques. Il peut s’agir ici de groupes de signes
révélateurs de I'état d’'avancement de la maladie. Un appareil, l'ictere, n'est pas commun aux deux
groupes, c'est un signe clinique de différenciation, de gravité dans I'évolution de la maladie.

Pour les animaux suspectés d’avoir contracté [I'anaplasmose, quatre groupes se
distinguent également trés nettement :

Groupe 1 (34 animaux) : - muqgueuses anémiées, rumination absente, anorexie, constipation,
signes nerveux, température supérieure a 40.5°.

Groupe 2 (31 animaux) : - muqgueuses normales, rumination ralentie, appétit diminué,
température inférieure a 39.5°

Groupe 3 (5 animaux) : - muqueuses congestionnées, rumination présente, température
inférieure a 39.5°.

Groupe 4 (16 animaux) : - rumination : ne sait pas, appétit conservé, appareil digestif normal,

pas de signes nerveux.
On constate beaucoup de similitude avec la typologie des animaux avérés positifs a I'anaplasmose.

Les signes nerveux et la température jouent un réle plus important dans la définition des groupes.

3.3.4 Hémoparasitose et hématocrite

Nous étudions dans cette partie les liens entre taux d’hématocrite, le nombre de parasites par champ
(résultat fourni par 'examen de détection de I'anaplasmose par frottis sanguin) et les signes cliniques
diagnostiqués chez les animaux positifs a 'anaplasmose.

Tableau 47. Taux d’hématocrite moyens en fonction des groupes de signes cliniques des
animaux déclarés positifs a I’anaplasmose

Typologie Intervalle de confiance a
signes cliniques N Moyenne Ecart type 95% Minimum Maximum
animaux positifs

Limite inf. | Limite sup.
Groupe 1 17 15.00 8.17 10.80 19.20 5 36
Groupe 2 17 18.76 543 15.97 21.55 11 31
Groupe 3 8 27.88 9.72 19.75 36.00 15 44
Total 42 18.98 8.70 16.27 21.69 5 44
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Tableau 48. Tests de comparaisons des taux d’hématocrite moyens des groupes de signes
cliniques des animaux déclarés positifs a ’lanaplasmose

: Typolc_)gle st Intervalle de confiance a
signes cliniques Différences si o
, ois ig. 95%
animaux positifs moyennes (I-J)
Groupe (I)  Groupe (J) Limite inf. | Limite sup.
1 2 -3.76 456 -10.21 2.68
1 3 -12.88 .001* -20.93 -4.82
2 1 3.76 .456 -2.68 10.21
2 1 3.76 456 -2.68 10.21
2 3 -9.11 .022* -17.17 -1.05
2 3 -9.11 .022* -17.17 -1.05
3 1 12.88 .001* 4.82 20.93
3 1 12.88 .001* 4.82 20.93
3 2 9.11 .022* 1.05 1747
3 2 9.11 .022* 1.05 17.17

Tests de comparaisons multiples de Bonferroni.
* Les différences de moyennes d'hématocrite sont significatives au seuil de 5% (en gras).

Les Tableau 47 et Tableau 48 montrent qu’'une hématocrite faible s'associe clairement a des
combinaisons de signes cliniques plutét graves (groupes 1 et 2). Ceci dit aucune différence
significative n’a été mise en évidence entre le groupe 1 et 2 (Tableau 48), groupes qui matérialisent
I'état d’'avancement de la maladie. On peut émettre I'hypothése que I'hématocrite soumis a diverses
sources de variabilité — dont on ne tient pas compte ici — ne permet pas de substituer aux signes
cliniqgues pour déterminer la gravité de la maladie.

Tableau 49. Quantités moyennes de parasites par champ (frottis sanguin) en fonction des
groupes de signes cliniques des animaux déclarés positifs a I’anaplasmose

Typologie

signes cliniques Intervalle de confiance a 95%

animaux positifs N Moyenne | Ecart type Minimum | Maximum

Limite inf. Limite sup.
Groupe 1 18 0.50 0.28 0.36 0.64 0.04 1.04
Groupe 2 19 0.40 0.37 0.22 0.58 0.03 1.32
Groupe 3 9 0.36 0.24 0.18 0.55 0.04 0.70
Total 46 0.43 0.31 0.34 0.53 0.03 1.32

Tableau 50. Tests de comparaisons des quantités moyennes de parasites par champ (frottis
sanguin) des groupes de signes cliniques des animaux déclarés positifs a I’'anaplasmose

sig:gsﬂ?rglc‘eues Intervalle gz; 0</:onfiance a
animaux positifs Sig. °
Groupe (1) Groupe (J) Limite inf. Limite sup.
1 2 1.00 -0.16 0.36
1 3 0.87 -0.18 0.46
2 1 1.00 -0.36 0.16
2 3 1.00 -0.28 0.35
3 1 0.87 -0.46 0.18
3 2 1.00 -0.35 0.28

Tests de comparaisons multiples de Bonferroni.

