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Summary

Q fever is a zoonosis caused by Coxiella burnetii, a highly resistant bacterium in the
environment due to its spore-like form. It primarily affects ruminants, particularly sheep and
goats, and can lead to abortions, decreased production, and poses a risk of transmission to

humans.

The survey conducted in the commune of Thlidjen highlights a moderate individual
seroprevalence of Q fever (8.62% in sheep and 6.66% in goats), but a more concerning situation
at the herd level, with 46.15% of flocks containing at least one seropositive animal. This

suggests a silent circulation of the pathogen within the livestock populations.

Risky practices are widespread, such as communal grazing (100%) and interspecies
cohabitation (85%), while biosecurity measures (quarantine, isolation, placenta management)
are poorly implemented. This combination promotes the environmental persistence of the

bacterium, which is known to survive for several months in contaminated environments.

The analysis also reveals that all seropositive animals had experienced abortions, reinforcing
the abortive role of C. burnetii, although the majority of abortions remain of unknown origin.
The lack of confirmation by PCR or culture limits the direct attribution of abortion cases to Q

fever.

In conclusion, the study emphasizes the urgent need to strengthen biosecurity, raise farmer
awareness, and consider implementing targeted vaccination programs, drawing inspiration from
strategies used in some European countries to reduce the health and economic impact of Q

fever.



Résumé

La fievre Q est une zoonose causée par Coxiella burnetii, une bactérie trés résistante dans
I’environnement grace a sa forme sporulée. Elle affecte principalement les ruminants,
notamment les ovins et les caprins, et peut provoquer des avortements, une baisse de la

production et des risques de transmission a ’homme.

L’enquéte réalisée dans la commune de Thlidjen met en évidence une Séroprévalence
individuelle modérée de la fievre Q (8,62 % chez les brebis et 6,66 % chez les chevres), mais
une situation plus préoccupante a I’échelle collective, avec 46,15 % des troupeaux contenant
au moins un animal séropositif. Cela suggere une circulation silencieuse de I’agent pathogene

dans les élevages.

Les pratiques a risque sont tres répandues : paturage en commun (100 %) et cohabitation inter-
especes (85 %), alors que les mesures de biosécurité (quarantaine, isolement, gestion des
placentas) sont peu appliquées. Cette combinaison favorise la persistance environnementale

de la bactérie, connue pour survivre plusieurs mois dans des milieux contaminés.

L’analyse révele aussi que les animaux séropositifs sont uniquement ceux ayant avorté,
renforcgant le réle abortif de C. burnetii, bien que la majorité des avortements restent d’origine
inconnue. L’absence de confirmation par PCR ou culture limite I’attribution directe des cas a

la fievre Q.

En conclusion, I’étude souligne 1’urgence de renforcer la biosécurité, de sensibiliser les
éleveurs, et d’envisager des programmes de vaccination ciblés, en s’inspirant des stratégies

européennes pour limiter I’impact sanitaire et économique de la fiévre Q.
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Introduction




Les animaux représentent des étres vivants fondamentaux pour 1’équilibre écologique.
Ils jouent un role essentiel dans le maintien des systémes biologiques et économiques
(Smith, 2022). Depuis les temps anciens, ils ont contribué a 1’adaptation de I’homme a son
environnement, en lui fournissant de nombreuses ressources vitales telles que la viande, le
lait, les peaux, entre autres (Dupont, 2021). Outre leur role écologique et économique, les
animaux sont également liés étroitement a la santé publique, car ils constituent des réservoirs
naturels pour de nombreux agents pathogeénes transmissibles a I’homme (Martin & Leroy,

2023).

Dans ce contexte, la production animale constitue un pilier fondamental de 1’économie
agricole et revét une importance croissante en tant que source principale de nourriture et de
revenus, notamment dans les zones rurales (Khan et al., 2022). Ce secteur repose sur 1’élevage
de différentes espéces animales telles que les bovins, les ovins et les caprins, qui contribuent
activement a la sécurité alimentaire (Garcia, 2023).

Cependant, le maintien de la productivité de ce secteur dépend fortement de la capacité a faire
face aux défis sanitaires auxquels il est confronté (Ahmed, 2024).

Parmi les defis majeurs, on trouve les maladies animales, dont les répercussions ne se
limitent pas a la santé des animaux, mais touchent aussi I’homme et 1’économie (Robertson
& Smith, 2023). Les maladies d’origine animale, ou zoonoses, constituent une menace
majeure pour la santé a 1’échelle nationale et mondiale (WHO, 2023). Elles entrainent une
baisse de la productivité, des pertes économiques considérables, et parfois des crises

épidémiques graves en 1’absence d’interventions adéquates (Johnson, 2023).

Dans ce cadre, la fievre Q (Fievre Q) émerge comme 1’une de ces maladies encore peu
considérées mais de plus en plus préoccupantes dans les milieux vétérinaires et médicaux, en
raison de sa complexité épidémiologique et de son impact a la fois sur les animaux et les
humains (Maurin & Raoult, 2021).

La fievre Q est une maladie bactérienne zoonotique causée par Coxiella burnetii, une
bactérie intracellulaire stricte capable de résister a des conditions environnementales
extrémes, favorisant ainsi sa persistance dans les élevages et les milieux naturels (Sander et
al., 2021; Eldin et al., 2023). Décrite pour la premiere fois en 1935 en Australie, cette

infection demeure aujourd’hui encore insuffisamment intégrée dans les politiques de santé




animale, malgré ses impacts sanitaires et économiques significatifs, notamment dans les

troupeaux ovins et caprins (Price et al., 2024).

Chez les petits ruminants, cette infection peut entrainer des troubles de la reproduction
tels que des avortements, une baisse de fertilité, et une diminution de la production laitiére,
affectant directement la productivité des exploitations (Arricau-Bouvery & Rodolakis,
2022). Par ailleurs, cette bactérie représente un danger pour la santé humaine, en se
transmettant principalement par voie aérienne, ce qui lui confére un enjeu de santé publique
réel (OIE, 2024). Cela impose 1’adoption d’une approche « Une Seule Santé » intégrant la
santé animale, humaine et environnementale afin de lutter efficacement contre cette zoonose
(OIE, 2024).

Le présent travail s’intéresse a 1’étude approfondie de la fievre Q, une zoonose
bactérienne causée par Coxiella burnetii, affectant principalement les petits ruminants. Cette
maladie, a la croisée des enjeux Vétérinaires et de santé publique, nécessite une
compréhension globale de ses aspects épidémiologiques, cliniques, diagnostiques et
prophylactiques.

Pour répondre & ces objectifs, la méthodologie suivie s’articule autour des axes suivants:

1Présenter les généralités sur la fievre Q, notamment son historique, sa répartition
géographique, les especes affectées et les caractéristiques microbiologiques de 1’agent

causal.

.0Décrire les manifestations cliniques, la pathogénie de la maladie, ainsi que son impact

sanitaire et économique sur les ovins et caprins.

.2Examiner les différentes méthodes de diagnostic et les systémes de surveillance appliqués

en élevage.

4AProposer les mesures de prévention et de contrdle, en mettant 1’accent sur la biosécurité,

la vaccination et la réduction du risque de transmission a I’homme.




Chapitre 01 :
Géneralités sur la fievre
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1.1Historique et découverte de la fievre Q

La fievre Q a été identifiee pour la premiere fois en 1935 a Brisbane, en Australie, par
le médecin Edward Holbrook Derrick. Il a constaté 1’apparition de cas de fievre inexpliquée
chez des travailleurs d’abattoirs et a nommé cette maladie “fievre Q”, le “Q” faisant
référence au mot “Query” en anglais, pour souligner 1’inconnu entourant cette affection
(Derrick, 1937).

En 1937, Frank Macfarlane Burent et Mavis Freeman ont réussi a isoler I’agent
pathogéne responsable de la maladie & partir d’un patient étudié par Derrick. A 1’époque,
cet agent était classé parmi les rickettsies (Burnet & Freeman, 1937). L’année Suivante, en
1938, Herald R. Cox et Gordon Davis ont détecté le méme agent infectieux chez des tiques
dans I’Etat du Montana, aux Etats-Unis (Cox & Davis, 1938). Plus tard, cette bactérie a été
reclassifiée sous le nom de Coxiella burnetii, en hommage a Cox et Burnet (Maurin &
Raoult, 1999).

Aujourd’hui, la fievre Q est reconnue comme une zoonose présente a 1’échelle
mondiale, a I’exception de la Nouvelle-Zélande (Porter et al., 2011). Elle affecte divers
animaux, notamment les bovins, les ovins et les caprins, et peut étre transmise a I’homme
principalement par I’inhalation de particules contaminées ou par contact direct avec des

sécrétions animales infectées (Maurin & Raoult, 1999).

1.2. Epidémiologie de la fievre Q

La fievre Q est une maladie zoonotique provoquée par Coxiella burnetii, une bactérie
présente sur tous les continents, a I’exception de la Nouvelle-Zélande (Rousset et al., 2009).
Les ruminants domestiques, en particulier les bovins, ovins et caprins, constituent les
principaux réservoirs de I’infection (Maurin & Raoult, 1999). Méme lorsqu’ils ne présentent
aucun signe clinique, ces animaux peuvent libérer la bactérie dans 1’environnement via
diverses sécrétions biologiques, telles que les sécrétions vaginales, le placenta, le lait et les
excréments (Porter et al., 2011). L’homme contracte généralement I’infection par inhalation
de particules contaminées en suspension dans I’air, notamment dans les exploitations
agricoles et les abattoirs (Eldin et al., 2017). Cependant, la transmission directe entre
humains est exceptionnelle, car I’étre  humain représente une impasse épidémiologique
pour C. Burnetii (Raoult et al., 2005).

En France, la fievre Q fait partie des maladies a déclaration obligatoire en raison de
son potentiel épidémique. Plusieurs foyers ont été recensés, principalement dans les régions
du sud (Santé Publique France, 2020). Les personnes exercant des professions en contact

fréquent avec les animaux, comme les éleveurs, vétérinaires et employés d’abattoirs, sont
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particulierement exposées a I’infection (Tissot-Dupont et al., 2007). La surveillance
épidémiologique s’appuie sur les données collectées par le Centre national de référence,
permettant d’analyser 1’évolution de la maladie et de repérer d’éventuelles flambées (Santé
Publique France, 2020).

La stratégie de prévention dans les élevages repose principalement sur la vaccination
des animaux, ce qui permet de limiter les avortements et de réduire I’excrétion bactérienne
(Rodolakis, 2006). Chez I’homme, la prévention consiste en des mesures de protection
individuelle pour les personnes a risque ainsi qu’en une gestion rigoureuse des produits
animaux susceptibles d’étre contaminés afin de limiter la propagation de I’agent pathogéne
(Eldin et al., 2017).

1.2.1. Distribution géographique de la fievre Q

La fievre Q, causee par Coxiella burnetii, est une maladie infectieuse répandue sur

presque tous les continents. Depuis son identification en Australie en 1935, des cas ont été
signalés dans de nombreux pays, a 1I’exception notable de la Nouvelle-Zélande, ou aucun
cas naturel n’a été enregistré (WOAH, 2023).
En France, la maladie est particulierement présente dans les régions ou 1’élevage des petits
ruminants, comme les moutons et les chévres, est intensif (Ministere de |’Agriculture et de
la Souveraineté Alimentaire, 2023). Les bovins, ovins et caprins constituent les principaux
hotes de C. Burnetii, mais d’autres especes animales peuvent également étre porteuses de la
bactérie (WOAH, 2023).

L’infection chez I’homme résulte principalement de [I’inhalation d’aérosols
contaminés, souvent produits lors des mises-bas ou des avortements d’animaux infectés.
Toutefois, la transmission entre humains est extrémement rare, et I’homme est considéré
comme une impasse épidémiologique pour C. Burnetii (Anses, 2023).

Grace a sa capacité de résistance exceptionnelle dans I’environnement, C. Burnetii peut
survivre pendant de

Longues peériodes sur diverses surfaces, ce qui favorise sa large distribution géographique
(WOAH, 2023). Cette caractéristique complique son élimination et contribue a I’exposition

continue des animaux et des humains a I’agent pathogene.




