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Résumé
Dans le but de chercher le niveau d’application des mesures hygiéniques en élevages bovins

laitiers et son impact sur I'apparition des mammites, une enquéte par questionnaire a été
réalisée 5entre la période s’étalant entre avril et juin 2021, le questionnaire est 5destiné aux
éleveurs de bovins laitiers dans la 5 région de CHLEF et MASCRA, afin d’évaluer leurs pratiques
hygiéniques et mettre en 5évidence les facteurs de 5risque5 et leurs impacts sur la santé
mammaire. Le travail est réalisé sur 344 vaches en lactation présentes dans 6 exploitations

bovines.

Les 5 résultats de 'enquéte ont permis de mettre en 5évidence 11 cas de mammites cliniques
sur un ensemble de 344 vaches soit une prévalence de 3,2%. Ces 5résultats sont 5influencés
par plusieurs facteurs liés a I'animal 5 tels que I'dge, le nombre de gestations, le niveau de

production du lait, stade de lactation. Et autres facteurs hygiénique .

Mots clés : mammites, Chlef, Mascara, facteurs, vaches laitieres, enquéte.



Abstract
In order to seek the level of application of hygienic measures in dairy cattle breeding and its

impact on the appearance of mastitis, a questionnaire survey was carried out during the
extended period between April and June 2021. The questionnaire is intended for dairy cattle
breeders in the CHLEF and MASCARA region, in order to evaluate their hygienic practices and
highlight the risk factors and their impact on mammary health. The work is carried out on 344

lactating cows on6 cattle farms.

The results of the survey revealed 11 cases of mastitis out of a total of 344 cows (3.2%). These
results are influenced by several factors related to the animal such as (age, number of
pregnancies, level of milk production, stage of lactation.) and other hygienic

factors.

Key words: mastitis, Chlef, Mascara, factors, dairy cows, survey.
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Introduction

Le lait est un milieu propice a la multiplication de plusieurs contaminants. Un contrdle de ce
produit est nécessaire, en particulier pour la transformation qui utilise le lait cru. L'organe de
synthése de ce lait est la mamelle de la vache laitiere qu'est un organe tres sensible, elle
représente un véritable enjeu par rapport a la productivité d’une exploitation c’est pour cette
raison les producteurs n’hésitants plus a investir du temps et de I'argent pour le contréle des
mammites (Remy, 2002). De par l'incidence des mammites, la santé humaine peut se trouver
compromise par la présence d'agents pathogénes, des toxines ou des résidus d'antibiotiques

résultant du traitement des mammites (Poutrel, 1986).

En effet, la mammite est une réaction inflammatoire de la glande mammaire d'origine
infectieuse, traumatique ou toxique. Elle est considérée comme I'une des maladies les plus

importantes, est I'un des problémes courants rencontrés en élevage bovin laitier.

En Algérie, comme dans la plupart des pays, les mammites bovines constituent une pathologie
dominante dans les élevages des bovins laitiers. La connaissance précise des différents
facteurs susceptibles d’augmenter le risque d’infections intra-mammaires chez la vache est
indispensable pour la définition et I'adaptation des programmes de maitrise des mammites
aux différentes situations épidémiologiques. De ce fait, il devient nécessaire de mettre en

place des enquétes épidémiologiques.

On comprend ainsi le grand intérét suscité par les mammites, les publications scientifiques sur
ce sujet sont innombrables mais la difficulté a soigner cette maladie majeure est d'autant plus
grande que le probléeme est complexe. Mais, heureusement, qu'elles ne sont pas une fatalité
car il existe des moyens de lutte efficace. C’est dans ce cadre qu’on a choisi ce sujet afin de
déterminer ces facteurs de risque d’infections intra-mammaires et de présenter un plan de

lutte contre cette pathologie.

Notre travail s’inscrit dans ce cadre et son objectif est de déterminer la prévalence des
mammites cliniques ainsi que les facteurs de risque d’infections intra-mammaires et de mettre
en place un plan de lutte contre cette pathologie. Ce travail comporte deux parties :

Une partie bibliographique : c’est une synthése sur les principaux agents causals des infections

mammaires, ainsi que les facteurs de risque de cette infection.



Une partie pratique : consiste a faire une enquéte sur les mammites cliniques rencontrées
chez les vaches laitieres dans certaines fermes de la région de Mascara et chlef dont le but est
d’identifier les principales causes de cette pathologie afin d’établir un plan de lutte contre ces

infections



l. Les infections intra-mammaires chez la vache

I.1. Espéces bactériennes a I'origine des infections

Les bactéries responsables de mammites sont classiquement réparties en deux
catégories, ce qui permet, en fonction du profil, d’établir des plans adaptés de lutte : les
bactéries contagieuses, qui se transmettent d’'une vache a l'autre et les bactéries

environnementales ou les vaches se contaminent a partir de I’environnement (Guillot ,2016).

I.1.1. Bactéries contagieuses

Les bactéries contagieuses sont également appelées « bactéries a réservoir mammaire
». Ces bactéries vivent au niveau de la mamelle (peau de la mamelle et des trayons, ou encore
dans le tissu glandulaire). Elles se multiplient dans la mamelle et sont excrétées dans le lait. La
transmission d’une vache infectée a une vache saine se fait pendant la traite ou par
I'intermédiaire d’un vecteur : les mains du trayeur, les manchons trayeurs, les lavettes, etc.
Elles causent généralement une augmentation du comptage cellulaire, a I'origine la plupart

du temps des mammites subcliniques, et induisent peu de mammites cliniques (Remy, 2010).

Initialement, une ou quelques bactéries pénetrent dans la mamelle, s’y multiplient et
une souche prend le dessus sur les autres. Cette souche colonise I'ensemble du quartier et ce
sont les « descendants » de cette souche qui sont excrétés dans le lait et colonisent a leur tour
les autres vaches. Le modele de contamination est donc un modeéle dit monoclonal, comme

représenté sur la figure 1.

Les principaux germes contagieux sont donc les mémes que les germes a l'origine de
mammites subcliniques : S. aureus, certains staphylocoques a coagulase négative(SCN), des

streptocoques variés (Str. uberis, Str. agalactiae).
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Figure 1 : Infection des vaches sur un modeéle monoclonal (Guillot., 2016).

1.1.2. Bactéries environnementales

Ces bactéries vivent et se multiplient dans I'environnement, dans la litiére
particulierement. Les conditions de litiere vont influencer le nombre de germes présents dans
I'environnement et par conséquent la probabilité pour une vache de s’infecter (outre la
sensibilité individuelle de I'animal). Il s’agit de bactéries souvent considérées comme
opportunistes et qui tirent avantage d’une situation qui rend la glande mammaire susceptible

a l'infection (Remy, 2010).

La mamelle est plus sensible aux germes environnementaux dans la période autour du vélage,
alors que la vache est immunodéprimée. La contamination se fait par contact direct avec

entrée des bactéries par le canal du trayon lorsque I'ostium n’est pas bien refermé.

La contamination se faisant via I'environnement, chaque vache est alors contaminée par sa
souche « propre » d’'une méme espece bactérienne et il n'y a pas de contamination
horizontale entre les animaux. La contamination se fait donc selon un modeéle polyclonal avec

une souche par vache, comme représenté sur la figure 2.
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Figure 2 : Infection des vaches sur un modele poly-clonal (Guillot, 2016).

Les bactéries associées a une contamination par I'environnement sont plus a I'origine
des mammites cliniques. L’élévation des cellules somatiques est souvent de courte durée et,
méme si elle peut étre élevée, est donc rarement détectée par les comptages cellulaires du
controle laitier. Les germes ne persistent généralement pas longtemps dans la mamelle. Les

principaux germes environnementaux sont donc les mémes que pour les mammites cliniques:

Les bactéries coliformes (E. coli, Klebsiella sp, Pseudomonas aeruginosa) et Streptococcus

uberis (Guillot, 2016).

1.1.3. Les différents germes responsables des mammites
1.1.3.1.Pathogénes majeurs

Les pathogénes majeurs sont appelés ainsi du fait de leur importance économique et
épidémiologique (Remy, 2010). Trois germes en particulier revétent une importance au

niveau des mammites : E. coli, Str. uberis et S. aureus.

> Escherichia coli

Il s’agit d’'une bactérie Gram négatif, d’origine intestinale, présente dans
I'environnement de la vache. L’'infection provient des germes présents dans la litiere souillée,
le fumier, le sol, les patures contaminées ou encore les eaux stagnantes. Les animaux sont

infectés pendant la période séche ou autour du vélage majoritairement.



Les infections se font sur un modeéle poly-clonal. La contagiosité est quasiment inexistante,

I'infection d’un animal sain a partir d’'un animal contaminée étant exceptionnelle.

Les infections conduisent majoritairement a des mammites cliniques, de courte durée.
L'infection disparait rapidement du quartier infecté, la guérison spontanée est fréquente si

I'infection n’est pas grave.

La gravité de ces mammites est due a la libération d’endotoxines lors de la mort des bactéries,
endotoxines provoquant un état inflammatoire grave. Des souches plus invasives peuvent

engendrer des bactériémies et septicémies (Guillot, 2016).

