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Le RNOEA (Réseau National d’'Observations
Epidémiologiques en Aviculture) a été créé
en 1987 a la demande de vétérinaires spé-
cialisés en aviculture. Il est animé par
Iunité EBEAC (Epidémiologie et Bien Etre
en Aviculture et Cuniculture) de 'AFSSA
Ploufragan.

Les objectifs du Réseau sont de suivre les
tendances et évolutions épidémiologiques
des maladies aviaires en France, de détec-
ter d’éventuelles maladies et syndromes
émergents, d’alerter en cas de maladies
majeures et de favoriser les échanges
entre les correspondants du réseau.

La récolte des données est basée sur le
volontariat des vétérinaires. La diffusion
des données par les gestionnaires du
Réseau est réalisée sous forme de syn-
théses confidentielles (bulletins bimen-
suels et bilans annuels), exclusivement
destinées aux adhérents. Une charte
signée par tous les acteurs du RNOEA, cor-
respondants et animateurs, régit les
droits et les devoirs de chacun.

Le RNOEA est le seul réseau d’épidémio-
surveillance qui permette d’établir un état
des lieux des maladies aviaires en France
quelques soient les filiéres avicoles.
Aucune donnée épidémiologique de ce
type n'est actuellement disponible dans
un autre cadre. Lobjectif de la présente
publication est de réaliser un bilan syn-
thétique des maladies observées dans
les élevages de volailles francais au cours
del'année 2004. Il s’agit d'une présenta-
tion descriptive de 'ensemble des infor-
mations collectées en pathologie avicole
au RNOEA, a partir de laquelle des publi-
cations spécifiques concernant des mala-

Par ailleurs, de maniére réguliére, un bilan
annuel des maladies aviaires collectées
par le RNOEA fera 'objet d’'une publication.

1. MATERIEL ET
METHODE : LES
MODALITES DE
COLLECTE DES
DONNEES bu RNOEA

1.1. 'ORIGINE DES DONNEES

Au cours de 'année 2004, 55 correspon-

dants ont participé au RNOEA :

* 25 vétérinaires en laboratoire (16 pri-
vés et 9 publics),

e 14 vétérinaires en cabinet libéral,

¢ 16 vétérinaires salariés d’entreprise.

La plupart des correspondants est loca-
lisée dans l'ouest de la France : 42 % en

Bretagne et 18 % dans les Pays de la Loire,
les 2 principales régions avicoles
Frangaises (Figure 1).

1.2. LA NATURE DES DONNEES

Tous les 2 mois, les correspondants trans-
mettent aux gestionnaires du Réseau le
relevé de leurs observations réalisées au
cours de leur activité, quelque soient les
productions avicoles concernées. La
transmission de ces données est basée
sur le volontariat. Pour cela, les corres-
pondants remplissent un questionnaire
mensuel sur lequel ils indiquent pour
chaque maladie observée en élevage : sa
localisation (le département]), la produc-
tion concernée et le nombre de troupeaux
atteints. Une rubrique “remarques” per-
met de faire part librement de leurs com-
mentaires. Le questionnaire de collecte
et un guide de dénomination des mala-

M Figure 1: Répartition des correspondants du RNOEA en 2004.
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dies aviaires permettent de standardiser
les observations transmises.

Les questionnaires des vétérinaires (en
cabinet libéral ou salariés en entreprise)
possedent deux rubriques supplémen-
taires par rapport a ceux des laboratoires.
La rubrique “préoccupations sanitaires du
mois” permet de connaitre les préoccu-
pations du terrain dans les élevages de
volailles. Par ailleurs, il est demandé d’in-
diquer le nombre de lots mis en place par
mois pour les volailles de chair ou le
nombre de lots sous surveillance durant
le mois pour les pondeuses ou les repro-
ducteurs afin de pouvoir estimer les pré-
valences des maladies collectées dans
les populations suivies.

Les informations, transmises de maniére
volontaire au RNOEA, ne sont donc pas
exhaustives, mais fournissent, a partir
des données concernant les troupeaux
suivis par les correspondants, une image
descriptive de la situation sanitaire des
élevages de volailles en France.

1.3. UEXPLOITATION DES
DONNEES

Les données des questionnaires “labora-
toires” et “vétérinaires” sont saisies et
traitées dans une base de données
Access. Dans le cadre de notre publica-
tion, il a été convenu de regrouper les
signalements des vétérinaires et des
laboratoires afin de faciliter la synthese
et I'interprétation des données. Mais, il
est essentiel de tenir compte d’un éven-
tuel biais lié a des doublons. En effet, une
maladie pour laquelle un diagnostic de
laboratoire a été réalisée peut étre signa-
lée a la fois par le vétérinaire terrain qui
aobservé le cas en élevage et par le labo-
ratoire qui a réalisé 'analyse. Cependant,
la fréquence de cette situation peut étre
considérée comme négligable par rapport
au nombre total de données collectées
annuellement.

Ainsi, pour chaque production avicole, un
tableau bilan de 'ensemble des maladies
signalées par les 55 correspondants au
cours de 'année 2004 est réalisé. Dans
la production considérée, pour chaque
maladie, il est calculé :

e le nombre de signalements collectés
dans 'année, correspondant au nombre
de troupeaux, suivis par les correspon-

dants du RNOEA, atteints par la maladie.
Les termes “observations” et “données”
peuvent étre ici utilisés en synonyme
de celui de “signalements”.

e [a fréquence relative : rapport du nombre
de signalements de la maladie sur le
nombre total de données collectées
dans I'année (en pourcentage) pour la
production concernée.

Par ailleurs, pour certaines maladies, il
est possible d’estimer des taux de préva-
lence (concernant les populations sui-
vies) grace aux signalements des 16 vété-
rinaires salariés d'entreprises, ayant
accepté de transmettre le nombre de trou-
peaux sous leur surveillance.