Région Prévalence Principaux facteurs de risque
Europe Elevée Elevage intensif, conditions
climatiques favorables
Amérique du Nord Modérée Contact avec des animaux
infectés, inhalation d’aérosols
Amérique Variable Manque de surveillance  vetérinaire,
transmission
zoonotique
Asie Modérée a élevée |[[Forte densité animale, pratiques
agricoles diverses

Tableaul : Comparaison de la prévalence de la fievre Q dans différentes régions
dumonde Organisation Mondiale de la Santé (OMS), Rapport Statistique sur la Santé
Mondiale, 2024.
1.2.2. Espéces affectées (focus sur les ovins et caprins)

La fievre Q, provoquée par Coxiella burnetii, est une zoonose touchant plusieurs

espéces animales, notamment les ruminants domestiques comme les ovins, les caprins et les
bovins. Cependant, les ovins et les caprins sont particulierement sensibles a cette infection

(Ministére de I’Agriculture et de la Souveraineté Alimentaire, 2023).

1.2.2.1. Impact chez les ovins et caprins

Chez ces especes, la maladie peut provoquer des avortements, principalement dans le
dernier tiers de la gestation, ainsi que des naissances prématurees ou d’agneaux et chevreaux
affaiblis. Les caprins sont souvent plus touchés par les avortements en série que les ovins.
Méme en I’absence de signes cliniques évidents, les animaux infectés peuvent excréter la
bactérie dans les sécrétions vaginales, les produits de mise bas, les feces et le lait, jouant

ainsi un role clé dans la dissémination de I’infection (Anses, 2023).

1.2.2.2. Autres especes concernées

En plus des ovins et caprins, C. Burnetii peut également infecter d’autres animaux tels
que les bovins, certaines espéces d’oiseaux et divers mammiferes sauvages. Chez les bovins,
la maladie est souvent associée a des avortements sporadiques en fin de gestation, des
métrites ou encore des troubles de la fertilité, bien que ces symptdmes soient moins bien
documentés que chez les petits ruminants (Ministere de 1’ Agriculture et de la Souveraineté
Alimentaire, 2023). De nombreux animaux infectés restent asymptomatiques mais
continuent d’excréter la bactérie, contribuant ainsi a sa propagation dans I’environnement

(FRGDS Occitanie, 2023).




1.2.2.3. Modes de transmission et résistance de la bactérie

La transmission de C. Burnetii se fait principalement par inhalation d’aérosols
contaminés issus des sécrétions d’animaux infectés, notamment lors des mises bas. La
bactérie, particuliérement résistante, peut persister longtemps dans 1’environnement :
jusqu’a deux semaines dans I’air sous forme d’aérosols et jusqu’a plusieurs mois dans le
sol, ce qui favorise la contamination des élevages et des populations a risque (GDS 72,
2023).
Ainsi, bien que plusieurs especes animales puissent étre affectées par la fievre Q, les ovins
et caprins jouent un rdle majeur dans 1’épidémiologie de la maladie en raison de leur
susceptibilité élevée et de leur capacité a excréter la bactérie en grande quantité
1.2 Agent causal : Coxiella burnetii

Coxiella burnetii est une bactérie intracellulaire stricte responsable de la fiévre Q, une
zoonose largement répandue. Ce microorganisme de petite taille, a Gram négatif, est
capable de survivre longtemps dans 1’environnement grace a sa résistance exceptionnelle

aux conditions extérieures (Eurofins Biomnis, 2023).

1.3.1 Caracteristiques microbiologiques

Cette bactérie appartient a la classe des Gammaproteobacteria et a I’ordre des
Legionellales. Elle était initialement classée parmi les Rickettsiales, mais en raison de ses
particularités génétiques et biologiques, elle a été reclasseée. Sa structure coccobacillaire lui
confére une grande capacité d’adaptation aux environnements intra- et extracellulaires
(Wikipedia, 2023).
1.3.1.1. Variabilité antigenique
C. Burnetii présente deux formes antigéniques distinctes:
Phase | : forme hautement virulente retrouvée dans 1I’héte infecté, caractérisée par une
enveloppe antigénique complete.
Phase Il : forme atténuée obtenue apres des passages successifs en culture, dont la structure
Antigénique est altérée (INRS, 2023).
Cette variabilité antigénique joue un role clé dans la pathogenése de 1’infection ainsi que
dans la réponse immunitaire développée par I’hote.
1.3.1.2. Résistance et persistance dans I’environnement

Gréce a ses capacités d’adaptation, Coxiella burnetii peut persister plusieurs mois dans
I’environnement, notamment dans le sol, les poussieres et sur les surfaces contaminées.
Cette résistance facilite sa transmission aussi bien aux animaux qu’aux humains, rendant
ainsi son contréle plus complexe (Eurofins Biomnis, 2023).
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1.3.1.3. Pouvoir pathogene
La bactérie est connue pour sa forte infectiosité, car une trés faible quantité de
particules suffit a déclencher I’infection chez I’homme. L’inhalation d’un nombre minime
de bactéries peut provoquer la maladie, ce qui en fait un agent pathogéne particulierement
redoutable (Wikipedia, 2023).
En conclusion, Coxiella burnetii est un agent pathogene unique en raison de sa capacité
a survivre dans I’environnement, de sa haute infectiosité et de sa variabilité antigénique, ce

qui complique la prévention et le contrdle de la fievre Q.

1.3.2. Biologie et caractéristiques de Coxiella burnetii

Coxiella burnetii est une bactérie intracellulaire stricte a Gram négatif, responsable de
la fievre Q, une zoonose présente dans de nombreuses régions du monde. Grace a sa grande
résistance, elle est capable de survivre longtemps dans 1’environnement, ce qui favorise sa

transmission aux hoétes sensibles (Ministeére de I’ Agriculture, 2023).

1.3.2.1. Propriétés microbiologiques

Cette bactérie appartient a la classe des Gammaproteobacteria et a 1’ordre des
Legionellales. Initialement classée parmi les Rickettsiales, elle a été reclassée en raison de
ses particularités génétiques et biologiques. De forme coccobacillaire et de trés petite taille,
elle se développe préférentiellement a 1’intérieur des cellules hotes, ce qui la rend difficile
a éliminer par le systeme immunitaire (Wikipedia, 2023).
1.3.2.2. Modifications antigéniques
C. Burnetii est caractérisée par deux formes antigéniques distinctes:
Phase | : il s’agit de la forme hautement infectieuse retrouvée chez I’héte infecté, possédant
une enveloppe antigénique compleéte.
Phase Il : cette forme, obtenue apres des passages répétés en culture, est moins virulente
en raison d’une modification de sa structure antigénique (INRS, 2023).
Cette variation antigénique joue un r6le important dans le développement de la maladie et

la réponse immunitaire de I’hote.

1.3.2.3. Capacité de survie et résistance environnementale

Grace a ses mécanismes d’adaptation, Coxiella burnetii peut persister pendant de
longues périodes dans des milieux hostiles tels que le sol ou les surfaces contaminées. Cette
résistance exceptionnelle facilite sa dispersion et complique les stratégies de prévention et

de contréle de I’infection (Ministere de 1’ Agriculture, 2023).




1.3.2.4. Pouvoir pathogéne
Cette bactérie est extrémement infectieuse : une seule particule inhalée peut suffire a
déclencher une infection chez I’étre humain. Ce taux d’infectiosité ¢levé en fait un agent

pathogeéne particulierement redoutable (Wikipedia, 2023).

Figure 1 : Morphologie et structure de Coxiella burnetii

Figure 1 : Représentation scientifique de la bactérie Coxiella burnetii, agent causal de la
fievre Q. L’image illustre sa structure coccobacillaire a Gram négatif et ses différentes

formes adaptatives




1.3.3. Résistance dans I’environnement

Coxiella burnetii est une bactérie capable de survivre dans des conditions
environnementales extrémes. Sa résistance exceptionnelle est due a sa capacité a adopter
une forme persistante ressemblant a des spores, ce qui lui permet de rester viable dans divers

milieux pendant de longues périodes (INRS, 2023).
1.3.3.1. Résistance aux agents désinfectants

Cette bactérie montre une tolérance élevée a de nombreux désinfectants utilisés
couramment. Les concentrations habituelles de produits chimiques désinfectants ne
suffisent souvent pas a 1’éliminer complétement, rendant la désinfection des surfaces et des

installations contaminées plus difficile (AVIQ, 2024).
1.3.3.2. Capacité a supporter la chaleur et la dessiccation

C. Burnetii est également résistante a la chaleur et au desséchement. Elle peut subsister
dans un environnement sec pendant une longue durée et tolérer des températures élevées

sans perdre son potentiel infectieux (INRS, 2023).

1.3.3.3. Survie prolongée dans I’environnement

Grace a ses mécanismes d’adaptation, cette bactérie peut persister dans
I’environnement extérieur pendant plusieurs mois. On la retrouve notamment dans la
poussiére, le sol ou encore sur les surfaces contaminées, ce qui favorise sa transmission aux
animaux et aux humains (INRS, 2023).
Ainsi, la forte résistance de Coxiella burnetii aux conditions environnementales et aux
désinfectants en fait un agent pathogéne particulierement difficile a éliminer, contribuant

ainsi a la persistance de la fievre Q dans les zones affectées.




Chapitre 02 :
Manifestations cliniques

et pathogenie




2.1.Signes cliniques chez les ovins et caprins

Les manifestations cliniques désignent I’ensemble des signes et symptdmes observés chez
un individu atteint d’une maladie, tandis que la pathogénie correspond aux mécanismes
biologiques expliquant leur apparition. L’analyse de ces processus est essentielle pour

comprendre 1’évolution des maladies et leur impact sur I’organisme.

2.1.1. Manifestations cliniques

Les signes cliniques varient en fonction de 1’agent pathogene et de la réaction immunitaire
du patient. lls peuvent étre plus ou moins spécifiques, de courte durée ou persistants, et
affecter différents systémes de 1’organisme. Par exemple, lors d’une infection par le SARS-
CoV-2, les patients peuvent présenter des symptoémes bénins comme la fievre et la toux, mais
aussi des formes plus sévéres avec une atteinte pulmonaire pouvant évoluer vers une détresse
respiratoire aigué. De plus, des troubles gastro-intestinaux ou neurologiques peuvent
également étre signalés (Lemoine, 2024).
2.1.2. Pathogénie

La pathogénie s’intéresse aux mécanismes biologiques et immunologiques impliqués
dans le développement des maladies. Dans le cas du SARS-CoV-2, le virus utilise des
récepteurs spécifiques pour pénétrer dans les cellules humaines, déclenchant une réponse
inflammatoire qui peut parfois entrainer des lésions tissulaires importantes. L’étude de ces
processus permet d’identifier des cibles thérapeutiques et d’améliorer les stratégies de prise
en charge (Durand et al., 2024).
2.2. Avortements chez les ovins et les caprins
L’infection par Coxiella burnetii, agent responsable de la fievre Q, peut entrainer des

avortements chez les ovins et les caprins. Ces interruptions de gestation se produisent
principalement en fin de gestation et s’accompagnent parfois de naissances prématurées ou
de petits faibles (Ministére de I’Agriculture, 2023). Les avortements liés a cette bactérie
sont particuliérement fréquents chez les femelles qui contractent I’infection pour la premiere
fois pendant la gestation. Toutefois, certains animaux peuvent étre porteurs chroniques et
continuer a excréter la bactérie sans présenter de signes visibles de la maladie (Ministere de
I’Agriculture, 2023).

Un aspect important a considérer est que la fievre Q est une zoonose, ce qui signifie

qu’elle peut étre transmise a I’homme. Par conséquent, les personnes en contact avec des




animaux infectés, notamment les éleveurs et les vétérinaires, doivent appliquer des mesures
de précaution afin de limiter le risque de contamination (ANSES, 2023).
Ainsi, la fievre Q constitue une cause majeure d’avortements chez les petits ruminants, avec
des conséquences sanitaires et économiques importantes, tant pour 1’¢levage que pour la

santé publique (ANSES, 2023).
2.2.1. Réduction de la productivité chez les ovins et les caprins

La fievre Q, provoqueée par la bactérie Coxiella burnetii, est une

maladie répandue QUI touche un grand nombre d’élevages caprins et ovins en

France. Si les avortements constituent 1’'un des signes cliniques les plus marquants, cette
infection peut également avoir un impact sur la productivité des animaux et, par conséquent,

sur la rentabilité des élevages (GDS France, 2021).

2.2.1.1. Diminution de la production laitiére

Dans les troupeaux de petits ruminants, la production de lait peut étre affectée par la fievre
Q, en particulier chez les femelles ayant subi un avortement. Dans certains cas, cette baisse
de production est temporaire, mais elle peut engendrer des pertes économiques notables pour

les éleveurs (Ministére de I’Agriculture, 2023).