» Staphylococcus aureus

Il s’agit d’'une bactérie Gram positif, tres contagieuse, ayant la capacité de déjouer le
systéme immunitaire en s’installant profondément dans le parenchyme mammaire,
s’enkystant grace a son systeme enzymatique et en provoquant des abcés. Elle peut aussi
échapper aux défenses immunitaires en persistant dans les phagocytes. La bactérie est
capable de produire des toxines. Elle possede en plus de nombreux genes de résistance aux

antibiotiques (Guillot, 2016).

L'infection provient de germes présents sur la peau des trayons et de la mamelle des
vaches infectées, mais aussi des mains de I'éleveur. Les lésions au niveau des trayons

favorisent la persistance du germe et en font d’excellents réservoirs.

La transmission se fait sur un modéle monoclonal ou oligoclonal quasi exclusivement. Une a
deux souches peut contaminer la majorité du troupeau. La transmission se fait donc au cours
de la traite, par I'intermédiaire des mains de |'éleveur, des lavettes ou des lingettes ou encore

et surtout par l'intermédiaire des faisceaux trayeurs (Guillot, 2016).

La majorité des mammites sont subcliniques et peuvent devenir chroniques. Les
comptages cellulaires augmentent fortement. Des manifestations cliniques sont cependant
possibles ; la mammite gangréneuse notamment, mammite suraigué liée a la production de
certaines toxines provoquant une vasoconstriction puissante entrainant la gangréne par
ischémie. La peau devient violacée puis noire jusqu’a la formation d’un sillon disjoncteur
limitant la partie nécrosée. Lors de manifestation aigué I'inflammation touche le quartier, sans

provoquer de nécrose. Le lait est modifié, souvent jaunatre a rosé (Guillot, 2016).
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» Streptococcus uberis

Il s’agit d’une bactérie Gram positif, qui peut vivre a la fois au niveau des trayons et
de la peau de la vache mais aussi dans I’environnement. La bactérie est assez résistante au
froid. Les sources majoritaires sont a la fois la peau, les poils, les matieres fécales, les
naseaux et le placenta (les voies génitales en général). Ce germe est saprophyte et peut donc

vivre dans le milieu extérieur (Guillot, 2016).

La transmission se fait a partir de I'environnement, sur un modele polyclonal. La
contamination a partir de prairies sur-paturées est assez fréquente, comme lors de la période
séche. Une fois les animaux infectés, l'infection peut devenir chronique, surtout si le
traitement n’est pas mis en place rapidement ou s’il n’est pas adapté : cette situation peut
conduire a la création d’animaux « réservoir ». A partir de ce moment, la bactérie se multiplie
dans la mamelle et peut se transmettre aux autres vaches lors de la traite. La transmission se
fait alors sur un modele monoclonal. Les deux modéeles peuvent donc coexister dans un méme
élevage avec des contaminations a la fois environnementales et contagieuses. Les mammites

sont plus fréquemment cliniques, surtout autour du vélage (Guillot, 2016).

» Streptococcus dysgalactiae

Il s’agit d’une bactérie Gram positif. Les sources majoritaires sont les trayons, les quartiers
infectés mais aussi I’environnement général de la vache. La bactérie se transmet plutot

pendant la traite méme si une transmission a partir de I’environnement est possible.

Les infections sont souvent subcliniques, avec une hausse des comptages cellulaires.
Les trayons blessés favorisent grandement la transmission des germes. Mais les mammites
peuvent aussi étre cliniques, méme graves, avec généralement des mammites plus séveres

gu’avec Str. Uberis (Guillot, 2016).

1.1.3.2. Pathogénes mineur

1.1.3.2.1 Les espéces contagieuses

» Staphylocoques a coagulase négative

Il existe de trés nombreuses espéces de staphylocoques a coagulase négative. Il s’agit
de bactéries Gram positif, opportunistes, commensales de la peau des trayons. Il existe des

espéces environnementales et des especes contagieuses.
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Elles colonisent souvent le canal du trayon et il est important d’évacuer quelques jets
avant de récupérer un échantillon pour bactériologie. Le plus souvent, ces bactéries causent
des mammites subcliniques, méme si des mammites aigués peuvent apparaitre suite a
I'infection. Les hausses des comptages cellulaires sont plus faibles qu’avec les S. aureus et
autres agents pathogenes majeurs. Les conséquences économiques de ces SCN sont donc

faibles.

La transmission de ces bactéries se fait pendant la traite mais surtout au tarissement.
Les bactéries étant commensales de la peau, elles peuvent coloniser la glande mammaire,
devenant alors opportunistes. Au contraire du S. aureus, les guérisons spontanées,
notamment au tarissement, sont nombreuses. Les infections a SCN sont plus fréquentes chez

les primipares que chez les multipares (Guillot, 2016).

» Streptococcus agalactiae

Cette bactérie, trés contagieuse, est une bactérie a réservoir mammaire strict. Elle ne se
multiplie quasiment pas en dehors de Ila mamelle. Les infections causent
presqu’exclusivement des mammites subcliniques avec une trés forte hausse des comptages
cellulaires et une diminution de la quantité de lait produit. Au contraire de S. aureus, les
infections ne persistent pas dans le temps et les mammites sont assez aisées a soigner,

répondant bien aux antibiotiques (Guillot, 2016).

» Mycoplasma bovis

La bactérie est trés contagieuse. Jusqu’a 80% des animaux peuvent étre contaminés
en quelques semaines. Elle rentre dans les troupeaux par I'intermédiaire d’achat d’animaux
infectés, porteurs de la bactérie dans le tractus respiratoire en particulier. L’excrétion peut
durer des mois voire des années. La bactérie peut survivre jusqu’a un mois dans
I'environnement en présence de conditions favorables. De plus, les vaches avec des quartiers
contaminés vont contaminer les autres animaux lors de la traite. Une contamination par voie

systémique de la mamelle est possible (Fox et al., 2008).

La mamelle est fréquemment enflée et les sécrétions deviennent séreuses ou purulentes. La
production laitiere diminue tres fortement, conduisant a un impact économique fort. Les

traitements sont relativement inefficaces et les vaches infectées présentent une infection



persistante. |l est préférable de considérer comme excrétrice a vie une vache qui a été

contaminée.

Les mycoplasmes causent d’autres affections que des mammites, comme des
pneumonies chez les vaches, bovins de boucherie et veaux. Des arthrites peuvent également
étre rencontrées chez des veaux. Ces signes d’appel doivent faire penser a une circulation de
mycoplasmes dans I'élevage. L'identification et I’élimination rapide des animaux contaminés

est primordiale (Guillot, 2016).

» Corynebacterium bovis
Il s’agit d’'une bactérie Gram positif commensale du pis, trés rarement a l'origine
d’infection mammaire. Elle vit sur la peau des trayons et de la mamelle. La contamination se

fait essentiellement durant la traite, lorsque les mesures de prévention sont inadéquates.

1.1.3.2.2. Les espéces environnementales

» Trueperella pyogenes

Cette bactérie est une des bactéries responsables des mammites d’été, infectant
notamment les génisses gravides ou les vaches au tarissement. Il existe d’autres bactéries
pouvant causer ces mammites d’été mais Trueperella pyogenes en est la bactérie cause
principale. La mammite est clinique, trés sévere, pouvant conduire a une mortalité proche de
50% en cas d’absence de traitement. Les sécrétions sont malodorantes, purulentes et
épaisses. La transmission se fait par les mouches notamment Hydrotea irritans, et les plaies
au niveau des trayons attirent les insectes et favorisent donc la contamination. Les patures a
risque sont donc a éviter en période estivale. Les traitements sont peu efficaces et la réforme

est recommandée (Guillot, 2016).

» Nocardia spp.

Il s’agit d’une bactérie Gram positif. Cette bactérie est retrouvée sur le sol. Lors
d’infection, les mammites sont graves, avec une fistulisation du quartier et un amaigrissement
de I'animal, conduisant a la réforme dans de nombreux cas voire a la mort dans 15% des
infections. La plupart des infections se produisent apres instillation d’un traitement intra-
mammaire sans nettoyage du trayon et avec un embout contaminé. La pollution des embouts

peut étre causée par de I’eau ou de la terre contaminée (Guillot, 2016).
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» Pseudomonas aeruginosa

Il s’agit d’'une entérobactérie Gram négatif a I'origine de mammites cliniques aigués
voire suraigués, mortelles. Elle se développe dans les endroits humides, les zones d’eau
stagnante et méme la litiere humide. L’'infection est donc la plupart du temps sporadique. Il
existe cependant des épisodes d’épidémie de mammites a Pseudomonas. L'eau de nettoyage
du matériel de traite est alors a l'origine de ces contaminations. Les injections intra-
mammaires avec des embouts contaminés peuvent permettre au germe de pénétrer dans la
mamelle. Le traitement est tres difficile, la bactérie ayant tendance a former un biofilm Ia
protégeant des défenses immunitaires et des antibiotiques. La réforme des vaches

contaminées est la solution recommandée (Guillot, 2016).

» Serratia spp.