Le taux de prévalence annuel estimé pour
une maladie correspond au rapport entre
le nombre total de cas observés et le
nombre total de lots sous surveillance,
provenant des données transmises par
les vétérinaires, au cours de 'année. Par
ailleurs, le nombre de mois pour lesquels
ces informations ont été obtenues et le
nombre moyen de troupeaux sous sur-
veillance par mois sont précisés pour
chaque maladie.

2. RESULTATS : LES
MALADIES SIGNALEES
EN 2004 Au RNOEA
DANS LES
DIFFERENTES
PRODUCTIONS

AVICOLES

Au cours de 'année 2004, au total 11 846
signalements de maladies aviaires ont été
transmis au RNOEA par 55 correspon-
dants. Plus de la moitié de ces données
(53,7 %) concerne la production de dindes.
Les signalements relatifs aux poulets

représentent 13,8 % des données collec-
tées en 2004. Pour les autres productions,
les signalements collectés correspondent
amoins de 8 % de 'ensemble des données
(Figure 2).

2.1. PATHOLOGIE DES DINDES
UNE DOMINANCE DES
SYNDROMES RESPIRATOIRES

Au cours de 'année 2004, 6 370 obser-
vations ont été collectées pour la produc-
tion dindes (Tableau 1. Il S’agit de la produc-
tion avicole la plus concernée par les
signalements transmis au RNOEA, repré-
sentant 53,7 % du nombre total de don-
nées en 2004 (Figure 2). La fréquence plus
importante de maladies observées chez
la dinde proviendrait de son mode de pro-
duction : durée d’élevage longue et sen-
sibilité physiologique de 'espece.

Les troubles respiratoires sont fréquem-
ment observés chez les dindes. Dans le
cadre du RNOEA, ces affections sont ras-
semblées sous la dénomination “compli-
cations bactériennes de syndromes res-
piratoires”. Elles représentent plus de la
moitié (66,1 %) des données collectées
en 2004 dans les élevages de dindes.

2.1.1. LES SYNDROMES RESPIRATOIRES
A ESCHERICHIA COLI : LES
SIGNALEMENTS MAJORITAIRES

Les complications bactériennes de syn-

dromes respiratoires peuvent étre dans

certains cas associées a des agents bac-
tériens multiples. Parmi les 4 959 isole-
ments bactériens réalisés dans le cadre
des 4 214 signalements de complications
bactériennes de syndromes respiratoires,
les colibacilles sont identifiés dans 68,8 %
des cas. Il s'agit de la bactérie |a plus fré-
quemment isolée lors des syndromes res-
piratoires. Pour les 2 427 souches de coli-
bacilles pour lesquels un sérotypage a été
transmis : 40,7 % sont des souches non

B Figure 2 : Répartition des signalements collectés au RNOEA en 2004 selon les productions avicoles
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Tableau 1 - Répartition des maladies signalées chez les dindes.

Complications bactériennes de syndromes respiratoires 66,1 4214
Diarrhée non spécifique jaune mousseuse 5,0 320
Entérite nécrotique 4,9 310
Protozoose (protozoaires flagellés) 4,8 303
Coccidiose /& meleagrimitis 93,6 %, £ adenoeides 6,4 %) 4,6 291
Autres < 3% 14,6 932
TOTAL 100 6370

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : infection colibacillaire 192, aspergillose 180, candidose 149, myco-
plasme M. synoviae 110, entérite hémorragique 82, pasteurellose a P. multocida 53, rhinotrachéite Infectieuse (R.T.I.) ou syn-
drome de type R.T.I. 42, arthrite bactérienne 27, ascaridiose 25, salmonellose 23, mycoplasmose a M. ga/lisepticum 15, rouget 13.
Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considéree.

typables, 37,2 % sont de type 078K80,
19,6 % de type 02K1 et 2,5 % de type
01K1.

Ornithobacterium rhinotracheale est la
seconde bactérie la plus fréquemment iso-
|ée lors des syndromes respiratoires, repré-
sentant 29 % des isolements bactériens.

Par ailleurs, les complications bacté-
riennes de syndromes respiratoires avec
isolement d’Escherichia coli sont les
observations pour lesquelles le taux de
prévalence estimé en 2004 dans les éle-
vages de dindes est le plus élevé (20,4 %,
sur 12 mois renseignés et en moyenne
156 troupeaux sous surveillance par
mois). Le taux de prévalence estimé en
2004 pour les signalements de syn-
dromes respiratoires a drnithobacterium
rhinotracheale est de 7,9 % chez les
dindes (sur 12 mois renseignés et en
moyenne 157 troupeaux sous sur-
veillance par mois).

Les complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires seraient favorisées

par la présence sous jacente du pneumo-
virus de la Rhinotrachéite Infectieuse (42
cas signalés en 2004, qui serait ici sous
évaluée en raison de son diagnostic le
plus souvent non réalisé en élevage de
dindes (analyses coGteuses).

Par ailleurs, la prédominance d'éscherichia
coli chez la dinde est observée non seu-
lement dans le cadre des troubles respi-
ratoires mais également lors d’infections
colibacillaires diverses telles que les sep-
ticémies, ovarites, omphalites ou arthrites.

2.1.2. LES TROUBLES DIGESTIFS :
L’HISTOMONOSE EN
RECRUDESCENCE

Les affections de I'appareil digestif de la

dinde sont dans la plupart des cas : les

diarrhées non spécifiques jaunes mous-
seuses, I'entérite nécrotique, les proto-
zooses a flagellés et les coccidioses. Ces
troubles digestifs sont moins fréquem-
ment signalés que les maladies respira-
toires, puisqu’ils représentent chacun
moins de 5 % des observations collectées.

Selon la définition du guide des dénomi-
nations du RNOEA, les diarrhées non spé-
cifiques de la dinde sont des diarrhées
liquides jaunes mousseuses dont I'étio-
logie n'est pas identifiée. Les dindes pré-
sentent de la frilosité et la litiére est for-
tement dégradée et humide. Les
problémes de diarrhées sont courants
dans les élevages de dindes et ne
seraient, de ce fait, pas systématique-
ment signalés, ce qui expliquerait la fré-
quence relative faible des diarrhées non
spécifiques (5 %).