2.2.1.2. Altération des performances reproductives

En plus des avortements, I’infection par Coxiella burnetii peut perturber la fertilité des
animaux, entrainant un allongement du temps entre deux gestations et une diminution du taux
de conception. Ces perturbations

compromettent I’efficacité reproductive du troupeau et nécessitent souvent des ajustements
dans la gestion de 1’élevage (GDS France, 2021).

2.2.1.3. Conséquences economiques pour les éleveurs

Les répercussions de la fievre Q sur la productivité des animaux ont un co(t important
pour les exploitations. Ces pertes se traduisent par une baisse de la production laitiére, des
complications en matiére de reproduction et des dépenses supplémentaires liées aux soins
veterinaires et aux mesures de biosécurité mises en place pour limiter la propagation de la
maladie. Toutefois, I’impact économique de la fievre Q ne se limite pas aux pertes directes
de production. Il inclut également des codts indirects, tels que la mise en quarantaine des
animaux, les restrictions commerciales sur les produits d’origine animale et la baisse de la
confiance des consommateurs. De plus, dans certains pays, les éleveurs ne bénéficient pas

toujours d’un soutien financier suffisant pour faire face aux pertes engendrées par la

maladie. Cela souligne la nécessité d’une meilleure compensation économique et d’une




politique sanitaire plus proactive pour réduire I’impact de la fievre Q sur I’ensemble de la
filiere agricole.
(GDS France, 2021).

Symptdéme Ovins (Moutons) Caprins (Chevres)
Avortements Fréquents Tres fréquents
Fiévre Modérée Modeérée a élevée
Léthargie Oui Oui

Détresse respiratoire Parfois Plus fréquente

Tableau 2 : Comparaison des signes cliniques de la fievre Q chez les ovins et
les caprins Agence Nationale de Sécurité Sanitaire ANSES (2021)

2.3.Pathogénie et réponse immunitaire

La fiévre Q est une maladie bactérienne d’origine zoonotique provoquée par Coxiella
burnetii, une bactérie intracellulaire stricte qui infecte de nombreuses espéces, notamment les
ruminants comme les ovins et les caprins. Son mécanisme d’infection et la réaction immunitaire
qu’elle déclenche chez ces animaux sont des éléments essentiels pour comprendre son impact

et sa transmission.

2.3.1. Mécanisme de I’infection chez les ovins et les caprins

Une fois introduite dans I’organisme de 1’hdte, par inhalation ou ingestion, Coxiella
burnetii se localise principalement dans les macrophages et les cellules trophoblastiques du
placenta. Grace a sa capacité a survivre et a se développer dans des milieux acides comme les
phagolysosomes des macrophages, elle présente une résistance importante. Chez les petits
ruminants, 1’infection passe souvent inapercue, mais elle peut aussi provoquer des
avortements en fin de gestation, des mises bas prématurées ou la naissance d’agneaux et de
chevreaux affaiblis (Ministere de 1’Agriculture, 2023). La transmission de la bactérie se fait
principalement via les sécrétions vaginales, le placenta, le lait et les matieres fécales,

contribuant ainsi a la contamination de ’environnement et a la dissémination de la maladie

(ANSES, 2023).




2.3.2. Réponse immunitaire des petits ruminants

L’organisme des ovins et caprins met en place une réponse immunitaire impliquant a la fois
les défenses innées et adaptatives. Les macrophages jouent un role clé en déetectant et en
phagocytant la bactérie.
Toutefois, la résistance de C. burnetii a la dégradation dans les phagolysosomes complique
I’éradication de I’infection. Par ailleurs, la réponse immunitaire adaptative repose sur la
production d’anticorps spécifiques et I’activation des lymphocytes T, qui tentent de controler
la prolifération bactérienne. Malgré cette réponse,
I’¢limination compléte de 1’agent pathogeéne est difficile, et certains animaux restent porteurs
chroniques, excrétant la bactérie de maniére intermittente sans manifester de symptomes
cliniques apparents (WOAH, 2022).

2.3.3. Conséquences pour la gestion des troupeaux

La persistance de Coxiella burnetii chez les ruminants représente un défi pour la gestion
sanitaire des élevages. Les animaux asymptomatiques constituent un réservoir important,
favorisant la propagation de la bactérie aussi bien a d’autres animaux qu’a I’Homme. Pour
limiter la dissémination de la maladie, il est donc crucial d’adopter des mesures de biosécurité
strictes, d’effectuer une surveillance sanitaire régulicre et, si nécessaire, de mettre en place
des campagnes de vaccination ciblées (GDS France, 2021).

En somme, une meilleure compréhension des mécanismes d’infection et de la réponse
immunitaire chez les ovins et les caprins est essentielle pour développer des stratégies de
prévention et de contrdle efficaces, minimisant ainsi les répercussions de la fievre Q sur la santé

animale et humaine.

2.4.Modes de transmission
La fievre Q, provoquée par la bactérie Coxiella burnetii(Derrick, 1939), se transmet
principalement des animaux infectés a I’homme, les ruminants domestiques, notamment les
ovins et les caprins, étant les principaux réservoirs de I’infection. La transmission
interhumaine est extrémement rare, et I’lhomme est géenéralement considéré comme une
impasse épidémiologique (ANSES, 2023).
2.4.1. Transmission entre animaux
Les animaux atteints, qu’ils présentent des symptémes ou non, peuvent excréter la bactérie
dans diverses sécrétions, notamment les sécrétions vaginales, le placenta, le lait et les matiéres

fécales. Cette dissemination dans I’environnement contribue a la propagation de 1’agent




pathogéne au sein des élevages et aux autres animaux en contact (ANSES, 2023).
2.4.1.1. Transmission a I’homme

L’infection humaine résulte principalement de I’inhalation de particules contaminées en
suspension dans I’air. La bactérie, libérée dans I’environnement via les sécrétions animales
ou lors des mises bas, peut étre transportée par la poussiere et pénétrer dans 1’organisme par

voie respiratoire, ce qui constitue le principal mode de contamination chez I’homme
(ANSES, 2023).
2.4.1.2. Mesures de prévention et controle

La réduction du risque de transmission passe par la mise en place de mesures sanitaires
strictes. Il est recommandé¢ de désinfecter régulierement les locaux d’élevage, d’isoler les
animaux en période de mise bas, et d’¢liminer de maniere sécurisée les placentas et les
produits d’avortement. De plus, une surveillance épidémiologique des troupeaux et la
vaccination, lorsque possible, peuvent limiter la propagation de la maladie (GDS France,
2021).

En conclusion, une meilleure connaissance des mécanismes de transmission de la fievre
Q permet d’adopter des stratégies de prévention efficaces, limitant ainsi les risques pour la

santé des animaux et des humains.
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Figure 2 : Cycle de transmission de Coxiella burnetii  ANSES (2023).

Schéma illustrant les modes de transmission de Coxiella burneti(Derrick, 1939)i. La
bactérie se propage principalement par inhalation de particules contaminées, contact direct

avec des animaux infectés, ou ingestion de produits laitiers non pasteurisés.
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Mode de
transmission

Inhalation de
particules
contaminées

Contact direct avec des
animaux infectés

Consommatio
n de produits
contaminés

Vecteurs
biologiques
(tiques,
insectes)

Vecteur principal

Poussiéres, aérosols

Sécrétions vaginales,
placenta, urine, lait

Lait cru, viande
non cuite

Certaines especes de
tiques

Facteurs influencant
la
propagation
Résistance de la
bactérie, vent,
concentration en
milieu
fermé
Conditions sanitaires
dans les fermes

Absence de
pasteurisation, non-
respect des normes

alimentaires

Présence de tiques
infectées dans
I’environnement

Niveau de risque

Tres élevé

Moyen

Faible a moyen

Incertain, a confirmer

Tableau 3 : Modes de transmission de la fievre Q entre les animaux et ’homme
Organisation Mondiale de la Santé (OMS)2006
2.4.2. Transmission entre animaux

La fievre Q, provoquée par Coxiella burnetii(Derrick, 1939), se propage entre les
animaux par divers mécanismes. Ces modes de transmission jouent un role clé dans la
persistance et la dissémination de la maladie au sein des élevages.

24.2.1.

Les animaux infectés, méme en 1’absence de symptomes, peuvent libérer la bactérie

Excrétion et contamination de I’environnement

dans leurs sécrétions, notamment vaginales, placentaires, fécales et lactées. Ces fluides
corporels contaminent I’environnement, favorisant ainsi I’exposition et I’infection d’autres
animaux a proximité (ANSES, 2023).

24.2.2.

La voie respiratoire est un mode majeur de transmission. Lorsque les sécrétions infectées

Propagation aérienne

se dessechent, la bactérie peut étre dispersée dans 1’air sous forme d’aérosols ou de
particules de poussiére. L’inhalation de ces particules par d’autres animaux peut entrainer
une nouvelle infection (ANSES, 2023).

2.4.2.3.

Une transmission transplacentaire peut également survenir, bien que son importance

Transmission de la mére au feetus

épidémiologique reste a préciser. Lorsqu’une femelle gestante est infectée, la bactérie peut

atteindre le feetus, entrainant potentiellement des complications telles que des avortements ou

( 1
| 92}




des faiblesses néonatales (Ministére de I’Agriculture et de la Souveraineté alimentaire,
2023).

2.4.2.4. Role des vecteurs dans la transmission

Certains arthropodes, notamment les tiques, sont suspectés de jouer un réle dans la
dissémination de Coxiella burnetii(Derrick, 1939) en facilitant son passage d’un hote
infecté & un animal sain. Cependant, leur contribution exacte dans 1’épidémiologie de la
fievre Q demeure encore débattue (OMSA, 2023).
2.4.2.5. Transmission par le lait

La présence de Coxiella burneti(Derrick, 1939)i a été détectée dans le lait des animaux
infectés. Bien que cette voie ne soit pas la principale source de contamination au sein des
troupeaux, elle constitue un risque potentiel, notamment si le lait est consommé cru
(OMSA, 2023).

2.4.3. Transmission a ’homme

La fievre Q est une zoonose due a Coxiella burneti(Derrick, 1939)i, une bactérie
principalement hébergée par les ruminants domestiques comme les ovins, caprins et bovins.

L’homme peut contracter cette infection par plusieurs mécanismes.

2.4.3.1. Inhalation de particules contaminées

La principale voie de transmission chez I’humain est 1’inhalation de poussiéres ou
d’aérosols contenant la bactérie. Ces particules proviennent généralement de sécrétions
vaginales, de placentas, d’excréments ou de lait d’animaux infectés. Une fois dispersées dans
I’environnement, ces bactéries peuvent rester viables et étre inhalées, entrainant une infection
(ANSES, 2023).
2.4.3.2. Consommation de produits animaux infectes

Une autre source potentielle d’infection, bien que moins fréquente, est la consommation
de lait cru ou de produits laitiers non pasteurisés provenant d’animaux porteurs de Coxiella
burnetii(Derrick, 1939,. La bactérie peut ainsi étre ingérée et provoquer la maladie chez
I’homme (MSD, 2023).
2.4.3.3. Transmission interhumaine

La transmission directe entre individus est extrémement rare. L’homme ne joue pas un
role significatif dans la propagation de la fievre Q, ce qui en fait une impasse épidémiologique
pour la bactérie (ANSES, 2023).




2.4.3.4. Personnes les plus exposées

Certains groupes professionnels sont particulierement a risque en raison de leur proximité
avec les animaux infectés . Les éleveurs, vétérinaires, employés d’abattoirs et autres
travailleurs agricoles sont les plus exposés a 1’inhalation de particules contaminées (INRS,
2023).
2.4.3.5. Prévention et controle
Pour réduire le risque de transmission a I’homme, il est essentiel d’adopter des mesures de

biosécurité dans les exploitations agricoles, comme le port d’équipements.
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Figure 4 : Manifestations cliniques de la fievre Q chez les animaux INRAE
2025
L’image illustre les manifestations cliniques de la fiévre Q chez les moutons et les chevres,
causée par Coxiella burnetii(Derrick, 1939i. Les principaux symptoémes incluent
I’avortement, la fievre, la détresse respiratoire et la léthargie, avec des lésions affectant

plusieurs organes internes.
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3.1. Techniques diagnostiques
La fievre Q est une maladie causée par Coxiella burneti(Derrick, 1939)i, touchant
principalement les ruminants domestiques comme les bovins, ovins et caprins. Son
diagnostic repose sur plusieurs approches permettant de détecter directement 1’agent

pathogéne ou d’identifier la réponse immunitaire de I’animal infecté.