Il s’agit d’une entérobactérie Gram négatif a I’origine de mammites cliniques sans atteinte
de I'état général. Les germes vivent dans le sol et sur les plantes. La contamination des trayons
se fait entre les traites. Le maintien d’un environnement propre est la meilleure prévention
face a ce germe. Il faut aussi éviter les zones d’eaux stagnantes ou les patures boueuses.
Certaines souches présentent une résistance a la chlorhexidine. Le traitement est difficile
(Guillot,2016).

> Entérocoques

E. faecaliset E. faeciumsont les bactéries les plus souvent isolées. Elles vivent dans le
tractus intestinal et contaminent I’environnement par l'intermédiaire des matieres fécales.
Régulierement, les infections deviennent chroniques (Guillot, 2016).

» Bacillus cereus

Ce bacille est associé a la dréche de distillerie, dans laquelle se retrouvent les spores. La
contamination a lieu si les animaux se couchent sur des refus d’ensilage. La mammite
causée est grave, aboutissant a la gangrene du quartier. De méme, les seringues intra
mammaires peuvent permettre la pénétration du germe. La réponse aux antibiotiques est
faible (Guillot, 2016).

» Les champignons, levures et algues

- Champignons : Trichosporon spp. et Cryptococcus spp.: La contamination fait

habituellement suite a une infection bactérienne préalable difficile a traiter, avec

utilisation d’une seringue intra-mammaire sur une longue période. Bien souvent, le germe
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pénétre dans la glande lorsque les conditions d’hygiéne n’ont pas été respectées lors du
traitement local de l'infection précédente. L'augmentation de la fréquence de traite
améliore les pronostics d’auto-guérison de ces mammites (Remy, 2010).

Levures :Candida spp. : Les levures a I'origine de mammites sont C. krusei, C. albicans, C.
rugosa. Elles sont plus fréquentes que les infections dues a d’autres champignons. Elles
sont secondaires a une premiere infection bactérienne. Ces germes environnementaux
sont bien souvent introduits lors de I'utilisation de préparations intra-mammaires dans de
mauvaises conditions d’hygiéne. Les mammites sont cliniques, de sévérité moyenne mais
difficile a traiter. Bien souvent la mammite s’aggrave petit a petit malgré les traitements
car les levures sont insensibles aux antibiotiques et utilisent les pénicillines et
oxytétracyclines comme sources d’azote. La mammite devient chronique et la vache doit
alors étre réformée. L’arrét des antibiotiques améliorent la situation. L’auto-guérison est
cependant possible si la progression de la levure dans la glande mammaire n’est pas trop
importante (Remy, 2010).

Algues : Prototheca spp. : Cette algue est présente dans les bouses et les eaux stagnantes.
Elle se développe dans les zones humides, chaudes et souillées par les bouses. Les
mammites causées sont souvent subcliniques mais parfois aigués. Les comptages
cellulaires augmentent fortement et la production laitiere chute. Les antibiotiques ne sont
pas efficaces et la mammite est quasiment impossible a soigner. Les quartiers vont se tarir
petit a petit et la réforme est souvent la seule solution économiquement viable. La lutte
contre les eaux stagnantes permet de lutter contre 'algue. L’eau de la machine a traire

doit étre traitée et les conduites d’eau désinfectées (Guillot, 2016).

I.2.Les différents types de mammites

Avant toute chose, il est nécessaire de définir les notions de mammites cliniques et

subcliniques, qui constituent une seule et méme entité pathologique avec des manifestations

cliniques différentes. La mammite est un état d’inflammation de la mamelle. Cette

inflammation est chez la vache, le résultat d’une infection de la mamelle par des bactéries,

des levures ou des virus (Herlekar et al., 2013).

La mammite fait donc intervenir trois acteurs : I'hote, le germe et 'environnement. L’infection

de la glande mammaire se déroule presque toujours par I'entrée du germe par le canal du

trayon. Une fois le germe a 'intérieur de la mamelle, les défenses immunitaires de la vache
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vont s’activer, conduisant a I'arrivée de leucocytes dans la sécrétion lactée, les « cellules ». Ce
phénomeéne a donc toujours lieu, que I'on soit dans le cadre d’une infection clinique ou

subclinique (Guillot, 2016).

1.2.1. La mammite clinique

On parle de mammite clinique lorsqu’il y a une modification de I'aspect du lait. Dans
certains cas, une atteinte du quartier avec signes d’inflammation locale, voire une atteinte de
I'état général sont observés : un systeme de grade lors de mammites cliniques permet de

qualifier les différents états représentés dans le tableau 1.

La détection des mammites cliniques passe donc par un examen plus ou moins
approfondi pour détecter précocement le probléme et pour permettre de grader la mammite.
En effet, si I’éleveur n'observe pas les premiers jets lors de la traite, il ne peut détecter les
mammites cliniques de grade 1. La palpation de la mamelle est nécessaire pour détecter un

guartier enflammé pour les mammites de grade 2.

Tableau 1 : Echelle de sévérité des mammites (Durel et al., 2011).

) Mammite Mammite clinique
Symptémes ..
subclinique Grade 1 Grade 2 Grade 3
Elévation des
cCsI " i " ’
Altération du
: - + + +
lait
Quartier
enflammé ) ) " i
Etat général N
altéré i i )

CCSI : Comptage cellulaire somatique individuel

L'apparition de mammites cliniques est liée :

-A I'animal lui-méme. La sensibilité augmente surtout avec le rang de lactation. De 7 a 10 %
des primipares sont atteintes contre 20 a 25 % des vaches adultes. Une vache ayant fait une
mammite clinique est une vache sensible par la suite aux infections mammaires (Durel et al.,

2011). Le statut immunitaire de I’'animal influence aussi les manifestations cliniques.
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- Au germe a l'origine de la mammite. Certains germes vont causer moins de
symptomes que d’autres chez des animaux au statut immunitaire identique. Les

bactéries Gram négatif sont plus souvent a I'origine de manifestations cliniques.

- Aux conditions de vie. Les conditions de logement et de traite sont primordiales et

conditionnent I’exposition des animaux sensibles aux germes (Guillot, 2016).

Les mammites suraigués, ou de grade 3 se manifestent par un abattement marqué
(92 %), du lait modifié voire une agalactie (90 %), une anorexie (72 %), une déshydratation
marquée (44 %) et une hyperthermie sévere (18 %). Elles surviennent essentiellement, pour
60 % d’entre elles au cours du premier mois post-partum et surtout dans les quatre premiers

jours (29 % des mammites suraigués) (Menzies et al., 2003).

Les principaux germes responsables des mammites cliniques sont des bactéries coliformes (E.
coli, Klebsiella sp, Pseudomonas aeruginosa) et Streptococcus uberis, méme
si d’autres germes peuvent étre impliqués (Str.aureus, Staphylococoques coagulases

négatives, etc.) (Berthelot et Bergonier, 2006 ; Gay et al., 2010).

1.2.2. La mammite sub-clinique

Une mammite sub-clinique n’est pas a I'origine de répercussion sur I'aspect visuel du
lait ni sur I'état général de I'animal. Il a été admis que les mammites chroniques seront
classées parmi I'entité des mammites sub-cliniques : ce cas particulier de mammite présente
une évolution sub-clinique, quelques épisodes cliniques pouvant étre rencontrées. Quelques
modifications au niveau de la mamelle lorsque les infections sont chroniques et assez
anciennes, comme une fibrose du parenchyme mammaire ou une hypertrophie des nceuds

lymphatiques mammaires, sont possibles (Roussel et al., 2011).

Le lait, bien que macroscopiquement normal, est pourtant modifié lors de mammites
subcliniques. Le nombre de leucocytes augmente et ce, de maniére assez durable pour étre
détecté par des comptages cellulaires. La détection des mammites subcliniques dans un
troupeau est intrinséquement liée a la présence d’'un comptage cellulaire, et a la fréquence

de ces comptages (Roussel et al., 2011).

Les bactéries les plus fréquemment associées aux mammites subcliniques sont des bactéries

Gram + qui sont responsables de ces infections subcliniques comme les S. aureus, les
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staphylocoques a coagulase négative, des streptocoques variés (Str. uberis, Str.
agalactiae). Les germes Gram négatif peuvent étre a l'occasion étre responsables de

mammites subcliniques (Fabre et al., 1997 ; Gay et al., 2010).

L'étude des comptages cellulaires individuels permet de repérer les animaux
durablement infectés, avec des comptages dépassant le seuil de 300 000 cellules au cours de
plusieurs contréles sur une durée de plusieurs semaines et donc de cibler les animaux
« réservoirs » de germes dans I'élevage. De méme, I'étude des CCSI permet aussi de repérer

les animaux correctement soignés aprées un épisode de mammites cliniques (Guillot., 2016).

Les mammites subcliniques sont invisibles aux yeux de I'éleveur en dehors des
résultats de CCSI, au contraire des mammites cliniques, mais sont tout aussi néfastes pour la
productivité d’'un élevage, engendrant des conséquences économiques importantes et
insidieuses. Etablir un pronostic de curabilité des cas de mammite subclinique revét alors un

caractere important pour I’éleveur (Guillot, 2016).