Parmiles protozooses a flagellés signalées
au RNOEA en 2004 (303 cas), 46,9 % cor-
respondent a de I'histomonose, 4,3 % a de
la trichomonose et dans 48.8 % des cas, le
type de flagellés n'est pas précisé. Le
nombre de signalements des protozooses
a flagellés a augmenté depuis 2002 a par-
tir de l'interdiction des antihistomoniques
(Figure 3). Les utilisations du dimétridazole
et du nifursol ont en effet été interdites res-
pectivement en mai 2002 et mars 2003.
On observe parailleurs une recrudescence
du nombre d'observations, essentiellement
pendant les mois d’été, plus favorables a
lexpression de I'histomonose.

Des données de prévalence ont égale-
ment été obtenues en 2004 pour les
signalements d’histomonose avec mani-
festation clinique : celle ciest de 4 % (10
mois renseignés et 60 troupeaux sur-
veillés en moyenne par mois]. Il s’agit
d’'une prévalence faible par rapport notam-
ment au taux de prévalence de 25,6 % des
syndromes respiratoires. Cependant, I'his-

M Figure 3 : Evolution du nombre de protozooses 2 flagellés signalées au RNOEA depuis 2002.
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tomonose est une préoccupation majeure
sur le terrain en raison de son impact éco-
nomique liée a une mortalité élevée dans
les élevages de dindes.

2.2. PATHOLOGIE DES POULETS :
UN EQUILIBRE ENTRE LES
TROUBLES RESPIRATOIRES ET
DIGESTIFS

En 2004, 1 638 observations concernant
la production poulets de chair ont été col-
lectées (Tableau 2). Ces signalements repré-
sentent 13,8 % de 'ensemble des données
transmises par les correspondants au
RNOEA en 2004 (Figure 2). |l s’agit de la
seconde production avicole concernée
par les signalements transmis au Réseau,
apres la production de dindes.

Les complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires et les coccidioses
sont les plus fréquemment signalés,
représentant respectivement 27,6 % et
29,4 % de 'ensemble des données collec-
tées pour le poulet. Un certain équilibre
entre les fréquences des troubles respi-
ratoires et digestifs collectés chez les
poulets est a souligner.

2.2.1. LES COMPLICATIONS
BACTERIENNES DE SYNDROME
RESPIRATOIRE A ESCHERICHIA
COoLI

Dans le cadre des 453 signalements de
complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires, 500 isolements bac-
tériens ont été réalisés. Certains syn-
dromes respiratoires sont en effet
associés a des agents bactériens mul-
tiples.

Lors des syndromes respiratoires chez le
poulet, les colibacilles sont isolés en
grande majorité, dans: 87,8 % des cas.
Parmi les 410 typages de colibacilles col-
lectés, la majorité sont des souches non
typables (52,2 %). Les sérotypes 078K80,
02K1 et 01K1 représentent respective-
ment 22,7 %, 20 % et 5,1 % des colibacilles
typés.

Ornithobacterium rhinotracheale est
détecté dans 10,4 % des isolements bac-
tériens de syndromes respiratoires, une
fréquence trois fois moins importante que
celle observée chez les dindes.

Par ailleurs, le taux de prévalence estimé
en 2004 pour les signalements de com-
plications bactériennes de syndromes
respiratoires est de 3,5 % (sur 12 mois
renseignés et en moyenne 200 troupeaux
sous surveillance par mois).

Le passage des virus respiratoires de
Bronchite Infectieuse (B.I.), de Syndrome
Infectieux de la Grosse Téte (S.I.G.T.) et la
présence de mycoplasmes favorisent 'ex-
pression des troubles respiratoires avec
surinfections bactériennes.

2.2.2. LES cOCCIDIOSES : EIMERIA
ACERVULINA ET TENELLA

Chez le poulet, les signalements de coc-
cidioses représentent 29,4 % des obser-
vations collectées en 2004. Il faut cepen-
dant tenir compte d’'un biais relatif a
d’éventuels signalements de coccidioses
subcliniques, qui tendraient a augmenter
le nombre de coccidioses collectées.

Parmi les 358 coccidioses pour lesquelles
une identification des coccidies a été
transmise, les coccidies les plus fréquem-

Tableau 2 - Répartition des maladies signalées chez les poulets.

Coccidiose 29,4 483
Complications bactériennes de syndromes respiratoires 27,6 453
Entérite nécrotique 10,1 167
Maladie de Gumboro 6,9 120
Bronchite Infectieuse ou Syndrome de type B.I.

(syndrome type B.I. 60, B.I. identifi¢e 39) 7,3 99
Infection colibacillaire (omphalite 29, septicémie 52) 4,9 81
S.I.G.T. ou Syndrome de type S.I.G.T. 3,1 51
Autres< 3% 11,2 184
TOTAL 100 1638

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : syndrome de malabsorption 34, pic de mortalité précoce 20, asper-
gillose 15, hépatite a inclusions 16, anémie infectieuse-maladie des ailes bleues 16, septicémie autre que colibacillaire 13, arthrites
10, nécrose des tétes fémorales 11, mycoplasme M. synoviae 9, dyschondroplasie tibiale 5, salmonellose 5, mycoplasmose a M.

gallisepticum 5.

Frégquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée

ment signalées sont &meria acervuling
et tenella, représentant respectivement
58,4 % et 38,8 % des coccidioses identi-
fiées. Les &meria maxima et brunett/ sont
trés rarement retrouvées chez le poulet,
avec respectivement 1,7 % et 1,1 % des
identifications.

Le taux de prévalence estimé en 2004
pour les coccidioses est de 3,8 % (sur
9 mois renseignés et en moyenne
95 troupeaux sous surveillance par mois).
Les coccidioses aigués fontici l'objet d'un
signalement par les vétérinaires.