3.1.1 Meéthodes sérologiques
Les analyses sérologiques sont fréqguemment employées pour détecter la présence
d’anticorps dirigés contre
C. burnetii. Les tests les plus utilisés sont le test de fixation du complément (CFT) et le
test immuno- enzymatique ELISA. Ce dernier est particulierement apprécié pour sa grande
sensibilit¢ et son aptitude a analyser simultanément un grand nombre d’échantillons.
Cependant, il ne permet pas toujours de distinguer une infection ancienne d’une infection en

cours, ce qui nécessite une interprétation rigoureuse des résultats (GDS France, 2021).

3.1.2 Méthodes de biologie moléculaire
La technique de réaction en chaine par polymérase (PCR) est un outil performant permettant
de détecter directement ’ADN de C. burnetii dans divers échantillons (lait, placenta, tissus
feetaux, excrétions). Son efficacité en fait un choix privilégié pour confirmer une infection

active, notamment dans les élevages confrontés a des avortements répétés (SNGTV, 2021).

3.1.3 Isolement de la bactérie
L’isolement de C. burnetii en laboratoire est une procédure complexe nécessitant des
installations de niveau de biosécurité 3 en raison du risque infectieux élevé. Cette méthode,
bien que fiable, est rarement utilisée en pratique courante en raison de sa difficulté technique
et du temps nécessaire a I’obtention des résultats. Elle est principalement réservée a la

recherche (Ministére de ’Agriculture, 2021).

3.1.4 Analyse histopathologique

L’examen des tissus placentaires et des foetus avortés peut révéler des altérations
compatibles avec une infection par C. burnetii. L immunohistochimie permet de visualiser la
présence de la bactérie au sein des tissus infectés. Cependant, cette approche est moins
sensible que la PCR et est souvent utilisee en complément d’autres techniques diagnostiques
(GDS Hauts-de-France, 2021).




3.1.5 Interprétation des résultats

Un diagnostic précis repose géneralement sur la combinaison de plusieurs de ces méthodes.
L’association de tests serologiques et moléculaires est souvent recommandée pour améliorer la

fiabilité des résultats.

L’évaluation du contexte épidémiologique de 1’élevage et I’analyse des antécédents sanitaires

du troupeau sont également essentielles pour une interprétation pertinente (GDS72, 2021).
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Tableau 4 : Comparaison des méthodes de diagnostic de la fievre Q

Institut Pasteur (2020) — “Diagnostic de la fievre Q”
3.2.1. Méthodes sérologiques (ELISA, IFI)

Les tests sérologiques sont largement employes pour diagnostiquer la fievre Q, car ils
permettent de mettre en évidence la réponse immunitaire des animaux infectés par Coxiella
burnetii(Derrick, 1939). Parmi ces méthodes, I’ELISA (Enzyme-Linked Immunosorbent
Assay) et I'IFI (Immunofluorescence Indirecte) figurent parmi les plus couramment
utilisées.

3.21.1. Test ELISA (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay)

Les analyses sérologiques sont fréquemment employées pour détecter la présence
d’anticorps dirigés contre C. burnetii. Les tests les plus utilisés sont le test de fixation du
complément (CFT) et le test immuno- enzymatique ELISA. Ce dernier est particulierement

apprécié pour sa grande sensibilité et son aptitude a analyser simultanément un grand nombre
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d’échantillons. Cependant, il ne permet pas toujours de distinguer une infection ancienne d’une
infection en cours, ce qui nécessite une interprétation rigoureuse des résultats (GDS France,
2021).

Toutefois, bien que le test ELISA soit largement utilisé en raison de sa facilité
d’application et de sa capacité a traiter un grand nombre d’échantillons, il présente certaines
limites. En effet, il ne permet pas toujours de différencier une infection récente d’une
exposition passée, ce qui peut conduire a une surestimation du nombre de cas actifs. De plus,
la sensibilité du test peut varier en fonction du stade de I’infection et de la réponse
immunitaire de 1’hote, rendant parfois son interprétation complexe. Par conséquent, pour
améliorer la précision du diagnostic, il est recommandé d’associer ’ELISA a des tests
moléculaires comme la PCR, qui permettent de détecter directement I’ADN de C. burnetii et
d’identifier une infection active (SNGTV, 2021).

Il est utilisé pour repérer les immunoglobulines G (IgG) et M (IgM), ce qui permet
d’estimer le stade de I’infection. Une concentration élevée d’IgM suggere une infection
récente, tandis qu’un taux élevé d’IgG peut indiquer une infection plus ancienne ou une
exposition antérieure a la bactérie (SNGTV, 2021).

Toutefois, bien que I’ELISA soit un outil efficace, il ne permet pas de distinguer une infection
active d’une exposition passée, ce qui peut poser certaines limites dans ’interprétation des

résultats.

3.2.1.2. Test IFI (Immunofluorescence Indirecte)

L’TFI est une autre méthode sérologique qui permet de détecter les anticorps spécifiques
de C. burnetii. Ce test repose sur I’utilisation d’un antigene fixé sur une lame, qui est mis en
contact avec le sérum de 1’animal a analyser. Si des anticorps sont présents, ils se lient a
I’antigeéne et sont ensuite révélés par un anticorps secondaire marqué par un fluorochrome,
rendant leur détection possible sous un microscope a fluorescence (Ministére de
I’Agriculture, 2021).

Bien que I'IFI soit considérée comme une méthode de référence pour le diagnostic
sérologique de la fievre Q en médecine humaine, son usage est moins répandu en médecine
vétérinaire. Elle présente un colt plus élevé et nécessite une expertise technigque avancée, ce
qui explique pourquoi elle est moins fréquemment utilisée que I’ELISA (GDS Hauts-de-
France, 2021).




Critére ELISA IFI

Sensibilité Elevée Tres élevée
Spécificité Bonne Excellente

Traitementdes § Grande capacité d’analyse en serie Analyse individuelle
échantillons

Codt Modére Plus onéreux
Niveau technique Standard Expertise en fluorescence
requis necessaire

Tableau 5 : Comparaison entre les tests ELISA et IFI en termes de performance

diagnostique Soin et Nature. Fiévre Q : comprendre une maladie bactérienne méconnue.
30 mai 2024.

. L’ELISA est ainsi privilégié pour la surveillance en élevage en raison de son efficacité et de
sa facilité d’utilisation sur un grand nombre d’échantillons. L’IFI, quant a elle, est surtout
employée pour des analyses plus précises dans des contextes nécessitant une grande spécificité
(SNGTV, 2021).

3.2.2. Méthodes moléculaires (PCR)

Les techniques moléculaires, en particulier la PCR (Polymerase Chain Reaction), sont
des outils de diagnostic de premier choix pour la fievre Q. Contrairement aux tests
sérologiques qui mettent en évidence la réponse immunitaire de 1’hdte, la PCR détecte
directement I’ADN de Coxiella burnetii, (Derrick, 1939) offrant ainsi un diagnostic plus
rapide et plus précis (SNGTV, 2021).
3.2.2.1.Principe et application de la PCR

La PCR repose sur I’amplification ciblée de séquences génétiques spécifiques a C.
burnetii a partir d’échantillons biologiques variés, comme le lait, le placenta, les tissus
feetaux, les excrétions ou le sang. Cette technique permet de repérer la bactérie méme en trés
faible quantité, ce qui facilite la détection précoce de 1’agent infectieux, y compris chez des
individus asymptomatiques (GDS France, 2021).

Il existe principalement deux approches de PCR utilisées en pratique vétérinaire :

 La PCR conventionnelle, qui permet de confirmer la présence de 1’agent pathogéne mais ne
donne pas d’indication sur la charge bactérienne.

* La PCR en temps réel (QPCR), qui quantifie I’ADN bactérien et offre une évaluation plus
précise du niveau d’infection (Rousset et al. 2020).




3.2.2.2. Avantages et limites de la PCR
3.2.2.2.1. Avantage:

+ Haute sensibilité et spécificité : cette méthode est capable de détecter la bactérie
méme a des concentrations trés faibles, rendant le diagnostic extrémement fiable (Sidi-
Boumedine et al. 2017).

+ Diagnostic rapide et précoce : contrairement aux analyses sérologiques qui nécessitent une
réponse immunitaire de 1’hote, la PCR identifie directement I’ADN bactérien dés le début de
I’infection (Michelet et al. 2018).

+ Adaptabilité a divers types d’échantillons : la PCR peut étre réalisée sur de nombreux
prélevements (placenta, lait, excréments, sang), ce qui permet une meilleure surveillance
épidémiologique

(GDS Hauts-de-France, 2021).

3.2.2.2.2 Limites :

« Ne différencie pas une infection active d’une infection passée : bien que la PCR identifie
la présence d’ADN bactérien, elle ne permet pas de savoir si I’infection est en cours ou si
’agent pathogéne est simplement résiduel apres une infection ancienne (SNGTV, 2021).
+ Co(t et infrastructure nécessaires : cette technique requiert des équipements de
laboratoire spécialisés et du personnel qualifié, ce qui peut limiter son accessibilité pour
un usage systématique en élevage (Rousset et al., 2020).
3.2.2.3. Utilisation de la PCR en élevage

Dans les exploitations agricoles, la PCR est souvent utilisée en cas d’avortements répétés,
permettant de confirmer rapidement la présence de C. burnetii. Elle joue également un role
clé dans la surveillance sanitaire des troupeaux, en complément des tests sérologiques, afin
de mieux comprendre la dynamique de I’infection et d’identifier les animaux porteurs du
pathogene (Ministére de I’ Agriculture, 2021).
L’application de la PCR dans la gestion des troupeaux aide a limiter la propagation de la
maladie et a mettre en place des mesures préventives adaptées pour réduire les risques de

transmission aux autres animaux et aux humains (GDS72, 2021).
3. 3.1. Culture bactérienne

La culture de Coxiella burnetii (Derrick, 1939)est une méthode diagnostique peu courante
en raison des risques biologiques qu’elle implique. Cette bactérie étant classée parmi les

agents pathogenes




hautement infectieux, sa manipulation nécessite un laboratoire de niveau de biosécurité 3 (Pujol
etal., 2019).
3.3.1.1. Principe de la culture bactérienne

Contrairement aux bactéries qui se développent sur des milieux de culture classiques, C.
burnetii est un pathogéne intracellulaire obligatoire, ce qui signifie qu’elle ne peut proliférer
qu’au sein de cellules vivantes. Pour cette raison, sa culture repose sur I’utilisation de lignees
cellulaires spécifiques comme les cellules Vero ou les fibroblastes embryonnaires (Gonzélez-
Barrio et al., 2020).

Parmi les principales techniques employées, on retrouve :

+ L’inoculation en culture cellulaire, qui permet d’observer la réplication de la bactérie
dans un environnement controlé.

« L’utilisation d’embryons d’ceufs, bien que cette approche soit aujourd’hui moins
répandue (Maurin & Raoult, 2020).

3.3.1.2 Avantages et limites de la culture

bactérienne

3.3.1.2.1. Avantages:

« Identification directe du pathogene : contrairement aux tests seérologiques ou
moléculaires, cette méthode permet d’isoler la bactérie vivante et d’en étudier les

caractéristiques (Eldin et al., 2017).

« Outil essentiel pour la recherche : la culture de C. burnetii est précieuse pour mieux
comprendre sa virulence et explorer de nouvelles approches thérapeutiques (Tissot-Dupont
etal., 2019)

3.3.1.2.2. Limites:

+ Exigences strictes de biosécurité : du fait de son haut niveau de contagiosité, cette
bactérie doit étre manipulée dans des conditions de sécurité trés encadrées (Pujol et al.,
2019).




« Processus long et fastidieux : la croissance bactérienne peut prendre plusieurs jours, voire
plusieurs semaines, ce qui limite son intérét pour un diagnostic rapide (Maurin & Raoult,
2020).
« Sensibilité variable selon les échantillons : certains prélevements contiennent la bactérie
en tres faible quantité, ce qui peut rendre son isolement difficile (Gonzalez-Barrio et al.,
2020).
3.3.1.2. Intérét en médecine vetérinaire

En pratique vétérinaire, la culture de C. burnetii est rarement utilisée en raison des
contraintes qu’elle impose. Elle est principalement réservée aux laboratoires spécialisés, dans
le cadre d’études épidémiologiques ou de recherches avancées sur la bactérie (Eldin et al.,
2017).
Pour le diagnostic en élevage, des méthodes plus rapides et accessibles, comme la PCR ou
les tests sérologiques, sont privilégiées afin de détecter et surveiller la fievre Q chez les
ruminants (Maurin & Raoult, 2020).
3.3.2. Surveillance épidémiologique

La surveillance épidémiologique de la fievre Q repose sur un suivi rigoureux des
populations animales et humaines afin de détecter précocement la circulation de Coxiella
burnetii, (Derrick, 1939) et de prévenir les épidémies. Cette approche combine différentes
méthodes, notamment la surveillance sérologique, la détection moléculaire et 1’analyse des

données épidémiologiques (Guatteo et al., 2011).