Un critere pronostique important est I'ancienneté de I'infection. Une infection
chronique est de moins bon pronostic qu’une infection aigué (Bosquet, 2014). Les germes,
lors d’infection chronique pénétrent plus profondément dans le parenchyme et peuvent
s’enkyster, comme notamment S. aureus (Jones et al., 1998), étant alors moins sensibles aux
antibiotiques et aux défenses naturelles. Ainsi, détecter rapidement une mammite permet
d’éviter au maximum que cette derniére évolue vers la chronicité et soit par conséquent plus
difficile a soigner. C'est pourquoi il est intéressant de disposer de documents permettant de
dater les infections ainsi que cibler le germe potentiellement responsable. L'étude des
comptages cellulaires et des registres d’élevage permet d’établir un diagnostic
épidémiologique et ainsi déterminer les germes les plus probablement impliqué, ce qui aidera

le praticien a établir un plan d’action ciblé pour I'élevage.

I.3. Facteurs de risque liés aux conditions d'élevage

1.3.1. Conditions de logement et de traite

L'origine principale des 4 germes les plus préoccupants est lié soit a la mamelle, avec
les infections en place (Staphylococcus aureus, Streptococcus agalactiae), soit a
I'environnement, en particulier les litieres (Escherichia coli et Streptococcus uberis) (Poutrel,

1985). L'action sur les facteurs de risque liés aux conditions de logement et a la traite reste
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donc prioritaire pour la maitrise des nouvelles infections dues a ces 4 germes.

1.3.1.1. Conditions de traite

Le canal du trayon, et en particulier la kératine et différents constituants (acides gras
a longues chaines, protéines a activité antibactérienne) s'opposent a la pénétration des micro-
organismes pathogénes dans la mamelle. Des travaux récents montrent que chaque traite
(réalisée avec une installation conventionnée) élimine un tiers de la kératine, ce qui permet
de stimuler sa production et son renouvellement. Au-dela d'effets du rang et du stade de
lactation ou de la génétique, I'hyperkératose peut étre considérée comme résultat de
mauvaises conditions de traite (Shearn et al., 1997), en particulier au niveau de la pulsation,

des manchons trayeurs et de la sur traite.

L'influence de la traite sur l'incidence des mammites a été étudiée par divers auteurs. D'aprés
(Roussel et Ribaud 2000), dans leur étude sur les mammites, |'absence de nettoyage et de
désinfection des griffes apres la traite d'une vache a mammite clinique est associée a une

augmentation du risque de mammites des vaches primipares autour du vélage.

Les vaches laitieéres sont soumises a la traite biquotidienne, en moyenne 305 jours par an. Ce
rythme souligne la nécessaire qualité des conditions dans lesquelles se déroule la traite. La
période de traite est la plus propice a l'installation des germes. Trois éléments interviennent :

R/ . . N .

%* Le fonctionnement de la machine a traire

+* Latechnique de traite

+* L'hygiéne de la traite

Des défauts liés au réglage de la machine a traire, a son entretien, a la technique ou a I'hygiéne
de traite vont permettre le développement des mammites dans le cheptel. Ces défauts

agissent en favorisant :

L X4

L'apparition de Iésions sur les trayons

K/

AS

La diminution des défenses de la mamelle

K/
*

La formation de nouveaux réservoirs de germe

K/

AS

La transmission des germes aux quartiers

Un niveau de vide trop important, des pulsateurs déréglés (fréquence ou rapport de

pulsation), des manchons trop durs augmentent la sensibilité de la mamelle ; la soustraite,
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favorisée par des conditions de traite génératrices de stress ou une mauvaise préparation de
la mamelle, et certaines pratiques telles que la sur traite ou l'arrachage des griffes sans
coupures du vide en fin de traite, diminuent également les défenses de la mamelle. Outre ces
conditions, l'agression de la peau des trayons (produits de lavage trop concentrés ou
caustiques) provoque des lésions favorables a la constitution de nouveaux réservoirs de

germes.

Un nettoyage ou un entretien de l'installation de traite mal assurés vont également y
permettre le développement de germes ; exemple : manchons fissurés, absence de nettoyage
de la canalisation a vide (Roussel et Ribaud, 2000).

Par ailleurs, certaines études ont confirmé l'intérét de traire les vaches infectées endernier

(Wilson et al., 1995) et celui de la désinfection des trayons avant la traite (Serieys et al., 1995).

1.3.1.2.Les facteurs liés au logement

Les conditions de logement des vaches laitieres jouent un réle important dans
I'épidémiologie des infections mammaires (Serieys, 1985). En effet, le logement est un facteur
tres important de la qualité du lait. L'aménagement d'un batiment d'élevage obéit a des
normes précises. Des défauts de conception ou de son utilisation favorisent |'apparition des
mammites. Ils exposent les vaches a divers traumatismes de la mamelle, ou permettent une

sur contamination de la litiere (Serieys, 1985).

Contrairement a Escherichia coli, Streptococcus uberis est excrété de maniere irréguliere dans
les bouses. D'autres sites existent chez I'animal pour Streptococcus uberis : cavité buccale et
tractus génital, en particulier lors de métrites (Lerondelle, 1985). Ces bactéries contaminent
la litiere et s'y multiplient si les conditions sont favorables (humidité, chaleur, aérobiose). La

paille est un substrat favorable au développement de Streptococcus uberis (Bramley, 1982).

Les conditions de logement ou de paturage qui maintiennent les vaches propres sont
reconnues comme des moyens limitant les mammites (Barnouin et al., 1986 ; Faye et
al.,1994). La note de propreté des vaches peut alors étre un indicateur pertinent (Faye et
Barnouin, 1985). Cependant, le niveau de contamination des litieres représente le facteur
d'infection par les micro- organismes de I'environnement a mattriser, en particulier autour du

vélage pour Escherichia coli ou durant le tarissement et les premiers mois de lactation pour
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Streptococcus uberis. Ce niveau de contamination des litieres n'est pas lié a I'état de propreté
optique des litieres (Serieys., 1985), mais plutot aux conditions d'ambiance. La maitrise de
celles-ci (humidité, chaleur) permet de limiter le développement microbien (Capdeville et
Tillie, 1995).
1.3.1.3. Facteurs liés a I'alimentation

L'influence de I'alimentation sur les mammites semble assez limitée (Bailleux - Baudry,
1994). Elle est en tout cas, secondaire par rapport a celle des facteurs cités précédemment.
C'est I'alimentation vitaminique et minérale qui pourrait jouer le réle le plus important par le
biais de la stimulation des systemes de défenses de I'organisme et en particulier I'apport en
vitamine E et sélénium. (Smith et al., 1984) ont montré qu'une supplémentation en vitamine
E de 0,74 g / jour (en plus de I'apport de la ration estimée a 0,32 g / jour, 21 jours avant le
vélage, entrainait une diminution de 37% de l'incidence des mammites cliniques et un
raccourcissement de la durée des symptomes de 44%. La méme équipe a trouvé lors d'une
autre étude que l'apport de vitamine E et sélénium a des génisses, pendant les 60 derniers
jours de gestation, réduisait le nombre d'infections mammaires au vélage de 42% et la durée
des infections autres que celle a Corynébactérium bovis de 40 a 50% (Smith et al., 1985).
Erskine et al. (1988 et 1990) se sont intéressés a la reproduction expérimentale des mammites
a Escherichia coli et Staphylococcus aureus chez des vaches carencées ou supplémentées en
sélénium. L'induction de mammites colibacillaires chez les primipares nourries avec une
alimentation carencée en sélénium s'est accompagnée de signes cliniques plus marqués et
d'une persistance plus longue des infections que chez des animaux recevant un supplément

de 2 mg de Se par jour.

La supplémentation n'a pas eu d'effet sur l'intensité des signes cliniques, ni la durée de
I'infection a Staphylococcus aureus. Les auteurs suggerent que les différences observées entre
les 2 expériences pourraient étre liées a la différence de pathogénie de la glande mammaire
aux infections en agissant sur les polynucléaires neutrophiles. Il a été montré en effet, que
I'apport de vitamine E et Se, que ce soit par voie orale ou parentérale, augmente I'aptitude de
polynucléaires neutrophiles a tuer les bactéries qu'ils ont phagocytés (Gyang et al., 1984 ;

Hogan et al., 1990 ; Hogan et al., 1992).
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1.3.1.4. Facteurs liés a I'animal

La conformation de la mamelle elle-méme favorise ou limite les agressions
bactériennes. Il est possible de sélectionner les animaux en fonction de leur conformation
mammaire pour améliorer la résistance de ces derniers aux agressions extérieures et ce a
différents niveaux. Un port bas des trayons peut favoriser le risque de mammites. Les animaux
ayant des trayons en dessous des jarrets sont plus exposés aux mammites que les autres. Cela
peut étre d a un décrochement de la mamelle suite a la rupture des ligaments suspenseurs
du pis, a une mamelle trop volumineuse ou tout simplement a un défaut originel de

conformation.

Ces trayons sont alors plus exposés. En sélectionnant sur ce critére, il est possible de
sélectionner des mamelles de plus petite taille, mais surtout des mamelles avec de meilleurs

ligaments suspenseurs et des mamelles naturellement correctement conformées.