2.2.3. LA MALADIE DE GUMBORO
ESSENTIELLEMENT DE FORME
SUBAIGUE

La maladie de Gumboro représente 6,9 %
des diagnostics collectés chez le poulet
en 2004. Parmi les 104 signalements de
maladie de Gumboro pour lesquels la
forme a été précisée, la forme subaigiie
est majoritaire (88 cas).

Le taux de prévalence annuel obtenu en
2004 est de 1,9 %. (sur 11 mois rensei-
gnés, et en moyenne 121 troupeaux sous
surveillance par mois).

2.3. PATHOLOGIE DES CANARDS.

2.3.1. LE CANARD DE BARBARIE : LES
COMPLICATIONS BACTERIENNES
DE SYNDROMES
RESPIRATOIRES, PRES DE LA
MOITIE DES SIGNALEMENTS
Au cours de 'année 2004, 959 observa-
tions concernant les canards Barbarie ont
été collectées (Tableau 3). Ces signalements
représentent 8 % de I'ensemble des don-
nées transmises par les correspondants
au RNOEA en 2004 (Figure 2).

Les complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires sont les signale-
ments les plus fréquents, représentant
prés de la moitié des données collectées
chez les canards de Barbarie (4724 %).

Les 455 signalements de complications
bactériennes de syndromes respiratoires
correspondent a 563 isolements bacté-
riens. En effet, les complications bacté-
riennes de syndromes respiratoires sont
fréquemment associées a plusieurs
agents bactériens.

& coliest isolé dans la majorité des cas
de complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires (68,7 %] et

[y
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Riemerella anatipestifer est identifiée
dans 24,7 % des cas.

Dans le cadre des syndromes respira-
toires, parmiles 260 Escherichia colipour
lesquels un sérotypage a été mené, la plu-
part sont des souches non typables
(36,9 %) ou de type 078K80 (47,3 %). Les
sérotypes 02K1 et 01K1 ne représentent
respectivement que 14,6 % et 1,2 % des
& colitypés.

Les réoviroses représentent 14,5 % des
signalements collectés en 2004 pour les
canards Barbarie. Le taux de prévalence
annuel de la réovirose estimé en 2004
estde 22 %. (sur 8 mois renseignés, et en
moyenne 12 troupeaux sous surveillance
par mois). Les réovirus, qui présentent
notamment un tropisme articulaire, favo-
risent le développement des surinfections
bactériennes a Escherichia coli, égale-
ment fréquentes dans cette production
(fréquence relative de 8,9 %)

Les sérosites infectieuses a Aiemerella
anatijpestifer sont moins fréquemment
signalées chez les canards de barbarie
(9 %) que chez les canards mulards
(36,4 %). Il 'agit d'une bactérie plus inféo-
dée ala production des canards mulards.

2.3.2. LE CANARDS MULARD :
L'IMPORTANCE DE RIEMERELLA
ANATIPESTIFER ET DE
PASTEURELLA MULTOCIDA

En 2004, 813 observations ont été collec-

tées pour les canards mulards (Tableau 4).

Ces signalements représentent 6,8 % de

'ensemble des données transmises par

les correspondants au RNOEA en 2004

(Figure 2).

Deux infections bactériennes semblent
dominer la pathologie de la production du
canard mulard. La sérosite infectieuse a
Riemerella anatjpestifer et la pasteurel-
lose a Pasteurella multocida, représen-
tant respectivement 36,4 % et 20,4 % de
l'ensemble des observations collectées
en 2004.

Les complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires représentent seu-
lement 10,5 % de 'ensemble des données
collectées chez le canard mulard. Il est a
noter qu'’il s’agit de surinfections bacté-
riennes avec une symptomatologie moins
grave que les sérosites infectieuses et les
pasteurelloses, pour lesquelles les agents
bactériens ont également un tropisme

Tableau 3 - Répartition des maladies signalées chez les canards Barbarie.

Complications bactériennes de syndromes respiratoires 47,4 455
Réovirose 14,5 139
Sérosite infectieuse a £ anatipestifer 9,0 86
Infections colibacillaires

(septicémie 78, ovarite-salpingite 4, omphalite 3) 8,9 85
Autres < 3% 20,2 194
TOTAL 100 959

Autres < 3 %: principaux signalements (en nombre de cas) : salmonellose 26, pasteurellose a 2 mu/tocida 26, syndrome de mor-
talité subite du jeune caneton 25, yersiniose 21, rouget 14, trachéite caséeuse 13, aspergillose 13, septicémies autres que coli-
bacillaires (Riemerella anatjpestifer4, Streptococcus bovis 3, Bacillus sphaericus 1, Klebsiella pneumoniae 1, Staphylococcus 2),
entérite nécrotique 8, protozooses a flagellés 7, chute de ponte non identifiée ou de type S.1.G.T. 2, arthrite bactérienne 6, candi-
dose 5, amyloidose 2, maladie de Derzsy - Parvovirose 2.

Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la die sur le nombre total de données collectées dans l'année
[en %], Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

Tableau 4 - Répartition des maladies signalées pour les canards mulards.

Sérosite infectieuse a A. anatipestifer 36,4 296
Pasteurellose a . multocida 20,4 166
Complications bactériennes de syndromes respiratoires (autres) 10,5 85
Coccidiose (non précisée) 5,0 41
Protozoose /protozoaires flagellés)

(trichomonose 27, histomonose 2, non précisé 12) 5,0 41
Salmonellose (Typhimurium 23, Indiana 9,

Kottbus 4, Saintpaul 3, Enteritidis 1, non précisé 1) 5,0 41
Septicémie autres que colibacillaire
(R anatipestifer 20, B phaericus 9, S. bovis 5, S. aureus 2) 4,6 37
Infection colibacillaire

(septicémie 21, ovarite-salpingite 9, omphalite 1) 3,8 31
Autres <3 % 9,2 ’5
TOTAL 100 813

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : arthrite a Staphylococcus aureus 20, syndrome de mortalité subite
du caneton 19, aspergillose 11, entérite nécrotique 5, candidose 5, rouget 3.
Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année

[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

respiratoire. Parmiles 78 isolements bac-
tériens collectés lors de ces syndromes
respiratoires, les colibacilles sont identi-
fiés le plus fréquemment (70,5 % des
cas). Puis, Riemerella anatipestifer est
isolée dans 25,6 % des cas de complica-
tions bactériennes de syndromes respi-
ratoires.