3.3.2.1. Objectifs de la surveillance

L’objectif principal de la surveillance épidémiologique est d’évaluer la prévalence de C.
burnetii au sein des populations animales, en particulier chez les ruminants domestiques, qui
constituent le principal réservoir de la bactérie (Durand et al., 2015). Elle permet également
D’identifier les zones a risque ou la bactérie est fortement présente.
+ De détecter précocement les foyers d’infection et d’évaluer leur impact sur la santé
animale et humaine.
+ De guider les mesures de prévention et de controle pour limiter la propagation de la maladie
(Rousset et al., 2018).

3.3.2.2. Méthodes de surveillance

Plusieurs stratégies sont mises en place pour assurer une surveillance efficace de la fievre Q :




3.3.2.2.1. Surveillance sérologique

La sérologie est utilisée pour détecter la présence d’anticorps dirigés contre C. burnetii
chez les animaux et les humains exposés. Les tests ELISA et I’'immunofluorescence indirecte
(IF1) sont les plus couramment employés pour évaluer I’'immunité et estimer la prévalence de
I’infection dans les élevages (Roest et al., 2013).
3.3.2.2.2. Détection moléculaire

La PCR permet d’identifier directement la bactérie dans des prélévements biologiques
(lait, placenta, matiéres fécales, air). Elle est particulierement utile pour repérer les animaux
excréteurs, méme en 1’absence de signes cliniques (Courcoul et al., 2012).
3.3.2.2.3. Surveillance des avortements

Les avortements étant I'un des principaux signes d’infection chez les ruminants, leur
déclaration et leur analyse permettent d’évaluer la présence de C. burnetii dans un élevage.

Une investigation systématique des causes d’avortement contribue a mieux cerner 1’impact

de la maladie (Berri et al., 2007).
3.3.2.2.4. Surveillance environnementale

L’analyse de I’air, de la poussiere et des surfaces dans les élevages permet de détecter la
présence de C. burnetii et d’évaluer les risques de transmission. Cette méthode est essentielle
pour comprendre la dispersion de la bactérie dans I’environnement (Astobiza et al., 2011).
3.3.2.3. Importance de la surveillance chez I’homme et I’animal

La fiévre Q étant une zoonose, une approche intégrée “One Health” est nécessaire pour
surveiller conjointement les populations animales et humaines. La surveillance vétérinaire aide
a anticiper les risques pour la santé publique, notamment en cas d’épidémies humaines liées a
des élevages infectés (Porter et al., 2011).

En France et dans plusieurs pays européens, des programmes de surveillance ont été mis
en place pour

suivre I’évolution de la maladie et mettre en ceuvre des actions préventives, comme la
vaccination et I’amélioration des pratiques d’¢levage afin de réduire 1’excrétion bactérienne
(Van Asseldonk et al., 2013).

Figure 5 : Méthodes de diagnostic et surveillance de la fievre Q Institut Pasteur, (2025).
L'image montre les différentes techniques de diagnostic utilisées pour détecter Coxiella

burnetii, (Derrick, 1939) notamment I'ELISA, la PCR et la microscopie. Les tests sont effectués

dans un laboratoire équipé, ou les techniciens travaillent de maniere précise pour garantir un




diagnostic correct et surveiller la propagation de la maladie.
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3.3.3. Indicateurs épidémiologiques

Les indicateurs épidémiologiques jouent un rdle clé dans 1’évaluation de la propagation
de Coxiella burnetii (Derrick,1939) et dans 1’orientation des stratégies de surveillance et de
controle de la fievre Q. Ils permettent de quantifier la fréquence de la maladie, d’identifier les
zones a risque et d’adapter les mesures de prévention en fonction des tendances observées
(Guatteo et al., 2011).

3.3.3.1. Prévalence et incidence de DPinfection

3.3.3.1.1Prévalence sérologique et détection moléculaire
La prévalence sérologique refléte la proportion d’individus ayant été en contact avec C.

burnetii et ayant développé une réponse immunitaire. Elle est mesurée a I’aide de tests comme
[’ELISA ou L ’immunofluorescence indirecte (IFI), qui permettent d’identifier la présence
d’anticorps spécifiques (Roest et al., 2013).

Par ailleurs, la prévalence moléculaire repose sur I’identification directe du matériel
génétique bactérien dans des échantillons biologiques grace a la PCR. Cette méthode est
précieuse pour détecter les animaux excréteurs et évaluer le risque de contamination de

I’environnement et des autres espéces (Durand et al., 2015).




3.3.3.1.2. Incidence des avortements associés a la fievre Q

Le suivi des taux d’avortement constitue un indicateur majeur pour estimer I’impact de
C. burnetii dans un élevage. L’analyse des cas d’avortement et leur confirmation par des tests
diagnostiques permettent d’évaluer I’importance de 1’infection au sein des troupeaux (Berri
et al., 2007).
3.3.3.2. Indicateurs de transmission et de diffusion

3.3.3.2.1. Quantification de I’excrétion bactérienne

La quantité de C. burnetii éliminée par les animaux infectés est un facteur clé dans la
transmission de la maladie. L ‘excrétion se produit via divers fluides biologiques tels que les
sécrétions vaginales, les matieres fécales, le lait et les tissus foetaux aprés un avortement.
L’analyse par PCR permet de mesurer la charge bactérienne et d’identifier les principaux
réservoirs d’infection (Courcoul et al., 2012).
3.3.3.2.2. Suivi de la dispersion environnementale

La bactérie C. burnetii peut persister dans 1’environnement sous forme d’aérosols et de
particules en suspension, ce qui favorise sa transmission. L 'évaluation de sa présence dans
I’air et sur les surfaces agricoles permet d’estimer les risques de contamination pour les

animaux et les humains vivant a proximité des foyers infectieux (Astobiza et al., 2011).
3.3.3.3. Impact sur la santé humaine
3.3.3.3.1. Surveillance des populations a risque

Les éleveurs, vétérinaires et travailleurs agricoles sont particulierement exposeés a la
fievre Q en raison O€ leur contact fréquent avec les animaux infectés. Le dépistage

sérologique des groupes a risque permet d’évaluer la prévalence de I’infection et d’adapter

les mesures de protection (Porter et al., 2011).

3.3.3.3.2. Evaluation des cas cliniques
La surveillance des cas humains de fievre Q repose sur I’enregistrement des infections
diagnostiquées, en distinguant les formes aigués et chroniques. Cette approche permet de mieux

comprendre 1’évolution de la maladie et d’optimiser les stratégies de prise en charge médicale

(Van Asseldonk et al., 2013).

3.3.4. Protocoles de dépistage

Le dépistage de Coxiella burnetii(Derrick, 1939) repose sur diverses méthodes permettant
d’identifier les




animaux infectés, de surveiller 1I’évolution de la maladie et d’adopter des mesures de contréle
adaptées. Ces stratégies incluent des approches sérologiques, moléculaires et
microbiologiques, qui offrent une évaluation précise de la prévalence et du risque de
transmission de la fievre Q (Guatteo et al., 2011).
3.3.4.1. Dépistage sérologique

Les analyses sérologiques sont largement utilisées pour détecter la présence d’anticorps
dirigés contre C. burnetii, indiquant ainsi une infection passee ou en cours. La méthode ELISA
(Enzyme-Linked Immunosorbent Assay) est souvent privilégiée pour sa sensibilité et sa facilité

d’utilisation a grande échelle.

Elle permet d’identifier les immunoglobulines de type IgG, révélant une exposition
antérieure a I’agent pathogeéne (Roest et al., 2013).

L’immunofluorescence indirecte (IFI) est une autre technique serologique utilisée
principalement pour des

analyses de confirmation en laboratoire. Bien qu’elle offre une grande spécificité, sa
mise en ceuvre nécessite une expertise technique avancée (Rousset et al., 2009).
3.3.4.2. Détection moleculaire par PCR

Les techniques de biologie moléculaire, en particulier la PCR (Polymerase Chain
Reaction), permettent d’identifier directement I’ADN de C. burnetii dans divers échantillons
biologiques tels que le lait, les sécrétions vaginales ou les tissus placentaires. Cette méthode est
essentielle pour repérer les animaux excréteurs et évaluer leur role dans la transmission de la
maladie (Durand et al., 2015).

L’utilisation de la PCR en temps réel (QPCR) ameliore la rapidité et la fiabilité des résultats,
offrant ainsi un outil efficace pour le suivi épidémiologique de ’infection (Michelet et al.,
2014).
3.3.4.3. Culture bactérienne et isolement de C. burnetii

L’isolement de C. burnetii par culture bactérienne reste la technique de référence pour
confirmer I’infection. Toutefois, en raison de la forte résistance de la bactérie et des risques
associes a sa manipulation, cette methode est rarement utilisée en routine et nécessite un
laboratoire de haute sécurité (niveau P3). Elle est principalement réservée aux études
approfondies sur la virulence et les mécanismes pathogéniques de 1’agent infectieux (Berri
et al., 2007).

3.4. Stratégies de dépistage en élevage

Le dépistage dans les élevages repose sur différentes approches combinées afin d’optimiser




la détection et la gestion du risque sanitaire :
3.4.1. Dépistage individuel : réalisé sur les animaux suspectés d’étre infectés, notamment

en cas

d’avortements ou de signes cliniques évocateurs.

3.4.2. Dépistage collectif : basé sur 1’analyse d’échantillons de lait de tank ou de
poussieres d’étable, permettant d’évaluer la circulation de la bactérie dans un
troupeau (Courcoul et al., 2012).

3.4.3. Identification des excréteurs : les animaux excréteurs jouent un role majeur dans

la diffusion de la maladie. Leur identification, notamment via la PCR, est essentielle pour
limiter la propagation de I’infection et renforcer les mesures de biosécurité (Astobiza et al.,

2011).




Chapitre 04:
Prevention et controle




4.1.Gestion des troupeaux pour la prévention et le controle de la fievre Q

La maitrise de la fievre Q en élevage repose sur une gestion rigoureuse des troupeaux
afin de limiter la propagation de Coxiella burnetii. (Derrick, 1939)Cette approche inclut des
mesures de biosécurité, I’identification des animaux excréteurs, ainsi que 1’amélioration des
pratiques sanitaires au sein des exploitations (Guatteo et al., 2011).
4.1.1. Renforcement des mesures de biosécurité

L’application de protocoles stricts de biosecurité est essentielle pour éviter 1’introduction
et la dissémination de la bactérie au sein des troupeaux. Il est recommandé de surveiller les
nouvelles introductions d’animaux et de les soumettre a une période de quarantaine avant leur
intégration dans 1’¢levage. Par ailleurs, I’amélioration de 1I’hygi¢ne des batiments et des
équipements permet de limiter la contamination (Rousset et al., 2009). La gestion appropriée
des déchets biologiques, notamment les placentas et les litiéres souillées, contribue également
a réduire les risques de propagation (Durand et al., 2015).
4.1.2. Détection et contrdle des animaux excréteurs

Certains animaux infectés excrétent C. burnetii de maniere intermittente ou persistante,
jouant ainsi un réle clé dans la transmission de la maladie. L’identification de ces individus a
1’aide de tests sérologiques ou moléculaires permet d’adapter les stratégies de contrdle (Roest
et al., 2013). Une gestion spécifique, comme I’isolement des animaux excréteurs pendant les
mises bas, peut réduire la dispersion de la bactérie dans 1’environnement (Michelet et al.,
2014).
4.1.3. Optimisation des pratiques sanitaires

Un controle rigoureux des naissances et des avortements est essentiel pour limiter la
contamination. L ’élimination rapide et sécurisée des placentas et des feetus avortés (via
I’incinération ou I’enfouissement réglementé) empéche la bactérie de se disséminer dans
I’environnement (Berri et al., 2007).