La sélection sur le critere de « conformation de la mamelle » permet aussi de travailler sur la
conformation des trayons, dont la morphologie est plus ou moins homogéne au sein d’un
méme troupeau. Ceci joue un réle important dans I'adaptation entre les faisceaux trayeurs
utilisés et la morphologie des trayons. Avec des trayons homogenes, les manchons seront
adaptés a I'ensemble du troupeau. La traite sera mieux réalisée et les glissements, entrées
d’air ou encore la sous-traite seront moins fréquents. Or tous ces éléments sont a risque pour

la transmission des germes et I'apparition de mammites (Sérieys, 1990).

De méme, des mamelles déséquilibrées entre les quartiers avant et arriere risquent
d’aboutir a des défauts de traite dans certains quartiers, ce qui favorise les mammites (Durel

etal., 2011).

Il. Lutte contre les infections mammaires

Afin de lutter contre les infections mammaires il faut, d'une part, éliminer les infections
présentes, ce qui va permettre de diminuer la persistance des infections, et d'autre part
prévenir les nouvelles infections, ce qui va diminuer l'incidence des infections. L'association
de ces deux types de mesures permet d'agir sur la prévalence des infections dans les

troupeaux.
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II.1. Plan de traitement des mammites cliniques

Les quartiers infectés représentent une source de germe importante. Il est
indispensable que I'éleveur ait une stratégie de traitement qui lui permette de soigner

efficacement la grande majorité des cas qu'il dépiste.

II.1.1. Traitement des mammites cliniques accompagnées de signes généraux

Le traitement des mammites cliniques accompagnées de signes généraux débute par
la gestion du choc via la fluidothérapie, la correction des troubles électrolytiques éventuels et
I'administration d'un anti-inflammatoire. Le traitement antibiotique se fait par voie
galactophore (= intra-mammaire) avec un spectre large Gram — et Gram +, et générale pour
lutter contre les infections secondaires a la bactériémie. Les mammites cliniques avec signes
généraux nécessitent un traitement de premiere intention le plus efficace possible afin
d'éviter I'évolution vers la septicémie et la mort de I'animal.

Pour l'antibiotique par voie galactophore, (Bosquet et al., 2013) recommandent une
association large spectre Gram + et Gram — de type B-lactamine — aminoside, amoxicilline —

acide clavulanique ou bactéricide — néomycine.

Le traitement par voie générale cible les Gram — afin de lutter contre les conséquences
de la bactériémie avec des fluoroquinolones, du sulfamide — triméthoprime, des aminosides

ou de la colistine (Bosquet et al., 2013).

11.1.2. Traitement des mammites cliniques non accompagnées de signes généraux

Les mammites cliniques non accompagnées de signes généraux sont souvent des
infections récentes et de localisation parenchymateuse superficielle. (Bosquet et al., 2013)
recommandent ['utilisation de la voie galactophore en premiére intention. La voie générale
est justifiée seulement lors de congestion importante du quartier, qui restreint la bonne
diffusion de I'antibiotique intra mammaire ou lors de mammite subclinique précédemment

détectée qui devient clinique.

Le choix des antibiotiques se fait sur la base du modele épidémiologique et des bactéries
suspectées (Tableau 2). Lorsque les bactéries Gram — sont majoritairement suspectées,
(Bosquet et al.,, 2013) privilégient les associations d'antibiotiques pour obtenir un large
spectre d'action telle I'association bacitracine-néomycine. Le choix d'antibiotiques est le

méme lorsque le modeéle épidémiologique est mixte ou indéterminé. En cas de suspicion
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principale de bactéries Gram +, les antibiotiques sont ciblés avec un spectre d'action

principalement Gram +.

Tableau 2 : Traitement d’antibiotique des mammites cliniques sans signes généraux en
premiére intention (Bosquet et al., 2013).

Modele Mixte, Environnemental Contagieux
épidémiologique | indéterminé
=20 % de < 20 % de <20 % de =20 % de
Gram - Gram - SCP+ 5CP +
Spectre d'activité Large Gram + et Gram - Restreint Streptocoques et Gram +
SCP - (Streptocoques,
SCP~+et
SCP -)
Toie Diathélique (+ générale si congestion, ancienneté)
d'administration
Choix des p-lactamine — aminoside, B-lactamines Peénicilline M,
antibiotiques par amoxicilline — acide (benzylpénicilline, Céphalosporines
vole diathélique clavulanique, bacitracine — pénéthamate) de lere et 2éme
néomycine générationl,
Lincosamides
Choix des Macrolides, p-lactanunes p-lactammes (pénéthamate) Macrolides
antibiotiques par (pénéthamate)
vole générale

11.1.3. Plans de traitement au tarissement
Le traitement au tarissement a plusieurs objectifs : I'élimination des mammites
subcliniques apparues pendant la lactation et la prévention des infections pendant la période

seche.

L'antibiothérapie systématique consiste a traiter toutes les vaches au tarissement avec un
antibiotique a spectre large. Elle est indiquée pour des élevages ou la prévalence des
mammites apparues au cours de la lactation est moyenne a élever (plus de 20 % de CCSI > 300
000 (cell/mL) et quand le risque de nouvelles infections pendant le tarissement est moyen a

élevé (Bosquet et al., 2013).

L'association d'une obturation du trayon systématique avec une antibiothérapie
sélective permet une baisse de ['utilisation des antibiotiques pendant le tarissement et la
lactation suivante. Toutes les vaches auront une obturation du trayon mais seules les vaches

infectées auront une antibiothérapie avec un spectre large. L'obturation du trayon réduit
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I'incidence des mammites lors des contaminations de la mamelle avant le vélage et diminue

la prévalence des mammites entre O et 5jours aprées le vélage (McDougall et al., 2009).

11.2. Prophylaxie sanitaire

Il. 2.1 Hygiéne et santé des animaux

L'hygiene de la traite et des batiments est une composante importante de la lutte
contre les mammites. Les principaux facteurs de risque de I'élevage identifiés sont a prendre
en compte dans le plan de lutte. Il convient de diminuer leur impact voire de les supprimer si

cela est possible.

La santé des animaux est aussi un autre facteur important dans la lutte contre les mammites.
Une surveillance particuliére doit étre apportée aux animaux en mauvais état général ou ayant
une autre maladie. Les autres maladies prédisposent aux mammites par une action mécanique
comme la fievre de lait qui induit un relachement du sphincter, par une baisse de I'immunité
telles les métrites et les acétonémies, ou parce qu'elles modifient le comportement de

I'animal comme les boiteries qui augmentent le temps de couchage (Durel et al., 2011).

11.2.2 Augmentation du nombre de traites par jour
La traite permet |'évacuation du lait et avec celui-ci d'une partie des bactéries, des
toxines et des médiateurs de l'inflammation. L'augmentation du nombre de traites par jour

pourrait en théorie contribuer a la guérison d'une mammite.

La réalisation d'une traite plus fréquente est déconseillée lors de mammites dues aux
streptocoques environnementaux. Les vaches traitées via des traites fréquentes seules ou via
I'association d'une antibiothérapie intra-mammaire et des traites fréquentes avaient des taux
de guérison clinique et microbiologique inférieurs a ceux des vaches témoins (Roberson et al.,

2004 ; Kromker et al., 2009).

Le tableau 3 suivant (Serieys, 1995) résume I'ensemble des principales mesures
prophylactiques de lutte contre les infections mammaires en indiquant notamment leur

action sur les germes d'environnement ou mammaires.
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Tableau 3 : Plan de lutte contre les mammites (Serieys, 1995).

Mode d'action

Période d'action

Infections concernées

Mesures
période | R . Réservoirs
, . s . ériode éservoirs
de lutte Prévention | Elimination | Lactation \ . d'environ-
seche |mammaires
nement
Controle et
. Oui Non Oui Non Oui Non
entretien de la
machine a traire
Lavage essuyage Oui Non Non Non Non Oui
des trayons
Opérations de Oui Non Oui Non Oui Oui
traite
Désinfection
Oui Non Oui Non Oui Non
des trayons apres
Hygiene du Oui Non Oui Oui Non Oui
logement
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l. Objectif de I'étude

Cette étude a pour but:
e De déterminer la prévalence des mammites cliniques dans les élevages bovins étudiés.
e Interpréter les résultats d’un questionnaire afin d’exploiter les sources majeures de

contaminations du lait.
Il. Présentation du lieu d'étude
Il.1.Présentation de la région du CHLEF
CHLEF est une wilaya algérienne située au nord-ouest du pays a mi-distance entre la

capital ALGER et ORAN, environ de 200 Km.
La wilaya est caractérisée par un climat méditerranéen sub-humide dans la partie du nord et
un climat continental au sud, froid en hiver et plus chaudes en été.
Chlef est caractérisée par une superficie agricole présent 65,43% de la superficie totale de la
wilaya avec une production importante : céréales, légumes seche, arboriculture, fourrages .....

la patrimoine animal de la wilaya est également diversifie : Bovins, Ovins et Caprins.