On peut noter que dans le cadre des com-
plications bactériennes de syndrome res-
piratoire, Escherichia coli et Riemerella
anatjpestifersontisolés dans les mémes
proportions pour les productions barba-
rie et mulard.

Les canards mulards sont plus fréquem-
ment touchés par des infections bacté-
riennes de type septicémiques (sérosite
infectieuse, pasteurellose, et autres sep-
ticémies) alors que le canard barbarie est
plutdt concerné par des complications
bactériennes de syndromes respiratoires
(germes de surinfection).

2.4. PATHOLOGIE DES PINTADES :
L’IMPORTANCE DU
SYNDROME HEMORRAGIE
HEPATIQUE ET DES TROUBLES
DIGESTIFS

Au cours de 'année 2004, 799 observa-
tions ont été collectées pour les pintades
(Tableau 5). Ces signalements représentent
6,7 % de I'ensemble des données trans-
mises par les correspondants au RNOEA
en 2004 (Figure 2).

Le syndrome hémorragie hépatique est
le signalement le plus fréquent chez les
pintades en 2004, puisqu’il représente
29,2 % des observations collectées. Ce
syndrome est apparu a la fin de 'année
2003 et ne semble pas d’origine infec-
tieuse. Linterprétation des données 2004
doit tenir compte de I'importance parti-
culiére de ce signalement tout en évitant
de sous estimer les autres affections



Tableau 5 - Répartition des maladies signalées pour les pintades.

Syndrome Hémorragie Hépatique 29,2 233
Coccidiose /Eimeria grenieri] 11,8 94
Protozoose /protozoaires flagellés] 11,0 87
(trichomonose 41, histomonose 15, non identifiée 31)

Complications bactériennes de syndromes respiratoires 10,0 80
Candidose 7,3 58
Syndrome Entérite - Frilosité 6,1 49
Infection colibacillaire (septicémie 22, omphalite 6, 46 37
ovarite 5, ovarite-salpingite 2, entérite 1)

Proventriculose 4,3 34
Autres <3 % 15,8 127
TOTAL 100 799

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : pancréatite virale 24, S.1.G.T. ou Syndrome de type S..G.T. 18, enté-
rite nécrotique 17, salmonellose 16, maladie meurtriére et foudroyante 12, rouget 7, aspergillose 7, septicémie autre que coliba-
cillaire 6 (Ornithobacterium rhinotracheale 1, Riemerella anatipestifer 1, Staphylococcus aureus 1, Streptococcus bovis 3),

Pasteurellose a 2. multocida 5.

Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considéree.

Tableau 6 - Répartition des maladies signalées pour les poules pondeuses.

Infection colibacillaire (ovarite-salpingite 91, septicémie 8) 17,9 99
Maladie de Marek 15,5 86
Ectoparasitisme [Dermanyssus) 12,8 71
Bronchite Infectieuse ou Syndrome de type B.I. 13,0 72
(chute ponte B.I. 53, syndrome respiratoire type B.I. 11, B.I. 8]

Complications bactériennes de syndromes respiratoires

[E.coli 58, Mannheimia haemolytica 2, Bordetella avium 1, 11,4 63
FRiemerella anatjpestifer 1, Staphylococcus aureus 1)

Mycoplasme M. synoviae 7,0 39
Chute de ponte non identifiée ou différente de B.l. ou S.I.G.T. 5,6 31
Ascaridiose 3,1 17
S..G.T. ou Syndrome de type S.I.G.T. 25 14
[chute de ponte 10, syndrome S.1.G.T. 4]

Autres <2 % 13,7 ’6
TOTAL 100 554

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : protozooses a flagellés 9 /histomonose 5, non identifiée 4], myco-
plasmose a M. gallisepticum 9, coccidioses 5, pasteurellose a 2. multocida 5, stéatose hépatique 4, téniasis 4, capillariose 3, rou-
get 3, ostéomalacie 2, salmonellose 2, entérite nécrotique 2, arthrite-ténosynovite a réovirus 2.

Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

signalées chez la pintade, notamment les
troubles digestifs qui dominent le profil
pathologique de cette production.

Concernant les coccidioses signalées
chez la pintade, un seul type de coccidie
& grenieri est identifié, représentant
11,8 % des signalements. Parmi les 87 cas
de protozooses a flagellés signalées en
2004, les trichomonoses sont les plus fré-
quentes (41 cas). La candidose dont la
fréquence relative en 2004 est de 7,3 %
est une affection rencontrée particulie-
rement chez la pintade. Enfin l'entérite fri-
losité est également un trouble digestif
fréquent chez la pintade et spécifique de
cette production.

Les complications bactériennes de syn-
drome respiratoire représentent 10 % des
observations collectées chez les pintades.
Elles sont dans la plupart des cas dues a des
colibacilles (85 %). Aiemerella anatjpestifer
et Streptococcus bovis ne représentent en
effet chacun que 3,7 % des isolements bac-
tériens lors de syndromes respiratoires.

2.5. PATHOLOGIE DES POULES
PONDEUSES : L'IMPORTANCE
DES OVARITES - SALPINGITES
COLIBACILLAIRES ET DES
CHUTES DE PONTE

Au cours de 'année 2004, 554 observa-
tions ont été collectées chez les poules

pondeuses (Tableau 6). Ces signalements
représentent 4,7 % de 'ensemble des don-
nées transmises par les correspondants
au RNOEA en 2004 (Figure 2).

Les mycoplasmes a M. synoviae, pour les-
quels 39 cas ont été signalés au cours de
'année 2004, sont sans doute ici sous
évalués. En effet, seuls les cas économi-
quement graves en élevage sont trans-
mis au RNOEA.