L’amélioration des conditions sanitaires dans les élevages repose également sur la
ventilation des batiments, 1’utilisation réguliere de désinfectants efficaces et le renouvellement
fréquent de la litiere. Ces pratiques contribuent a diminuer la présence de C. burnetii et a réduire

le risque de transmission entre les animaux (Courcoul et al., 2012).
4.1.4. Précautions pour le matériel et les intervenants

Les équipements en contact avec les animaux doivent étre nettoyés et désinfectés
régulierement pour limiter les risques de contamination. De plus, les éleveurs et les

professionnels travaillant en élevage doivent adopter des mesures de protection, telles que le




port de gants et de masques, ainsi que le lavage systématique des mains apres chaque contact
avec les animaux (Astobiza et al., 2011).

la sensibilisation et la formation des éleveurs aux bonnes pratiques sanitaires et aux risques
liés a la fievre Q sont essentielles pour renforcer I’efficacité des stratégies de prévention et de

contréle (Guatteo et al., 2011).

Stratégie Efficacité Principales limites
Vaccination Elevée Colt elevé, nécessite des
rappels
Hygiene et désinfection Moyenne Demande une application
rigoureuse
Controle des mouvements Moyenne Difficile a appliquer a grande
échelle
Equipements de protection Faible a moyenne Protection limitée, inconfort
(EPI) pour les travailleurs

Tableau 6 : Comparaison des stratégies de prévention de la fievre Q

4.2.1. Biosécurité

La mise en place de mesures de biosécurité rigoureuses est essentielle pour limiter la
propagation de Coxiella burnetii (Derrick, 1939),au sein des élevages et réduire le risque
de contamination des animaux et des humains (Guatteo et al., 2011).
4.2.1.1. Controle des introductions et des mouvements d’animaux

L’introduction d’animaux infectés représente un risque majeur de contamination pour un
troupeau sain. Il est donc recommandé de soumettre tout nouvel animal a une période de
quarantaine et & des tests diagnostiques avant son intégration dans I’¢levage (Durand et al.,
2015). De plus, la limitation des déplacements d’animaux entre exploitations et la mise en
place de protocoles sanitaires stricts permettent de réduire les risques de transmission
(Rousset et al., 2009).
4.2.1.2. Gestion des naissances et des avortements

Les avortements constituent une source majeure de contamination, car les excrétions
associées aux mises bas contiennent une forte charge bactérienne. 1l est donc primordial de
manipuler et d’¢éliminer rapidement les placentas et les feetus avortés en respectant les
protocoles de biosécurité (Berri et al., 2007). L’utilisation de désinfectants efficaces et
I’isolement des femelles ayant avorté permettent de limiter la dissémination de la bactérie

dans I’environnement (Michelet et al., 2014).




4.2.1.3. Nettoyage et désinfection des infrastructures

La bactérie Coxiella burnetii, (Derrick, 1939)est particuliérement résistante dans
I’environnement, ce qui rend le nettoyage et la désinfection des batiments d’élevage cruciaux.
L’utilisation de produits désinfectants efficaces contre les spores de la bactérie, ainsi que le
nettoyage régulier des surfaces, réduit considérablement la contamination (Roest et al.,
2013). Le renouvellement fréquent de la litiere et une bonne ventilation des locaux sont
également des mesures importantes pour limiter la survie de 1’agent pathogéne (Courcoul

etal., 2012).
4.2.1.4. Formation et sensibilisation des éleveurs

4.2.2. Vaccination

La vaccination représente une méthode clé dans la prévention et la gestion de la fievre Q
chez les ruminants. Son objectif principal est de réduire I’excrétion de Coxiella burnetii
(Derrick, 1939)par les animaux infectés, ce qui contribue a limiter la contamination de
I’environnement et la transmission a d’autres animaux ainsi qu’aux humains. Cependant,
malgreé son efficacité, la vaccination ne garantit pas une élimination totale de la bactérie. En
effet, certains animaux vaccinés peuvent continuer a excréter C. burnetii, bien que dans des
quantités réduites. De plus, 1’acceptation de la vaccination par les éleveurs reste variable en
raison du colt, des effets secondaires potentiels et du manque d’informations. Par
conséquent, la vaccination seule ne suffit pas pour éradiquer la fievre Q, et elle doit étre
complétée par des mesures de biosecurite strictes et un suivi épidémiologique renforce pour
optimiser le contrdle de la maladie.

(Guatteo et al., 2011).

Le Vaccin principalement utilisé contre la fievre Q est un vaccin inactivé contenant
Coxiella burnetii. (Derrick, 1939) Il stimule le systtme immunitaire et entraine une
diminution notable de la charge bactérienne excrétée. Ce vaccin est destiné aux bovins,
ovins et caprins, et son administration avant 1’infection naturelle s’est révélée plus efficace
pour limiter la dissémination de la bactérie. Une vaccination précoce, avant la premiére
gestation, est particulierement recommandée pour optimiser son efficacité (Rousset et al.,
2009).




4.2.2.1. Impact sur la transmission de la maladie

Bien que la vaccination ne permette pas d’¢liminer totalement la bactérie des animaux
infectés, elle réduit significativement I’excrétion bactérienne via les sécrétions vaginales, le lait
et les feces. Cette réduction contribue fortement & la diminution de la contamination des
batiments d’¢élevage et de I’environnement, limitant ainsi la transmission de I’infection entre

animaux et vers ’homme (Roest et al., 2013).




4.2.2.2. Strategies de vaccination en élevage

L’intégration de la vaccination dans un programme sanitaire global est essentielle. Elle doit
étre combinée a des mesures de biosécurité et a une surveillance épidémiologique efficace.
Selon le niveau de risque dans un troupeau, la vaccination peut étre genéralisée ou ciblée sur
les animaux les plus vulnérables. Elle est particulierement indiquée dans les élevages ayant
connu des épisodes d’avortements liés a C. burnetii
(Durand et al., 2015).

Il convient de noter que la vaccination peut provoquer des réactions bénignes, comme
une légére inflammation au site d’injection ou une augmentation temporaire de la
température corporelle. Toutefois, ces effets secondaires ne compromettent généralement pas
la santé ou la productivité des animaux vaccinés (Michelet et al., 2014).

4.3. Traitements disponibles

Le traitement de la fievre Q repose principalement sur I’utilisation d’antibiotiques actifs
contre Coxiella burnetii. (Derrick, 1939)Toutefois, la gestion de cette maladie chez les
ruminants reste complexe, car les thérapies actuelles ne garantissent pas toujours
I’¢limination compléte de la bactérie. Cela peut entrainer une persistance de I’infection et
une excrétion prolongee, augmentant ainsi le risque de transmission (Maurin & Raoult,
1999).

4.3.1. Antibiotiques couramment utilisés
Les tétracyclines, en particulier la doxycycline, sont les principaux antibiotiques prescrits
pour traiter la fievre Q. Chez les ovins et les caprins, I’administration de doxycycline a des
doses adaptées permet de réduire la charge bactérienne et de limiter les symptémes cliniques.
Cependant, son efficacité est optimale lorsqu’elle est administrée a un stade précoce de
I’infection, car une évolution vers la chronicité rend le traitement plus difficile (OIE, 2018).
D’autres  antibiotiques, comme les fluoroquinolones ou le triméthoprime-
sulfaméthoxazole, ont été étudiés, mais leur efficacité est jugée inférieure a celle des
tétracyclines. Dans certains cas d’infections persistantes, une combinaison d’antibiotiques a
été envisagee afin d’améliorer la réponse thérapeutique (Angelakis & Raoult, 2010).
4.3.2. Limites et contraintes du traitement antibiotique

Bien que les antibiotiques contribuent a limiter 1’excrétion de Coxiella burnetii, (Derrick,
1939)ils ne garantissent pas une éradication totale de la bactérie. Par ailleurs, leur utilisation
prolongée en élevage peut entrainer des conséquences négatives, comme 1’émergence de
résistances bactériennes et la présence de résidus médicamenteux dans les produits d’origine

animale (Porter et al., 2011).




En raison de ces limitations, 1’administration d’antibiotiques a grande échelle n’est
généralement pas préconisée en élevage, sauf en cas d’infection sévére. Il est donc
recommandé de privilégier des stratégies préventives telles que la vaccination et
I’amélioration des mesures de biosécurité afin de limiter la propagation de 1’agent pathogene
(Rousset et al., 2009).

4.3.3. Perspectives et alternatives thérapeutiques

Des études sont en cours pour explorer d’autres approches thérapeutiques, notamment le
recours a des immunostimulants et le développement de nouvelles molécules
antimicrobiennes. Cependant, I’amélioration des protocoles de vaccination et 1’application
rigoureuse des mesures de gestion des troupeaux restent a ce jour les stratégies les plus
efficaces pour controler la maladie au sein des élevages (Durand et al., 2015).

4.4, Stratégies pour réduire la transmission a I’homme

La prévention de la transmission de la fievre Q a I’lhomme repose sur la mise en place de
diverses mesures visant a minimiser 1’exposition a Coxiella burnetii. (Derrick, 1939)Ces
actions incluent principalement le controle de 1’infection dans les élevages, la protection des
professionnels en contact avec les animaux et la sensibilisation des groupes les plus
vulnérables (Maurin & Raoult, 1999).
4.4.1.Renforcement des mesures de biosécurité en élevage

La limitation de la propagation de Coxiella burnetii(Derrick, 1939) dans les troupeaux
est essentielle pour prévenir I’infection chez ’homme. Cela implique des mesures de
bioseécurité strictes, telles que 1’isolement des animaux suspects ou infectés, une gestion
rigoureuse des mises bas et 1’élimination sécurisée des placentas et des foetus avortes.
L’amélioration des systémes de ventilation dans les batiments d’élevage peut également
réduire la dispersion de 1’agent pathogéne par voie aérienne, limitant ainsi le risque

d’inhalation par les personnes exposees (OIE, 2018).

4.4.2.Protection des professionnels en contact avec les animaux

Les ¢éleveurs, vétérinaires et employés d’abattoirs figurent parmi les catégories les plus
exposees au risque d’infection. L’usage d’équipements de protection individuelle (gants,
masques, vétements spécifiques) ainsi que I’adoption de pratiques d’hygiéne rigoureuses,
comme le lavage fréquent des mains aprés manipulation d’animaux ou de matieres
potentiellement contaminées, sont fortement recommandés. Un suivi médical des

professionnels exposés permettrait également de détecter précocement d’éventuelles




infections et d’optimiser leur prise en charge (Porter et al., 2011).

4.4.3.Vaccination des personnes a risque

Un vaccin contre la fievre Q est disponible pour les personnes les plus exposées,
notamment les travailleurs agricoles et véetérinaires situés dans des zones endémiques. Cette
vaccination permet de diminuer significativement le risque d’infection. Cependant, elle doit
étre administrée avec précaution, car des réactions indésirables peuvent survenir chez les
personnes ayant déja eté en contact avec la bactérie. Un dépistage préalable est souvent
nécessaire avant la vaccination (Angelakis & Raoult, 2010).
4.4.4,Sensibilisation et réduction des risques environnementaux

Puisque la fiévre Q peut également se transmettre par I’inhalation de poussicres
contaminées ou la consommation de produits animaux non pasteurisés, des campagnes de
sensibilisation sont essentielles pour informer les populations a risque sur les mesures de
prévention & adopter. La pasteurisation du lait, la désinfection des infrastructures agricoles et
le respect des régles d’hygiéne dans les exploitations contribuent a limiter la présence de la

bactérie dans 1’environnement, réduisant ainsi la transmission a I’homme.
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5.1. Problématique
La présente étude se propose la recherche des anticorps anti Coxiella burnetii (Derrick,
1939)au sein des troupeaux ovins ayant connu des avortements dans la région centre de
I’ Algérie, en vue de mettre en évidence I’infection et confirmer la circulation ample du germe.
Nous voulons aussi, par le biais de ce travail :
e Décrire les pratiques a risque vis-a-vis de Coxiella burnetii (Derrick, 1939)dans les
élevages ovins, a travers un questionnaire ;
eEstimer la séroprévalence de Coxiella burnetii (Derrick, 1939)chez les
brebis et les troupeaux étudiés ;
eRechercher une association significative des résultats de la seérologie avec
I’avortement.
5.2. Cadre de I’enquéte
Certaines pratiques d’¢élevage sont considérées a risque vis-a-vis des maladies abortives,
et particulierement la fievre Q. Dans cette optique, une réflexion s’est engagée dont I’objectif
est de décrire ces pratiques dans I’élevage ovin, et leur association éventuelle avec les
avortements.
Pour ce fait, nous avons conduit une enquéte par questionnaire aupres des éleveurs, entre
Janvier 2025 et Mars 2025.
Nous avons envisagé de sonder, au minimum, 75 élevages répartis dans la commune de thlidjen
(cf. tableau 7).