Les tests de différence du nombre de parasites par champ entre animaux aux différents stades de la
maladie (Tableau 49 et Tableau 50) n'ont rien permis de conclure. La encore, la relation entre
combinaisons de signes cliniques et résultats de I'examen sanguin est loin d’étre évidente. Seuls
certains signes graves pris isolément semblent s’associer a ce résultat laboratoire (voir Tableau 51).
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Figure 1. Co-dispertion hématocrite et nombre de parasites par champ pour les bovins positifs
a 'anaplasmose. Résumé graphique de la relation par lissage loess

La variabilité du nombre de parasites par champ est importante jusqu'a la valeur d’hématocrite 20
environ. On observe quelques valeurs de nombre de parasites trés faibles pour des taux d’hématocrite

également trés faibles.

Tableau 51. Moyenne du nombre de parasites par champ pour les animaux diagnostiqués avec
la combinaison de signes cliniques : ictére franc et température élevée

Signes cliniques Moyenne Ecart type N
Température >39.5° et ictere franc 57 3.8 3
Autres signes 237 33 43

On ne vérifie pas I'hypothese selon laquelle les animaux trés malades auraient une quantité de
parasites plus faible du fait de la diminution importante du nombre de globules rouges. Les trois
animaux (I'effectif |a encore est faible et rend les conclusions trés hypothétiques) avec signes
cliniques trés graves enregistrent un nombre de parasites plus élevé que les autres (Tableau 51).
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Figure 2. Représentation des moyennes et intervalles de confiance a 95 % du taux
d’hématocrite en fonction de la température des bovins positifs a I’lanaplasmose avec
muqueuses anémiées

Méme si les effectifs sont faibles, La température ne semble pas constituer un bon indicateur de I'état
d’avancement de la maladie. La Figure 2 montre que les moyennes du taux d’hématocrite en fonction
de la température chez les animaux malades et avec les muqueuses anémiées sont trés semblables.

3.3.5 Hémoparasitose et traitement insecticide

Il était intéressant de connaitre le délai moyen entre le traitement des animaux traités contre les
vecteurs des hémoparasitoses a l'aide des produits Butox (mouches bceuf) et Taktic (tiques) et la
déclaration d’hémoparasitose. Le Tableau 52 porte sur 51 cas déclarés et renseignés sur le type et la
date de traitement.

Tableau 52. Description du délai entre déclaration d’hémoparasitose et traitement insecticide

Nb. de jours
Moyenne et intervalle de confiance (95%) 25 [18.6; 30.5]
Maximum 77
Minimum 0
Médiane 15
Ecart type 21.2

4 Conciusion

Lors de la mission nous avons beaucoup insisté sur les aspects d'organisation de la collecte et de
correction de l'information afin a la fois de pouvoir disposer d’'une information fiable mais également
de faire coincider les objectifs du RESIR avec I'effort consenti pour le recueil de données. Le travail
préalable de dépouillement et les premiéres analyses statistiques doivent idéalement intervenir
pendant la collecte des données, en permettant ainsi d'affiner les objectifs fixés et d’entamer les
corrections de la base de données et faire des recommandations aux enquéteurs. Cette tache
pluridisciplinaire nécessiterait des compétences supplémentaires ou une formation du personnel déja
en place sur les aspects gestion des bases de données et analyses statistiques. Il y a lieu également
d’indiquer qu’une vision fine des objectifs scientifiques et opérationnels du réseau doivent étre
assumeés par une personne a plein temps, d’autant que le volume des données croit avec les
différents suivis qui sont successivement mis en place. La base d’information du RESIR constitue le
coeur du réseau et c'est autour de ce qui doit constituer un outil véritablement opérationnel que
doivent s'articuler les actions.
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