2.5.1. LES OVARITES ET SALPINGITES
COLIBACILLAIRES :
SIGNALEMENTS LES PLUS
FREQUENTS

Les infections colibacillaires sont les

observations les plus fréquemment signa-

lées chez les poules pondeuses (17,9 %).

Parmi les 99 cas d’infections colibacil-

laires, 91 sont des ovarites-salpingites et

8 sont des septicémies.

Le taux de prévalence annuel des ovarite-
salpingite colibacillaires est de 1,4 %. (sur
11 mois renseignés, et en moyenne
229 troupeaux sous surveillance par
mois).

2.5.2. LES CHUTES DE PONTES :
UNE ETIOLOGIE VARIEE

Au cours de 'année 2004, 94 cas de
chutes de ponte ont été signalés princi-
palement dans le cadre des syndromes
de type Bronchite Infectieuse (53 cas) ou
de type Syndrome Infectieux de la Grosse
Téte (10 cas). Pour les autres signale-
ments de chute de ponte, I'étiologie n’a
pas été précisée, il s’agit des chutes de
ponte non identifiées ou différentes de Bl
ou S.I.G.T. (31 cas]. Les chutes de ponte
affectent essentiellement les poules pon-
deuses élevées en plein air.

Le taux de prévalence annuel des chutes
de ponte est de 2,8 %. (sur 11 mois ren-
seignés, et en moyenne 272 troupeaux
sous surveillance par mois).

2.5.3. LA MALADIE DE MAREK :
ESSENTIELLEMENT DE FORME
VISCERALE

La maladie de Marek représente 15,5 %

des signalements collectés chez les

poules pondeuses en 2004. Il s’agit pour
la majorité des cas de la forme viscérale

(45,3 %). Les formes nerveuses et les

formes a la fois viscérales et nerveuses

représentent respectivement 29,1 % et

25,6 % des cas de maladie de Marek.

Sciences et Techniques Avicoles - Octobre 2006 - N° 57

[y
©



Sciences et Techniques Avicoles - Octobre 2006 - N° 57

Le taux de prévalence annuel de la mala-
die de Marek est faible, de 1,1 %. (sur
8 mois renseignés, et en moyenne
285 troupeaux sous surveillance par
mois).

2.5.4. LE PROBLEME DES
DERMANYSSUS PERSISTANT
CHEZ LES PONDEUSES
Le signalement des poux rouges qui pré-
sente un taux de prévalence annuel trés
élevé de 80 %, est un probleme préoccu-
pant dans les élevages de poules pon-
deuses. Leurs signalements représentent
12,8 % des données collectées dans cette
production en 2004. La fréquence relati-
vement faible des observations de poux
rouges provient du fait que les correspon-
dants ont tendance a ne plus signaler des
affections devenant treés courantes en éle-
vage.

2.6. PATHOLOGIE DES GIBIERS ¢

2.6.1. LES PERDRIX : UNE FREQUENCE

IMPORTANTE DES PARASITOSES
Au cours de 'année 2004, 342 observa-
tions concernant les perdrix ont été col-
lectées (Tableau 7). Ces signalements repré-
sentent 2,9 % de 'ensemble des données
transmises par les correspondants au
RNOEA en 2004 (Figure 2).

Les protozooses (coccidiose, trichomo-
nose et héxamitiase) sont les 3 maladies
les plus fréquemment observées, repré-
sentant respectivement 29,2 %, 17 % et
9,9 % de I'ensemble des données collec-
tées chez les perdrix. Au total, ces para-
sitoses a protozoaires sont observées
dans plus de la moitié des signalements
transmis pour les perdrix au RNOEA (fré-
quence relative de 56,1 %). Limportance
des parasitoses chez les perdrix est liée
au mode de production plein air du gibier.

Les perdrix rouges sont plus souvent
concernées par les observations collec-
tées au RNOEA que les perdrix grises :

Tableau 8 - Nombre de signalements d’affections
parasitaires chez les perdrix collectés en 2004

au RNOEA.
Perdrix Total
rouge grise

Coccidiose 87 13 100
monose 54 4 58

33 o
Capillariose 18 4 22

Perdrix

Tableau 7 - Répartition des maladies signalées chez les perdrix.

Coccidiose
Trichomonose
Hexamitiase
Enterite nécrotique
Capillariose

Complications bactériennes de Syndromes respiratoires

[Escherichia coli 17, Orithobacterium rhinotracheale 6.)

Protozoses a flagellés non identifiés
Autres <3 %
TOTAL

29,2 100
17,0 58
9,9 34
9,4 32
6,4 22
7,6 26
3,2 11
1,8 59
100 342

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : histomonose 10, infections colibacillaires 8, candidose 7, salmomel-
lose 7, teniasis 6, aspergillose 4, entérite nécrotique + coccidiose 3, syndrome de type SIGT 3, syngamose 3.

Fréguence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur /e nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

Tableau 9 - Répartition des maladies signalées chez les faisans.

Coccidiose (type non précisé)

Complications bactériennes de syndromes respiratoires

(E.coli 17, Ornithobacterium rhinotracheale 2,

Riemerella anatipestifer 1, Staphylococcus aureus 1]

Maladie de la rate marbrée

Trichomonose

Hexamitiase

Infections colibacillaires
(septicémie 5, ovarite- salpingite 2, omphalite 1)
Entérite nécrotique

Mycoplasmose a M. gallisepticum

Capillariose

Autres <3 %

TOTAL

22,2 32
20,1 29
il 16
11,1 16
6,9 10
56 8
4,9 ’
35 S
2,8 4
11,8 17
100 144

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : bronchite infectieuse 2, rouget 2, syndrome de type S.1.G.T. 2, S..G.T.
identifié sans complication 1, arthrite a Staphylococcus 1, aspergillose 1, hépatite a inclusions 1, hétérakidose 1, histomonose 1,
maladie de Marek (nerveuse) 1, poux Dermanyssus 1, protozooses a flagellés 1, teniasis 1, variole 1.

Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année

/

[en %), Nombre : nombre de sig nts pour la

parmi les 310 signalements pour lesquels
la distinction a été transmise, 61 obser-
vations ont été signalées chez les perdrix
grises et 249 chez les perdrix rouges.

Notamment, les affections parasitaires
telles que les coccidioses, les trichomo-
noses, les héxamitiases et les capilla-
rioses (Tableau 8) sont plus fréquentes chez
les perdrix rouges.

2.6.2. LES FAISANS : IMPORTANCE
DES PARASITOSES ET DES
SYNDROMES RESPIRATOIRES

Pour les faisans, 144 observations ont été

collectées au cours de 'année 2004

(Tableau 9). Ces signalements représentent

1,2 % de 'ensemble des données trans-

mises par les correspondants au RNOEA

en 2004 (Figure 2).

Les parasitoses a protozoaires (cocci-
diose, trichomonose et hexamitiase) sont
les principales affections signalées chez

e consideérée.

les faisans : 40,3 % de 'ensemble des don-
nées collectés. Comme pour les perdrix,
le mode d’élevage en plein air des faisans
semble expliquer 'importance des para-
sitoses dans cette production.

Les complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires (essentiellement a
& colf) sont des observations également
fréquemment signalées chez les faisans,
avec une fréquence relative de 20,1 %

La maladie de la rate marbrée, diagnosti-
quée particulierement dans les élevages
de faisans, représente 11 % des données
collectées dans cette production.

2.6.3. LEs CANARDS COLVERTS

Au cours de 'année 2004, 2 signalements
ont été collectés chez des canards col-
vert : une capillariose et une pasteurel-
lose a P. multocida. Chez un canard sau-
vage, une salmonellose a S. Typhimurium
a été observée.



Tableau 10 - Répartition des maladies signalées chez les oies.

Complications bactériennes de syndrome respiratoire

(Ecoli 23, P. multocida 2, Streptococcus bovis 2, 27,4 26
Staphylococcus aureus 1, Riemerella anatijpestifer 1,

Weeksella virosa 1]

Aspergillose 12,6 12
Infection colibacillaires (ovarite-salpingite 4, septicémie 8) 12,6 12
Pasteurellose a 2. multocida 10,5 10
Rouget 9,5 9
Néphrite hémorragique - entérite de ['oie 4,2 4
Septicémie a Aiemerella anatipestifer 4,2 4
Septicémie a streptococcus bovis 4,2 4
Syndrome de mort subite du jeune caneton 3,2 3
Salmonellose (S.Kottbus, Newport et Typhimurium) 3,2 3
Autres <3 % 8.4 8
TOTAL 100 95

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : : amidostomose 1, candidose 1, capillariose 1, heterakidose 1, Sérosite

infectieuse a R. anatipestifer 1, tracheite caseeuse 1.

Fréquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

Tableau 11 - Répartition des maladies signalées chez les cailles.

Spmens e tonwre

Coccidioses (type non précisé) 29,8 25
Salmonelloses 22,6 19
Complications bactériennes de syndrome respiratoire 19,0 16
(€ coli 12, Streptococcus bovis 1, Aspergillus 1)

Aspergillose 17,9 15
Entérite nécrotique 4,8 4
Autres <3 % 5.8 5
TOTAL 100 342

Autres < 3 % : principaux signalements (en nombre de cas) : ovarite-salpingite E. coli non sérotypable 1, rouget 1, septicémie a
Streptococcus 1, sérosite infectieuse a R. anatipestifer 1, trichomonose 1.

Frégquence relative : rapport du nombre de signalements de la maladie sur le nombre total de données collectées dans I'année
[en %), Nombre : nombre de signalements pour la maladie considéree.

Tableau 12 - Répartition des maladies signalées chez les pigeons.

ey e

Protozoose a flagellés (trichomonose 7, histomonose 1, non précisée 9) 1?7

Salmonellose a S.Typhimurium

Complications bactériennes de SR (&£ co// 5, Staphylococcus aureus 1)

Capillariose

Aspergillose

Coccidiose (non précisé)
Autres <3 %

TOTAL

w W w M~ N O

46

Autres < 3 %: principaux signalements (en nombre de cas) : : arthrite a StapAy/ococcus aureus 1, circovirose du pigeon 1, ovarite-

salpingite £co//non sérotypable 1.
Nombre : nombre de signalements pour la maladie considérée.

2.7. PATHOLOGIE DES OIES : UNE
DOMINANCE DES
SYNDROMES RESPIRATOIRES

Au cours de 'année 2004, 95 observa-
tions ont été collectées pour les oies
(Tableau 10}, ce qui représente 0.8 % de I'en-
semble des données recueillies au RNOEA
en 2004 (Figure 2).

Les signalements les plus fréquents chez
les oies sont les complications bacté-

riennes de syndromes respiratoires,
représentant 27,4 % des données, essen-
tiellement avec complications colibacil-
laires.

Il est par ailleurs a noter la fréquence par-
ticuliérement élevée dans cette produc-
tion des cas d’aspergillose (12,6 % des
signalements) et de rouget (9,5 % des
signalements), des affections auxquelles
l'oie est particulierement sensible.

2.8. PATHOLOGIE DES CAILLES :
LA FREQUENCE ELEVEE DES
COCCIDIOSES ET DES
SALMONELLOSES

Au cours de 'année 2004, 84 observa-
tions concernant les cailles ont été col-
lectées (Tableau 11), ce qui représente 0,7 %
de I'ensemble des données du RNOEA en
2004 (Figure 2).

Les coccidioses sont les signalements les
plus fréquemment signalés chez les
cailles, représentant 29.8 % des données
collectées dans 'année.

La fréquence relative des salmonelloses
est également élevée chez les cailles
(22,6 %). Parmi les 19 cas de salmonel-
loses, les sérovars identifiés sont les sui-
vant:S. Typhimurium (12, S. Indiana (2],
S. Kottbus (1), S. Newport (1], S. Saintpaul
(1), etS. Virchow (1]. Le sérotype d'une
souche de salmonelle n'a pas été précisé.