Commune Nombre d’élevages envisagés | Nombre d’élevages atteints
Thlidjen 75 43
Total 75 43

Tableau 7 : nombre d’élevages envisagés et élevages atteints par wilaya.
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5.3. Méthodes

5.3.1. Questionnaire

Un questionnaire anonyme a été élaboré a I’attention des éleveurs d’ovins afin de décrire
les pratiques d’élevage susceptibles d’influencer le risque d’introduction ou de diffusion de
Coxiella burnetii, (Derrick, 1939)agent responsable de la fiévre Q.

Notre questionnaire est constitué de 10 questions, dont la majorité est fermées (a choix
multiples ou dichotomiques). Les thématiques abordées concernent les principales pratiques de
gestion et de biosécurité au sein des élevages ovins, notamment :

e La cohabitation inter-especes (présence de’ovins, caprins.)

e Latranshumance ou les mouvements saisonniers des troupeaux

e Le péturage en commun avec d’autres troupeaux

e L’isolement des brebis avortées ou en cours de mise-bas

e Lagestion des placentas et produits de mise-bas

e Laquarantaine des animaux introduits

e Lerecensement des cas d’avortement survenus durant la saison de reproduction
2024-2025

L’objectif est de quantifier la fréquence de ces pratiques dans les élevages, puis
d’analyser statistiquement 1’association potentielle entre la survenue d’avortements et les

pratiques a risque.




Pour la collecte des données, nous avons opté pour une approche par entretien direct en
face a face. Chaque ¢éleveur a donc rempli le questionnaire avec 1’aide d’un enquéteur
préalablement formé a cet effet. Cette modalité a permis d’assurer une compréhension optimale
des questions et une qualité homogene des réponses recueillies.

5.3.2. Analyse statistique

L’ensemble des données issues des questionnaires a été saisi et traité sous Excel® 2010

(Microsoft Corp.). Les fréquences et pourcentages ont éte calculés pour les différentes variables
qualitatives afin de décrire les pratiques d’élevage recensées.
L’analyse de la concordance entre les pratiques a risque (cohabitation inter-especes, absence
d’isolement, gestion des placentas, etc.) et la survenue d’avortements dans les élevages ovins a
été réalisée par le test statistique du Chi2 de Pearson, avec un seuil de significativité fixé a p <
0,05.

Les analyses statistiques ont été effectuées a 1’aide du logiciel STATISTICA®, version
6 (StatSoft Inc.). Les résultats significatifs ont été accompagnés, lorsque pertinent, du calcul de
1’0Odds Ratio (OR) et de son intervalle de confiance a 95 % pour estimer I’intensité du lien entre
les variables étudiées.

5.4. Résultats

5.4.1 Population et collecte des données

Questionnaires non retournés

N 4

-
\\\‘-. /,/
T ——

Questionnaires remplis

Figure 7 : répartition des réponses

Au total, 75 éleveurs ovins ont été ciblés pour 1’enquéte. Toutefois, seulement 62

questionnaires ont été effectivement complétés et exploitables, soit un taux de réponse de 82,6




%. Les questionnaires non retenus étaient soit incomplets, soit non retournés dans les délais

prévus.

Cette participation reste représentative de la population ciblée et a permis de disposer
d’un échantillon suffisant pour I’analyse descriptive et bivariée des pratiques a risque vis-a-
vis de la fievre Q.

5.4.2. Taux d’avortements enregistrés dans les élevages enquétés

Cohabitation inter-espéces 85%

Transhumance / mouvements saisonniers | 2%

—

Paturage en commun | 100%

Isolement des brebis avortées / en mise-bas j| 3%

Gestion des placentas | 27%

Mise en quarantaine des animaux introduits | 0%

0 20 40 60 8I0 l(IJO
Fréquence des pratiques (%)

Figure 8 : pratiques a risque dans les elevages enquétés.

L’enquéte révele une forte prévalence de pratiques a risque dans les élevages ovins et
caprins enquétés, notamment le paturage en commun (100 %) et la cohabitation inter-espéces
(85 %), deux facteurs majeurs de diffusion de la fiévre Q. A I’inverse, les mesures de biosécurité
essentielles sont trés peu appliquées : seuls 3 % des éleveurs isolent les brebis avortées, 27 %
gerent correctement les placentas, et aucun n’applique de quarantaine pour les animaux

introduits.

5.5. Discussion
5.5.1. Pratique Pratiques a risque et biosécurité
L’enquéte menée dans la commune de Thlidjen révéle une prévalence €élevée de

pratiques a risque dans les élevages ovins, notamment le paturage en commun (100 %) et la
cohabitation inter-espéces (85%), qui sont reconnues comme des vecteurs majeurs de




transmission de Coxiella burnetii, (Derrick, 1939)I’agent étiologique de la fievre Q (Sidi-
Boumedine et al. 2010 ; Astobiza et al. 2011). A T’inverse, les mesures de biosécurité
essentielles telles que 1’isolement des brebis avortées (3 %), la gestion contr6lée des placentas
(27 %), et la quarantaine des animaux introduits (0 %) sont tres peu appliquées, ce qui

contribue fortement au maintien de I’agent pathogéne dans 1’environnement.

Ces observations concordent avec les résultats d’une étude espagnole ayant démontré
que I’absence de biosécurité a permis a I’infection de persister plus de cinq ans dans certains
troupeaux ovins. Toutefois, des mesures ciblées comme la désinfection systématique et la
rotation vers des locaux propres ont permis de réduire significativement la circulation
bactérienne (Astobiza et al., 2011).

5.5.2. Séroprévalence et facteurs de risque

Dans une étude séro-épidémiologique menée au Pakistan, la prévalence de C. burnetii
chez les petits ruminants atteignait 13 %, avec une forte association entre la présence de tiques
et I'infection, tandis que des facteurs individuels comme I’4ge ou la parité n’avaient pas
d’influence significative (Klemmer et al. 2018). Bien que 1’étude algérienne n’ait pas évalué
ces facteurs biologiques, elle met en lumiere un lien statistique significatif entre certaines
pratiques comportementales et la survenue d’avortements, suggérant un role déterminant des
facteurs humains et environnementaux dans la diffusion de la fievre Q (Sidi-Boumedine et al.
2010 ; Paul et al. 2012).

5.5.3. Persistance environnementale

La résistance exceptionnelle de Coxiella burnetii(Derrick, 1939) dans
I’environnement, grace a sa forme sporulée, constitue un défi majeur pour le contrdle de la
maladie. Il a été démontré que le germe peut survivre plusieurs mois a annees dans des
conditions climatiques défavorables, notamment dans le sol, la poussiere, ou le matériel
organique contaminé (Zhang et al. 1994 ; Astobiza et al. 2011). Cette persistance est
fortement influencée par les pratiques de gestion, notamment la non-élimination des déchets

de mise-bas et ’absence d’hygiéne autour des animaux infectés (Paul et al. 2012 ; Rizzo et al.
2016).

5.5.4. Conséquences sanitaires et economiques

Les impacts de la fievre Q sur la productivité ovine sont largement documentés : pertes

de revenus liées aux avortements, baisse de production laitiére, colts vétérinaires
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supplémentaires, et risques de contamination humaine (Madariaga et al. 2003 ; EFSA, 2021).
Bien que non quantifiées dans la présente étude, ces pertes sont probablement substantielles
pour les éleveurs locaux. L'absence de vaccination, combinée a une application limitée des

mesures préventives, expose ces élevages a une fragilité sanitaire importante
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6.1. Matériel et méthodes
6.1.1. Région d’étude

L’enquéte a été realisée dans la commune de Thlidjen, située dans la wilaya de Tébessa,
a ’est de I’Algérie. Cette région, a dominante agro-pastorale, est caractérisée par un climat
semi-aride, une faible densité de population, et une activité d’élevage ovin relativement intense,
notamment en zones rurales. Elle représente un terrain propice a I’étude des maladies abortives
telles que la fievre Q, en raison de la forte mobilité des troupeaux, de la cohabitation fréquente
entre espéces animales (ovins, caprins), et du niveau variable de mise en ceuvre des mesures de
biosécurité.

La commune de Thlidjen a été choisie en raison de la récurrence d’avortements signalés
dans les élevages ovins et caprins, ainsi que de I’intérét manifesté par les éleveurs pour la
participation a I’enquéte. Elle constitue un mode¢le représentatif des pratiques pastorales dans
plusieurs zones steppiques de I’est algérien.

6.1.2. Population étudiée

Au total, 93 brebis et chévres agées de 2 a 6 ans ont été incluses dans cette étude. Parmi
elles, 73 ont présenté des avortements au cours de la saison de reproduction 2024-2025, tandis
que 20 brebis ont mené leur gestation a terme sans incident.

Les animaux étudiés provenaient de 13 élevages ovins et caprins localisés dans la
commune de Thlidjen (wilaya de Tébessa). La taille moyenne des troupeaux enquétés était
d’environ 75 tétes ovines et caprines, avec des effectifs variables selon les exploitations. Parmi
ces 13 élevages, 11 étaient mixtes (élevant a la fois des ovins et des caprins), ce qui représente

une cohabitation inter-espéces 85 % des cas.

Unité épidémiologique Avortement
Brebis Primipares 27
Multipares 31
Total 58
Chevres Primipares 07
Multipares 08
Total 15
Elevages Ovins 02
Mixtes 11
Total 13

Tableau 8 : descriptif synthétique des caractéristiques de la population d’étude.
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6.1.3. Méthodes

6.1.3.1. Sélection des animaux prélevés
La sélection des animaux inclus dans cette étude s’est effectuée sur la base de criteéres

cliniques et épidémiologiques. Au total, 93 brebis et chévres dgées de 2 a 6 ans ont été retenues,
réparties dans 13 élevages situés dans la commune de Thlidjen (wilaya de Tébessa, Algérie).

La majorité de ces animaux (n = 73) avait présenté un avortement spontané au cours de
la saison de reproduction 2024-2025. Les autres (n = 20) ont été choisies comme témoins, ayant
mene leur gestation a terme sans complication. Cette distinction a permis de comparer les
résultats sérologiques et d’évaluer [D’association entre la séropositivité a Coxiella
burnetii(Derrick, 1939) et la survenue d’avortements.

Les animaux provenaient de troupeaux dont la taille moyenne était de 75 tétes. Parmi
les 13 élevages étudiés, 11 étaient de type mixte (ovin et caprin), ce qui représente une situation
de cohabitation inter-espéces dans 84,6 % des cas.

La sélection des sujets s’est faite avec la collaboration des éleveurs et vétérinaires
locaux, en tenant compte de I’accessibilité, de 1’historique des avortements, et de la volonté de
participer a I’étude. Aucun traitement antibiotique n’avait été administré aux animaux au cours

du mois précédant le prélévement, afin d’éviter tout biais sur les résultats sérologiques.

6.1.3.2.Préléevement
Les échantillons de sang ont été prélevés par ponction de la veine jugulaire, a 1’aide

d’aiguilles stériles et de tubes vacutainers secs (sans anticoagulant). Chaque tube a été identifié
avec un code unique mentionnant I’animal, 1’¢élevage d’origine, et la date de prélevement.

Les prélevements ont ensuite été transportés dans une glaciére isotherme a +4 °C, vers
le laboratoire d’analyses, ou ils ont été laissés a température ambiante pour permettre la
rétraction du caillot. Apres centrifugation a 3000 tours/min pendant 10 minutes, le sérum a été
recueilli a I’aide de micropipettes stériles et transféré dans des cryotubes étiquetés.

Les échantillons ont été conservés a —20 °C jusqu’a leur analyse sérologique. Toutes les
manipulations ont été réalisées dans le respect des normes d’hygiéne et de biosécurité

recommandées pour le travail sur des zoonoses.