I1.2. Présentation de la région du MASCARA
Est une wilaya algérienne située au Nord Ouest du pays. La Wilaya de Mascara est
limitée a I'Est par la Wilaya de Tiaret, et Relizane, a I'Ouest par la Wilaya de Sidi Bel Abbes, au
Nord par les Wilaya d’Oran et de Mostaganem et au Sud par la Wilaya de Saida. Elle s’étend
sur un territoire d’une superficie de 5.135 Km?2. Le climat est de type méditerranéen avec une
tendance a la semi- aridité. Les changements de temps et les chutes de pluies se manifestent

surtout a la fin de 'automne et au début du printemps.
lll. Présentation des élevages

Nous avons assisté a des élevages afin de nous rendre compte des conditions
d'ambiance et des méthodes de traite et éventuellement la recherche des cas de mammites.
Dans 'ensemble, les élevages bovins ont été visité, deux élevages sont situés dans la région
de Lbiodh Medjadja, un élevage dans chacune des régions suivantes : Ouled fares, Oum drou
et Chlef centre. Dans ces élevages bovins, les vaches sont de races différentes (Montbéliarde,
Prim Holstein, Simmental, et Brune des alpes). Les caractéristiques des exploitations étudiées

sont présentées dans le tableau 4 situé ci-dessous.
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Tableau 4: Présentation des élevages étudiés.

N° Région et Nombres Quantités
D’exploitation Date de De Primipares Moyenne
visite Vaches Race Robe Ou du lait
Présentes multipares | produit par
vache I/j
Chlef 60 hol PN Mult 17 L/j
centre
1
57 Hol PN 7 Prim
20L/j
2 Ouled fares Mob PR 50 Mult
brAl
3 Oum Drou 75 Smnt PR 75 Mult 22L/)
Lbiodh 120 Mob PR 120 Mult 19L/)
Medjadja
4 1
19 Mob PR 3 Prim 16L/j
5 El kouiassmia
Hol PR 16 Mult
Lbiodh 13 Mob PR 7 Primi 16.5L/j
Medjadja
6 2
6 Multi
Smnt : Simmental Mob : Montbéliarde PR : pie rouge multi: multipare

PN : pie noire

prim: Primipares
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IV. Materiels et methodes

Une enquéte expérimentale sur le terrain comportant des questions posées oralement a

chaque éleveur au cours d’un entretien rempli par nous -méme a été menée.

Ce questionnaire (voir I'annexe) a pour but d’obtenir des informations générales sur les
vaches (4ge, nombre de gestation, race, forme de trayon, stade de lactation ...), sur la conduite
des troupeaux (type de stabulation, présence ou absence de la salle de traite, nombre de traite
par jour, répartition des vélages sur I'année, la ration alimentaire, 'age moyen au premier
vélage, caractéristiques de logement :type aération, nature de la litiere, condensation des
animaux ...), ainsi que sur I’hygiene des troupeaux (hygieéne des mamelles, de la machine a

traite, et la litiere).

Enfin, un examen général des animaux (attitude général, température, symptomes
observés...) suivi d’'un autre pour les mamelles (état général, état des trayons, aspect et

texture du lait ...) ont était fait afin d’obtenir des résultats sur les cas des mammites cliniques.

L'étude s’est étalée sur une période de deux mois ( avril et mai 2020), a raison d’une visite pour chaque
élevage, et les informations sont regroupées en détail dans les tableaux de I'annexe et présentées dans

la partie résultat.

V. Résultats

V.1.Caractéristiques des troupeaux étudiés
V.1.1. Conduit des troupeaux

Les caractéristiques de la conduite des troupeaux étudiés sont représentées dans (le tableau
5)
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Tableau 5: Caractéristiques de la conduite des troupeaux.

La traite
La ration alimentaire
N Répartition des |Age moyen de Type Nombre
d’exploitation vélages auvélage | gopulation | Salle de de
traite (Trois fois par jour)
traite /j
Concentré 4kg, Paille
1 Toute I'année 2,5ans | Semi- entravé| Présente 2 4kg + ensilage 3kg
luzerne
Concentré 4 kg,
2 Saisonnier 2ans | Semi-entravé| absente 2 ensilage3 kg, foin2kg,
paille2kg+sorgho
Concentré 4kg, Paille
3 Saisonnier 2 ans Libre Présente 2 2kg+ ensilage3kg,
foin2kg+ luzerne
Concentré 3kg, Paille
4 Toute I'année 2,5ans libre Présente 2 4kg + ensilage 3kg
+luzerne
. Concentré 3kg,
. Chariot _ .g
5 Toute I'année 2,5ans Entrave 2 ensilage3 kg, foin2kg,
trayeur .
paille2kg+sorgho
. Concentré 4 kg,
, , Chariot . .
6 Toute I'année 2,5ans Entrave 2 ensilage2 kg, foin2kg,
trayeur .
paille2kg+luzerne
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Figure 3 : Exploitation n° 3(photo personnelle,  Figure 4 : Exploitation n°4 (photo

2021) personnelle) 2021

V.1.2. Hygiéne des troupeaux

Les informations concernant I’hygiéne des troupeaux étudiés sont récapitulées dans le

tableau 6.
Tableau 6: Récapitulatif sur I'hygiéne des troupeaux étudiés.
Mamelle Machine a traite Nature de litiere
Nn
’ itati Présence Fréquence de
d’exploitation Hygiéne . Lavage et Désinfection| Epaisseurl A conC
des lésions changement
Savon + L'eau |Oui sur deux
1 Eau de javel + biocide 30 | Absente Chaque jour
Eau de javel | Ouisurune| gay de Javel + biocide 30
2 N vache Absente | Chaque jours
L'eau
Oui sur une | Eau de javel +biocide 30 +
3 L'eau + savon vache acide 6cm Chaque 5 jour
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Oui surdeux| Eaude javel + biocide

4 L’eau +savon vache +soude Tapis Chaque jour
Oui sur une Eau de Javel + biocide 30

5 L’eau +savon vache 3cm Chaque 6 jour
Oui sur une -

Eau de Javel + biocide 30
, vache .
6 L’eau +savon 3cm Chaque 7 jour

Figure 5 : Salle de traite (photo personnelle,

2021)

V.2. Prévalence globale des mammites

Sur les 69 vaches inspectées dans les 6 exploitations, nous avons compté :

> 8 cas de vaches atteintes de mammites cliniques, soit 12% de cas positifs.

? 64MP Al QUAD CAMERA
Shot on realme 7 Pr

Figure 6 : Systeme de nettoyage

automatique (Photo personnelle, 2021)

> 61 vaches sans aucun signe de mammite clinique, avec un pourcentage de 88%.

( tableau 7, figure 7)

Tableau 7: Prévalence des mammites cliniques dans les fermes étudiées.
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Nombre de vache atteint de 3
. Prévalence (%)
mammite
Résultat (+) 11 3,2%
Résultat(-) 333 96,2%
Total 344 100%
3.2%

| Cas +

H Cas -

Figure 7 : Prévalence des mammites cliniques dans les fermes étudiées.

La détection des cas de mammites est basée sur I'état général des animaux, sur |'état des
mamelles et les ganglions rétro-mammaires, et sur 'aspect et la texture du lait. Les différents
signes observés chez ces vaches atteintes de mammites sont présentés dans le tableau 8

suivant :

29



Tableau 8: Les signes cliniques observés chez les vaches atteintes de mammites.

s [€)
o ) =
o 2| n o c
S Ef “E’ 4 Q 2 o 1 e © r_su o = AT -s
r>U O o) E 3 % () o) o o T | 9 e 8 © g
) o | a Q © - E = > | Ol @ BB > =
X v S © © © o 5|8 c Y2 Q
> |3)E 88 |8 & |2 £l 32 5§ N & s
pd © A £ > @ o O
= 2 =
1 |25 | -Anorexie | 39,8 -Gonflée - -Lait - -Chute | -Mammite
. congestio hypertrophie|d'appétit | clinique
-Fiévre -chaud . blanc
nnée
1 |43]| -Vache 39 -Gonflée - -Lait - / Mammite
congestio _|Hypertrophie
affaiblie , caillouté clinique
nnée
2 4 | -Anorexie | 41 - - -Lait - / Mammite
. hypertrophies|Congestio _|Hypertrophie
-Fiévre , |caillouté clinique
~—l 1 nne ~
2 6 / 39 -Gonflée / -Lait - Chute | Mammite
Hypertrophie| d’appétit o
blanc Clinique
2 |33 | -Fievre |40,2 -Gonflée - -Aspect | -Réactionnel| Chute | Mammite
congestio [fromage d’appétit
-Anorexie -Chaude , Clinique
nnée
-Membres
postérieur
71 |-Membres| 40 -Chaude - -Aspect - Chute | Mammite
postérieur ) Hypertrop|fromage|Hypertrophie| d’appétit
. . -Gonflée . Clinique
s écartés hie
. -cedémateuse
-anorexie -
[ i o PN 4
4 |101| -anorexie | 39 -Gonflée / Lait | Réactionnel / Mammite
. blanc clinique
-Fievre
113| -Fiévre | 39,9 -Chaude - Lait Réactionnel | Chute | Mammite
congestio |caillouté d’appétit | clinique
-anorexie -Gonflée .
nnée
4 -Fiévre 40 -Gonflée - Lait | Réactionnel | Chute | Mammite
) congesti | caillout d’appéti | clinique
-anorexie . .
onnée é t
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5 |11 | -Fiévre 41 -Gonflée - -Aspect - Chute | Mammite
congesti | fromag | Hypertrophi | d’appéti | clinique
-anorexie .
onnée e e t
-Fiévre -Gonflée / Lait - Mammite
blanc | Hypertrophi clinique
6 7 | -anorexie | 39.9 o

Figure 8 : Cas de mammite clinique (Photo personnelle, 2021)

V.3. Résultats descriptifs et analytiques

V.3.1. Les mammites selon I'origine d’exploitation

La répartition des résultats des mammites cliniques observées dans notre étude selon I’origine

d’exploitation est représentée dans le (tableau 9) et (figure 9)
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Tableau 9: Résultats des mammites cliniques selon I'origine d’exploitation.