2.9. PATHOLOGIE DES PIGEONS :
L’ IMPORTANCE DES
PROTOZOOSES ET DES
SALMONELLOSES

Au cours de 2004, 46 signalements ont
été collectés chez des pigeons (Tableau 12),
ce qui représente 0,4 % de 'ensemble des
données du RNOEA en 2004.

Les protozooses a flagellés sont les obser-
vations les plus fréquentes chez les
pigeons, correspondant a 17 cas parmi
les 46 signalements. Il s’agit essentielle-
ment de trichomonoses, lorsque le type
de flagellés a pu étre identifié.

Les salmonelloses a S. Typhimurium sont
des observations également fréquentes
chez les pigeons. Elles représentent
9 signalements parmi les 46 observations
collectées dans 'année.

3. DISCUSSION : LES
FAITS PATHOLOGIQUES
MAROUANTS EN 2004

Les observations les plus fréquemment
signalées au RNOEA pour I'ensemble des
productions avicoles en 2004 restent les
complications bactériennes de syn-
dromes respiratoires, qui représentent
prées de la moitié du nombre total d'obser-
vations collectées dans 'année (46,5 %).
Ces troubles respiratoires sont particulié-
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rement rapportés chez les dindes
(Fréquence relative : 66,1 %).

Cependant, méme si les profils patholo-
giques décrits dans les différentes pro-
ductions avicoles par le RNOEA sont peu
modifiés par rapport a ceux de I'année
précédente, il a été observé quelques faits
pathologiques marquants en 2004, qu’il
semble intéressant de souligner.

En effet, certaines maladies ont été signa-
lées plus fréquemment en 2004, en com-
paraison des données collectées en
2003. Notamment, la filiere canard a été
particulierement concernée par une
recrudescence des signalements de séro-
site infectieuse a Alemerella anatipesti-
feren 2004.

Pour le canard mulard, la fréquence rela-
tive des cas de sérosite infectieuse est
passée de 26,1 % en 2003 3 36,4 % en
2004. Lévolution des isolements de
Riemerella anatjpestiferdevient préoccu-
pante chez les volailles : il est en effet
observé une augmentation des cas depuis
quelques années et 'émergence de cette
infection dans certaines productions,
telles que le gibier et les pigeons.

Lannée 2004 a également été marquée
pour les pintades par I'émergence d'un
syndrome entrainant des hémorragies
hépatiques, dont la fréquence relative est
passée de 1,7 % en 2003 & 29,2 % en
2004. Aucun agent étiologique n'aurait
été identifié et ce syndrome ne présen-
terait pas de caractére infectieux.

Enfin, méme si le signalement des mycol-
pasmes, notamment Mycoplasma syno-
vige, reste peu fréquent, leur nombre a
l[égerement augmenté en 2004, par rap-
port a 2003. Chez les poules pondeuses,

il est notamment intéressant de noter que
la fréquence relative des signalements de
Mycoplasma synoviae est passée de
5,1%en 2003 a 7 % en 2004. Une Iégére
progression a également été observée
chez les dindes, pour lesquelles la fré-
quence relative de Mycgplasma synoviae
de 0,2 % en 2003 est passée a 1,7 % en
2004.

Lannée 2004 a également été marquée
par la diminution du nombre de certains
signalements collectés au RNOEA.
Notamment, chez les poules pondeuses,
la fréquence relative des signalements de
la maladie de Marek, qui était de 22 % en
2003 est passée a 15,5 % en 2004. Par
ailleurs, chez le poulet, la maladie de
Gumboro a été moins signalée au RNOEA
en 2004. Sa fréquence relative est en effet
passéede 11%en 2003 36,9 % en 2004.
Ces tendances pourraient s'expliquer par
I'amélioration des pratiques vaccinales et
la mise en place de programmes vacci-
naux mieux adaptés.

Lensemble des données issues du RNOEA
doivent étre interprétées avec prudence.
Il est nécessaire de tenir compte de biais
liés aux modalités de collecte. En effet,
ces données ne sont pas exhaustives,
puisque 55 vétérinaires participent au
RNOEA et la transmission de leurs signa-
lements est basée sur le volontariat.

CONCLUSION

Les observations collectées par le RNOEA
sont les seules informations épidémiolo-
giques disponibles sur les maladies ren-
contrées dans les élevages de volailles
en France. Ces données ne sont pas

exhaustives mais fournissent une image
descriptive de la situation sanitaire avi-
cole. Chaque année, une synthese des
données collectées permet de réaliser un
bilan de I'actualité pathologique et d'iden-
tifier les faits marquants observés dans
les élevages de volailles.

Par ailleurs, un historique de la patholo-
gie aviaire en France est conservé depuis
1987, date de la création du RNOEA. La
grande richesse et la variété des informa-
tions épidémiologiques ainsi collectées
permet d’étudier les tendances évolutives
des maladies depuis presque 20 ans.
Lémergence de maladies a ainsi pu étre
observée au travers des données collec-
tées au RNOEA: la recrudescence de I'en-
térite nécrotique depuis 1999 essentiel-
lement dans les élevages de poulets et
de dindes, I'apparition de 'histomonose
depuis 2002 chez les dindes, 'émergence
d'Ornithobacterium rhinotracheale en
1995 dans les élevages de dindes et une
flambée de la maladie de Marek dans les
élevages de pondeuses en 2002.

Par ailleurs, depuis quelques années, on
assiste a une recrudescence des isole-
ments de Aemerella anatipestifer, alori-
gine d'une maladie préoccupante, essen-
tiellement dans les productions de
canards et plus particuliérement chez le
canard mulard. La fréquence relative des
isolements de Aiemerella anatipestifer
était de 19,6 % en 2002, et elle a atteint
42,6 % de 'ensemble des données collec-
tées dans cette filiere en 2005. Une publi-
cation fera l'objet d'une étude spécifique
consacrée a I'évolution des signalements
de Riemerella anatjpestifer collectés au
RNOEA.