6.1.3.3. Analyse sérologique

6.1.3.3.1. Mode opératoire
Avant de débuter la technique ELISA, tous les réactifs ainsi que les échantillons sont

portés a température ambiante. Les sérums a analyser sont dilués en deux étapes pour obtenir
une dilution finale de 1/400e : d’abord, une pré-dilution a 1/20e est réalisée dans une plaque en
ajoutant les echantillons et témoins au tampon de dilution, suivie d’une agitation douce et d’un
repos de 5 minutes a tempeérature ambiante. Ensuite, 5 pl de serum pré-dilué sont transférés
dans une microplaque sensibilisée, puis dilués de nouveau a 1/20e par ajout de 95 ul de tampon
de dilution dans chaque cupule. La plaque est agitée doucement, recouverte d’un film adhésif,
puis incubée pendant 1 heure a 37 °C. Apres incubation, elle est lavée trois fois avec une
solution de lavage diluée au 1/10e (300 pul par cupule), puis égouttée sur du papier absorbant.
Le conjugué, préalablement dilué & 1/100e, est déposé a raison de 100 pl par cupule, et la plaque
est incubée une seconde fois a 37 °C pendant 1 heure. Les étapes de lavage précédentes sont
alors répétées. Pour la révélation, 100 pl de substrat sont ajoutés dans chaque cupule, la plaque
est incubée a 21 °C a I’obscurité durant 10 minutes, puis 100 pl de solution d’arrét sont déposés
pour stopper la réaction. Enfin, apres essuyage délicat, la plaque est lue a 450 nm a I’aide d’un

lecteur ELISA dans les 30 minutes suivant I’ajout du réactif d’arrét.

6.1.3.3.2. Interpretation

La densité optique mesurée pour chaque sérum est directement liée a 1’intensité de la
coloration obtenue lors de la réaction. Afin de corriger les lectures, les valeurs des
échantillons ainsi que celle du témoin positif sont ajustées en soustrayant la densité optique du
témoin négatif. Les résultats sont ensuite exprimés en pourcentage par rapport a la valeur
corrigée du témoin positif. Le calcul du pourcentage d’anticorps (titre) se fait selon la formule
suivante : Titre (%) = [(DO échantillon — DO témoin négatif) / (DO témoin positif — DO
témoin négatif)] x 100
Un sérum est interprété comme positif lorsqu’il présente une densité optique supérieure a
40 %.




Sérum Interprétation
Titre <40 Négatif

40 <Titre< 100 Positif+

100 <Titre <200  Positif++
200 <Titre <300  Positif +++
Titre> 300 Positif++++

Tableau 9 : échelle de positivité du Kit utilisé.

6.1.3.4. Analyse statistique
L’analyse des données a été effectuée a I’aide du logiciel Excel® 2010 pour la saisie et

le traitement initial des informations. Les relations entre les variables étudiées ont été évaluées
en appliquant le test du Chi2 de Pearson, réalisé a I’aide du logiciel STATISTICA® (version
6, StatSoft®).70

6.2. Résultats

6.2.1. Prévalence animale et prévalence-troupeau
L’analyse sérologique a révélé que la séroprévalence globale de la fievre Q reste

relativement faible chez les animaux individuellement testés, avec 8,62 % de brebis et 6,66 %
de chevres présentant des anticorps spécifiques a Coxiella burnetii. (Derrick, 1939)Cela suggere
une circulation modérée du germe a 1’échelle individuelle dans les cheptels étudiés.

En revanche, a 1’échelle des troupeaux, 46,15 % des élevages enquétés comptaient au
moins un animal séropositif, indiquant une diffusion plus large de ’infection a 1’échelle
collective. Ce contraste entre les taux individuels faibles et la proportion élevée de troupeaux
positifs suggere que I’agent pathogene est largement présent mais faiblement exprimé dans
chaque troupeau.

La majorité des animaux testés restent séronégatifs (91,37 % des brebis et 93,33 % des
chévres), ce qui souligne I’intérét de renforcer les mesures de biosécurité et de surveillance

épidémiologique, afin de prévenir I’extension de ’infection.
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Figure 9 : résultats de la sérologie en pourcentages.

6.2.2. Variation du nombre de brebis et chevres positives en fonction du
déroulement de la gestation
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Figure 10 : variation du nombre de brebis et chévres positives en fonction du
déroulement de la gestation.
Les résultats montrent une forte association entre la séropositivité a Coxiella burnetii

(Derrick, 1939)et la survenue d’avortements. En effet, 6 des 73 brebis et chévres ayant avorté
(8,2 %) se sont révélées séropositives, alors qu’aucune des 20 brebis ayant mis bas
normalement ne présentait d’anticorps détectables. Ce contraste suggére une implication

possible de C. burnetii dans certains cas d’avortements observés.




Par ailleurs, la majorité des brebis et chevres avortées (67/73) étaient séronégatives, ce
qui indigue que d’autres causes abortives (infectieuses ou non) pourraient également étre en jeu
dans les élevages étudieés.

L’absence totale de séropositivité chez les brebis ayant mené leur gestation a terme
pourrait soutenir 1’hypothése d’un lien épidémiologique entre infection a C. burnetii et

perturbations gestationnelles, méme si le nombre de cas positifs reste limité.

Elevages Nombre de brebis et chévres Nombre de brebis et chévres
prélevées séropositives
El 07 00
E2 05 00
E3 12 01
E4 03 00
E5 04 00
E6 08 00
E7 09 00
E8 18 03
E9 11 02
E10 06 00
E1l 02 00
E12 05 00
E13 03 00
Tableau 10 : nombres de brebis et chévres prélevées et brebis et chévres séropositives
par élevage.

Sur les 13 élevages enquétés, un total de 93 animaux (brebis et chévres) a été prélevé.
Parmi eux, seuls 3 élevages (E3, E8, E9) présentent au moins un animal séropositif a Coxiella
burnetii, ce qui correspond a une prévalence d’infection de 23 % a 1’échelle des troupeaux
(3/13). Plus précisément :
v' E3:1animal positif sur 12 prélevés (8,3 %)

v E8: 3 animaux positifs sur 18 (16,6 %)
v' E9: 2 animaux positifs sur 11 (18,1 %)

Les 10 autres élevages ne montrent aucune séropositivité, malgré des effectifs parfois
élevés (ex. : E7 avec 9 animaux, E6 avec 8, E2 avec 5). Cette distribution trés héterogéene
suggere que I’infection n’est pas uniformément répartie dans la région, mais plutot localisee a
certains foyers ou les conditions de transmission ont probablement été réunies (mauvaise
gestion de mise-bas, cohabitation inter-espéces, absence de quarantaine, etc.).
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La faible proportion globale d’animaux positifs dans ces élevages peut également
refléter une circulation subclinique ou sporadique de I’agent pathogene, nécessitant une

vigilance accrue et un suivi longitudinal.

Figure 11: Nombre de brebis et chévres séropositives




6.3 _Discussion
Les reésultats obtenus dans la commune de Thlidjen révelent une séroprévalence

relativement faible de la fievre Q a 1’échelle individuelle, avec 8,62 % de brebis et 6,66 % de
cheévres séropositives. Cependant, la situation est plus préoccupante a 1’échelle des élevages :
46,15 % des troupeaux comptent au moins un animal séropositif, ce qui indigue une diffusion
silencieuse mais bien réelle de I’agent pathogene dans I’environnement rural local. Ce contraste
entre faible détection individuelle et forte positivité a 1’échelle collective a également été mis
en évidence dans d’autres contextes agro-pastoraux, ou Coxiella burnetii circule de maniére
asymptomatique pendant plusieurs saisons avant I’apparition de cas cliniques (Astobiza et al.,
2011; EFSA, 2021).

L’analyse des données met aussi en évidence une hétérogénéité marquée entre les
élevages : seuls 3 des 13 exploitations (E3, E8, E9) présentaient des animaux séropositifs, avec
des taux variables allant de 8,3 % a 18,1 %. Cette répartition suggére que l’infection est
localisée dans certains foyers, probablement favorisée par des pratiques a risque identifiées dans
le questionnaire, telles que la cohabitation inter-especes, 1’absence de quarantaine, ou encore la
gestion non contrdlée des produits de mise-bas, déja reconnues comme des facteurs
déterminants dans la diffusion de la fievre Q (Paul et al., 2012; Rizzo et al., 2016).

En ce qui concerne I’impact sur la reproduction, les résultats montrent que tous les cas
de séropositivité sont observés chez des brebis et chévres ayant avorté, alors qu’aucun cas n’a
été détecté parmi celles ayant mené leur gestation a terme. Cette corrélation est compatible avec
les données de la littérature indiquant que C. burnetii est un agent abortif majeur chez les petits
ruminants, responsable d’avortements sporadiques ou d’enzooties lorsqu’il n’est pas controlé
(Madariaga et al. 2003 ; Sidi-Boumedine et al. 2010). Toutefois, la majorité des brebis et
chévres avortées dans notre étude étaient séronégatives (91,7 %), ce qui suggere que la fievre
Q ne constitue probablement qu’une cause parmi d’autres des avortements observes dans cette
région (Klemmer et al. 2018).

La faible séroprévalence globale pourrait s’expliquer par plusieurs facteurs : une
infection récente non encore séroconvertie, une élimination post-infection, ou une exposition
subclinique sans réponse immunitaire détectable (Rousset et al. 2009). En 1’absence de
confirmation bactériologique (PCR ou culture), il reste delicat d’attribuer avec certitude les cas
d’avortement a C. burnetii, ce qui souligne I’intérét de coupler les enquétes sérologiques a des

investigations directes lors des avortements.




Enfin, ces résultats plaident en faveur d’un renforcement des mesures de biosécurité dans les

élevages mixtes, en particulier la gestion rigoureuse des mises-bas, la mise en quarantaine des
nouveaux animaux, et la sensibilisation des éleveurs a la zoonose. Une surveillance réguliere
et I’éventuelle introduction de programmes de vaccination ciblés pourraient permettre de

limiter la propagation silencieuse de la fievre Q, a I’instar des stratégies mises en ceuvre dans

certains pays européens (EFSA, 2021; Rizzo et al., 2016).




Conclusion




L’étude menée dans la commune de Thlidjen met en évidence la présence silencieuse
mais préoccupante de Coxiella burnetii, agent responsable de la fiévre Q, au sein des élevages
ovins et caprins. Malgré une séroprévalence individuelle relativement faible, la proportion
importante de troupeaux infectés indique une diffusion environnementale significative, souvent
favorisée par des pratiques a risque et un deficit marqué en mesures de biosécurité.

Les résultats suggerent un lien probable entre la séropositivité et les avortements chez
les petits ruminants, bien que d’autres causes restent a envisager, compte tenu du nombre
important de femelles avortées non séropositives. Ce constat souligne la nécessité de compléter
les enquétes sérologiques par des analyses directes (PCR, cultures) pour confirmer 1’étiologie
des avortements.

Par ailleurs, I’¢tude met en lumicere I’importance des facteurs humains et
environnementaux dans la propagation de la maladie, notamment le paturage en commun, la
cohabitation inter-espéces, et la mauvaise gestion des mises-bas. La persistance de C. burnetii
dans I’environnement, combinée a une absence quasi-totale de mesures prophylactiques
(quarantaine, isolement, désinfection), accentue le risque d’enzooties prolongées et de
transmission a ’homme.

Face a cette situation, il apparait essentiel de renforcer la sensibilisation des éleveurs,
d’améliorer les pratiques de biosécurité, et d’envisager des stratégies de vaccination ciblée. Une
surveillance épidémiologique continue, intégrant des outils de diagnostic direct, s’impose
également pour une meilleure maitrise de la fievre Q et la préservation de la santé animale et

publique dans cette région.
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Questionnaire anonyme - Pratiques a risque vis-a-vis de la fievre Q chez les
ovins et les caprins

Contexte: Ce questionnaire a pour but d'identifier les pratiques d'élevage susceptibles de
favoriser I'introduction ou la diffusion de Coxiella burnetii, agent responsable de la fiévre Q

1. Informations générales
1.1. Type d'élevage:
= QOvins exclusivement
» Mixte (Ovins/Caprins)
1.0.Taille approximative du troupeau animaux
2.Pratiques d'elevage et biosécurité

0.1.Y a-t-il cohabitation avec d'autres espéces (caprins, ovins)?

O - ou
CJ = Non
0.0.Le troupeau pratique-t-il la transhumance ou les déplacements saisonniers?
O - ou
CJ = Non
0.2.Vos animaux partagent-ils des paturages avec d'autres troupeaux?
O - ou
CJ = Non

0.4.En cas de mise-bas ou d'avortement, les brebis sont-elles isolées du reste du

troupeau
= Toujours

] = Parfois
] = Jamais

0.5.Comment sont gérés les placentas et produits de mise-bas?
] = Enterrés

[CJ = Jetésdanslanature

] = Briles




(I = Autre

0.6. Mettez-vous en place une quarantaine pour les animaux récemment introduits?

(I = Oui
(I = Non
3.Santé animale et historique

2.1. Avez-vous observé des avortements dans votre troupeau cette saison (2024-

2025)2-

(I = Oui Combien environ?

.| = Non

2.0.En cas d'avortement, procédez-vous a des analyses vétérinaires 2
(I = Oui

(I = Non
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