N° d’exploitation

Nombre de cas (+)

Nombre de cas (-)

Fréquence (%)

exploitation n°1 2 58 3,33%
exploitation n°2 3 54 5,62%
exploitation n°3 1 74 1,35%
exploitation n°4 2 118 1,66%
exploitation n°5 2 17 10,52%
exploitation n°6 1 12 7,69%

Total 11 333 3,2%
12.00% -

10.52%
10.00% -
8.00% - 7.69%
6.00% - 5.62%
4.00% 1 3.30%
2.00% - I 1.35% 1.66%
0.00% T T . . T
1 2 3 4 5 6

Figure 9 : Fréquence des cas de mammites cliniques par exploitation

Dans toutes les exploitations, des cas de mammite ont été signalé, les fréquences les plus

élevées

6%.

ont été observées dans les exploitations n
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V.3.2. Les mammites selon I’age des vaches

D’aprés (le tableau 10) et (la figure 10) ci- dessous, la fréquence la plus élevée est situé dans

la tranche d’age située entre 5 et 8 ans.

Tableau 10: Fréquence des mammites cliniques selon I'age des vaches.

Age N° de cas(+) | N°de cas(-) Total % (+) % (-)
[1an-3] 1 70 71 2,4% 97,6%
[3-5 ans [ 3 213 219 1,36% 98,63%
[5-8 ans [ 7 30 37 18,91% 81,09%

Total 11 333 344 3,2% 96,2%
120.00% -
100.00% - 98% 97%

81%
80.00% -
60.00% - Wcas+
M cas -
40.00% -
20.00% -
2.40% 1%
0.00% - .
[1-3[ [3-5] [5-8[

Figure 10 : Fréquence des résultats selon I’age des vaches.

V.3.3. Les mammites en fonction de production laitiére

Le nombre le plus élevé des mammites est observé dans la tranche de production lactée située

entre 17 a 30 litres par jour avec 5,02 % des positifs (Tableau 11, Figure 11).
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Tableau 11: Fréquence des mammites cliniques selon la production du lait.

Production | N°de cas N°de cas (-) total %(+) %(-)
latiere I/j (+)
[0-17] 2 163 165 1,2% 98,8%
[17-30[ 9 170 179 5,02% 94,98%
100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0% .
[0-17[ (17-30[
M cas+ M cas-

Figure 11 : Fréquence des mammites selon la production lactée.

Figure 12: Collecteur du lait (chariote) Figure 13: Collecteur du lait (salle de traite)
(Photo personnelle , 2021) (Photo personnelle , 2021)
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V.3.4. Les mammites selon le nombre de gestation

D’aprés notre étude, le taux de mammite augmente avec le nombre de gestation, on trouve

(Tableau 12, Figure 14) :

mammite est 16,66 %

Chez les vaches dont le nombre de gestation est compris entre 5 et 8 gestations, le taux de

e Alors que, pour les vaches dont le nombre de gestation est compris entre 1 et 3 gestations, le taux

de mammite est de 2,43%.

o Lerésultat est 1,47% de cas positifs dont le nombre de gestation est compris entre 3 a 5 gestations.

Tableau 12: Fréquence des mammites cliniques selon le nombre de gestation.

Nombre de gestation | Cas+ Cas - Total % (+) % (-)
[1-3] 2 83 82 2,43% 97,6%
[3-5] 3 200 203 1,47% 98,53%
[5-8 [ 6 30 36 16,66% 83,34%
120% -
100% - 98% 99%
80% -
60% - M cas+
M cas-
40% -
20% -
2% 1%
0% -
[1-3] [3-5] [5-8[

Figure 14 : Fréquence des mammites selon nombre de gestation.
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V.3.5 Les mammites en fonction du stade de lactation

Selon notre enquéte, le taux le plus élevé de mammite est observé chez les vaches qui sont

en début de

lactation avec un pourcentage de 13,33 % (tableau 13, figure

15).
Tableau 13: Résultats des mammites cliniques selon le stade de lactation.
Stade de lactation Cas+ Cas - total % (+) % (-)
Début 8 52 60 13,33% | 86,67%
Pic 1 217 218 0,45% | 99,55%
Fin 2 64 66 3,03% | 96,96%
120% -
100% 0
100% - 7%
87%
80% -
60% - Bcas+
M cas -
40% -
20% - 13%
0% 3%
0% -
début

Figure 15 : Fréquence des mammites selon le stade de lactation.

V.3.6. Les mammites en fonction du mode de traite

Dans notre étude nous avons visité que les élevages qui ont utilisé la traite mécanique

(100%) (Figure 16, 17).
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@ 64MP Al QUAD CAMERA
N

Figure 16: Salle de traite (photo personnelle, Figure 17: Chariote trayeur (photo
2021) Personnelle, 2021)

V.3.7. Les mammites en fonction de la race

On observe que le taux des mammites est élevé chez la race Montbéliarde avec 4%,

suivie de la race Simmental avec 2,85% puis la Holstein avec 2,75% (tableau 14 ; figure 18 ).

Tableau 24: Résultats des mammites cliniques selon la race.

Race Cas + Cas- Total %(+) %(-)
Hol (PN) 4 141 145 2,75% 97,25%
Mob (PR) 5 120 125 4% 96%

Smnt 2 68 70 2,85% 97,15%

BrAlp 0 4 4 0% 100%
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120% -+

97% 100%

100% - 96% 97%

80% -

60% - W cas+

M cas-

40% -

20% -

3% 4% 3% 0%
0% - T )
Hol Mob Smnt BrAlp

Figure 18 : Fréquence des mammites selon la race.

64MP Al QUAD CAMERA

Shot onteaime 7 Pro

Figure 19 : la race Simmental (photo personnelle, Figure 20 : la race Holstein,
2021) Montbéliarde ( photo personnelle, 2021)

V.3.8. Les mammites en fonction de I’épaisseur et la nature de la litiere

Le taux des mammites est élevé chez I’exploitation avec une litiere d’une épaisseur de 1-3 cm
avec une fréquence de 15%. Et dans le cas d'absence de la litiere le taux est de 4,27%.

(Tableau 15, figure 2).
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Tableau 15 : Résultats des mammites cliniques selon I’épaisseur et la nature de la litiere.

Epaisseur Cas + Cas- Total %(+) %(-)
[1-3cm] 3 19 22 15% 85%
[3-6cm] 1 74 75 1,33% | 98,67%
Absence
5 112 117 4,27% | 95,73%
Tapis 2 118 120 1,66% | 98,34%
120% -
100% -
80% -
60% - W Cas+
| Cas-
40%
20% -
O% T T T T
[1-3] [3-6] Absent Tapis

Figure 21 : Fréquence des mammites selon I'épaisseur et la nature de la litiere.

Figure 22 : absence de la litiere

(Photo personnelle, 2021)
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V.3.9. Les mammites en fonction de la forme de trayon

Le taux le plus élevé des cas des mammites est observé chez la forme cylindrique avec une

fréquence relative a 8,69 % (tableau 16 ; figure 24).

Tableau 16 : Résultats des mammites cliniques selon la forme de trayon.

Forme de
trayon Cas + Cas - Total % (+) % (-)
Cylindrigque 10 95 115 8,69% 91,31%
entonnoir 1 238 239 0,42% 99,57%

120% -

100% -

80% -

60% - B Cas-

W Cas+

40% -

20% -

0% -
cylndrique entonnoir

Figure 24 : Fréquence des mammites cliniques selon la forme de trayon.
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Figure 25: Forme entonnoir du trayon Figure 26: Forme cylindrique du trayon

(Photo personnelle, 2021) (Photo personnelle, 2021)
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VI. Discussion

Dans notre étude, nous avons déterminé la prévalence des mammites cliniques dans sept
exploitations situées dans quelques régions de les wilayas de Chlef et Mascara, et nous avons
récolté les résultats d’'un questionnaire ayant pour but principal d’identifier et d'exploiter
I'étiologie et les facteurs de risques majeurs des infections intra-mammaires.
Plusieurs facteurs tels : 'age, la race, le niveau de production du lait, stade de lactation,
nombre de gestation, L'épaisseur de la litiére .... peuvent avoir une influence sur les mammites

chez la vache.

Dans cette partie nous allons interpréter nos résultats, présenter et expliquer la corrélation

entre ces facteurs de risque et la prévalence des mammites dans les élevages étudiés.

1.Facteurs de variation

1.1. Age

Nos résultats montrent une fréquence élevée de contamination pour la tranche d’age située
entre 5 et 8 ans. D'aprés Poutrel (1983), le risque de contamination du lait bovin augmente
avec l'age des vaches, Poutrel (1983) dans leur étude ont trouvé que les taux de

contamination sont importants chez les vaches dgées entre 5 et 7 ans.

1.2. Niveau de production du lait
On a constaté une fréquence des mammites de 1,2% chez les vaches dont la tranche de
production lactée est entre 0 a 17 litres par jour, et 5,2% chez les vaches dont la tranche de

production lactée varie de 17 a 30 litre par jour.

Barkema (1997) ont montré l'existence d’une corrélation positive entre le niveau de

production du lait et sa contamination.

1.3. Stade de lactation

D’aprés notre étude, pendant les phases de lactation, on observe les fréquences suivantes :
13,33% en début de lactation, 0,45% en pic et 3,03 % a la fin de lactation, nos résultats sont
similaires a ceux enregistré par Capdeville (1995), qui a noté que les périodes les plus critiques
pour I'acquisition de nouvelles contaminations sont : le début du tarissement et la période

péripartum Capdeville (1995).
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1.4. Nombre de gestation
Selon notre étude les valeurs des mammites les plus élevées sont rencontrées chez les
multipares (5™ et 8™ gestation) avec un taux de 16,66%. Ces résultats peuvent étre

expliqués par:

- La diminution de défense immunitaire liée a 'augmentation du nombre de gestations.
- La forme de la mamelle : les mamelles trés développées de type pendulaire, qui
surviennent avec I'augmentation de nombre de gestations, sont plus sensibles aux infections
et plus exposées aux souillures et traumatismes. Il en est de méme pour les trayons
particulierement allongés.

Les lésions du trayon affaiblissent son réle de barriére vis-a-vis des micro-organismes.

1.5 Type de traite
La prévalence des mammites étaient plus élevée dans les élevages qui utilisent la traite

mécanique.

Billon (1998) observe que la machine a traire sollicite le conduit papillaire et induit
progressivement a une hyperkératose qui semble favoriser I'apparition des mammites due a

Staphylococcus aureus.

Ainsi les criteres morphologiques de la mamelle et des trayons sont de plus en plus souvent

pris en compte dans les schémas de sélection.

Cependant pour d’autres auteurs, la fréquence est moins importante pour la traite
mécanique, car la machine a traire dans les élevages est bien désinfectée et les éleveurs sont
conscients a cette étape qui est trés importante (désinfection quotidienne avant et aprés la

traite).

1.6. Litiere
Notre étude expérimentale révele un taux des mammite élevé dans |'exploitation avec une

litiere d’une épaisseur de 1-3 cm avec une fréquence de 15%. Et dans le cas d'absence de la

litiere 4,27%.

D’apres Capdeville (1995), le confort des animaux avec une bonne litiere a un effet positif
pour réduire les traumatismes staphylococcique aux trayons, cependant, le seul fait de garder

les vaches a I'intérieur accroit I'incidence de la contamination du lait Capdeville (1995).
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En Serbie, d’aprés une étude menée par Capdeville (1995), il y aurait 27 % moins de cas de
contamination du lait par les mammites due a staphylocoque dans les troupeaux en

stabulation extensive (absence de litiére) que dans les troupeaux en stabulation intensive.

Donc la litiere qui est une source évidente, offre a sa surface les conditions de température,

d’humidité ou d’oxygénation pour la multiplication des germes.

1.7. Larace
Notre étude montre que la fréquence des mammites est de 4% chez la race Simmental et

2,75% chez la Holstein et de2,85 % chez la Montbéliarde. Rupp (1999) dans leurs études, ont
trouvé que les Montbéliardes sont les plus contaminés avec 55% de cas de mammites et 45 %

pour la Holstein.

1.8. Forme de trayon
La morphologie du trayon a également une influence sur I'apparition des mammites.

Nos résultats montrent que les trayons avec la forme cylindrique (8,69%) sont les plus exposés
a la contamination que les trayons avec la forme d’entonnoir (0,42%). Cette derniere forme
évite les phénomenes de « grimage » des gobelets frayeurs (qui lese le trayon par sa répétition

et interrompe la mulsion par compression de la base du trayon).

Cependant, Bakken (1981) en étudiant la relation entre la morphologie mammaire et la
survenue de mammites cliniques chez les vaches primipares, rapporte que la forme conique
du trayon constitue un facteur de risque de mammites cliniques a Staphylococcus aureus et
ce par rapport a la forme cylindrique. De plus la forme conique du trayon lors du nettoyage

de celui-ci favorise le ruissellement de I'eau et des bactéries vers le sphincter (Bakken, 1981).
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CONCLUSION

Le lait est un aliment de trés large consommation et il présente un milieu adéquat pour le
développement des germes. La consommation du lait, repose surtout sur la qualité

microbiologique et physico-chimique.

Au cours de notre étude, on a recensé les différents cas de mammites cliniques et on a étudié

les différents facteurs de risque liés a I'apparition de ces affections.

Une prévalence non négligeable de mammites cliniques a été notée. Cette affection est liée
étroitement aux conditions d’élevage qui englobent la conduite des troupeaux,

caractéristiques des logements, la machine a traire (hygiéne et fonctionnement).

A cela s’ajoute, I'alimentation qui joue un role trés important dans |'apparition de cette
derniére, et surtout le facteur d'hygiéne qui peut immédiatement influer sur la mamelle en

développant une mammite.

D’autres facteurs liés a I'animal peuvent avoir un role important dans I'apparition de ces

affections ; tel que I'age, la race, forme de trayons.

Pour cela, et a fin d’améliorer la production laitiere locale, des mesures strictes doivent étre
appliqués dans nos élevages afin de controler et de lutter contre cette affection qui touche a

la fois notre santé et notre économie.
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RECOMMANDATIONS

Pour éviter la contamination de la mamelle, on peut proposer certaines pratiques :

- Renforcer I’hygiene de la traite par le nettoyage de la machine a traite et la désinfection des

trayons avant et aprés la traite.

- Assurer une bonne hygiéne de [|'étable pour éviter la pénétration des germes

environnementaux dans le canal du trayon.
- Controler toujours le fonctionnement et le réglage de la machine a traire.
- Hygiene des manipulateurs du lait destinés a la consommation humaine.

- Traitement systématique au tarissement.
- Equilibre des rations alimentaires.
- Sensibilisation de la population sur les regles d’hygiene élémentaire par tous les moyens

d’information.

- Information des éleveurs par les vétérinaires sur la contamination du lait et sur la

production des vaches.
- Controler des mammites par le test de CMT et éliminent des laits en cas de la positivité.

En fin, une collaboration entre les services de la santé publique et ceux de la santé animale
est indispensable et complémentaire pour un meilleur contréle de la contamination du lait

par I'infection mammaire.
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Les annexes

FICHE D’ENQUETE

N° d’élevage :

Région :

Date :

N° d’exploitation :

Information générale sur les vaches

N°de | Age Primipares |Nombrede| Robeetrace | Quantité Forme de trayon Stade de
vache Ou multipares | gestation du lait (cylindrique, lactation
(N°de (L/J) entonnoir) (début,pic,fin)
lactation)
N°de | Age Primipares |Nombrede| Robeetrace | Quantité Forme de Stade de lactation
vache Ou multipares | gestation du lait trayon (début,pic,fin)
(N°de (L/)) (cylindrique,
lactation) entonnoir)
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Etats des mammites chez les vaches étudies

N° |Attitude de| Symptomes |Temp®| Etat de mamelle | Etat des | Aspect Etat des Autres Conclusion
de I'animal Observés (conformation et | trayons de ganglions observation
sensibilité ) texture retro-
vache lait mammaires
Hygiéne des trayons
Méthode utilisée pour le nettoyage et la désinfection Produit utilisée pour le
Lavettes Douchette Absent Autre nettoyage des trayons

1. les troupeaux

Présentation de I’élevage

Production Nombre de vache par Quantité du lait Robes
moyenne par vache exploitation produit par
(L/)) exploitation
2.conduite de troupeaux

Répartition des Age moyen Type de La traite La ration alimentaire
vélage (sur au vélage stabulation des vaches en
toute I'année, (ans) (entrave, semi lactation (paille,
saisonnier ) entrave, libre) Sale de traite Nbre de | herbe ,foin, grain de
(absente, traite/) | blé, mais, concentrés
présente) LMV .....)
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3. Hygiene de troupeaux

Mamelle Machine a traire Litiere

Hygiéne Présence des | lavage avec Désinfection Epaisseur Fréquence de

(lavage avec lésions (oui, | I'eau,l’eau | (oui, non et par changement

'eau,l’'eau non et sur de javel quel moyen ?)
de javel combien ? ,autre)
,autre)
Caractéristique de logement
Type d’aération | Présence| Condensation | Nature de la litiere Fumier

de
courants
d’air

Statique | Mécanique |Oui |Non | Impo | Faible |Paille |faible|Autre | Fréquence | Désinfection

d’enlévement apres
I’enléevement
La traite
(aux personnes qui pratiquent la traite )

Type de traite | Date de | Fréquence | Hygiéne | Tenue portée au | Attention ala

la mise | De control mains moment de la conformation

en dela | avantla traite et lésions des

service la machine | traites trayons

Manuelle | Mécanique | machine Spéciale | Non Oui Non
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