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Introduction

L’Ecole Nationale Vétérinaire de Toulouse (ENVT) a créé la clinique des Nouveaux
Animaux de Compagnie (NAC) et de la Faune Sauvage (FS) en 1999 grace aux subventions du
Conseil Régional de Midi-Pyrénées. Cette unité a pour but d’élargir la mission pédagogique
des ¢léves de ’ENVT en leur permettant de découvrir et d’apprendre la médecine zoologique.
La création de cette clinique permet de prendre en charge des oiseaux, des mammiféres, des
reptiles, des invertébrés et des amphibiens de la faune sauvage autochtone, habitant dans nos
divers écosystemes (Clinique des nouveaux animaux de compagnie (NAC) 2022). N’étant pas
apprivoises, les animaux sont généralement récupérés dans leur milieu naturel, en détresse. Ils
peuvent étre trouvés en groupe a la suite d’une crise écologique ou, individuellement pour

diverses causes.

Les rapaces représentent une part importante des animaux admis en faune sauvage c’est
pourquoi il est intéressant d’étudier les facteurs pouvant améliorer leurs prises en charge. Pour
ce faire, les données récoltées durant leur hospitalisation sont des précieuses informations sur

lesquelles il va étre possible de s’appuyer.
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PARTIE 1 : Présentation des rapaces et de leurs causes
de mortalité

Dans le monde il existe 557 espéces de rapaces. lls sont représentés par les ordres des
Strigiformes (appelés vulgairement les « hiboux »), des Accipitriformes et des Falconiformes.
Les Strigiformes sont des rapaces nocturnes representés par 236 especes soit 42,4% des rapaces.
Ils s’opposent aux rapaces diurnes qui se séparent en deux ordres : les Accipitriformes qui
comptent 235 especes (soit 42,0% des rapaces) hormis les 23 especes de vautours qui
représentent 4,1% de la totalité des rapaces et les Falconiformes en moindre importance avec
64 especes (soit 11,5%). Quel que soit leur mode de vie, ce sont des animaux avec un faible
taux de prolifération qu’ils compensent avec une grande longévité. En effet, en moyenne les
rapaces nichent une fois par an. Les juvéniles atteignent leur maturité sexuelle en moyenne a
deux ans (six pour les grandes especes), puis ils auront une vie d’environ un quart de siécle.
Ainsi, une augmentation de mortalité ne sera pas compensée par des naissances prolifiques ou
rapprochées. C’est pourquoi, plus de la moitié des espéces de rapaces voient leur population
diminuer au fil du temps. Plus précisément, 12,0% sont des especes a la limite d’étre classées
menacées, 9,9% sont classées vulnérables, 6,1% sont en voie de disparition et 3,1% sont en

danger d’extinction (Buechley et al. 2019).

Les rapaces sont également considérés comme des indicateurs environnementaux, c’est-
a-dire qu’ils permettent d’évaluer 1’état de santé du milieu. En effet, en raison de leur place
dans la chaine alimentaire, de leur vaste répartition géographique et de leur sensibilité aux
changements écologiques, leur diminution peut indiquer un déreglement environnemental
(Buechley et al. 2019; Cococcetta et al. 2022). La réhabilitation dans la nature des individus
blessés va permettre d’atténuer les effets négatifs des activités anthropiques sur le nombre
d'individus et tout particuliérement pour les espéces en voie d’extinction (Montesdeoca et al.
2016; Hernandez 2018; Thomson et al. 2020), c’est la raison pour laquelle les centres de soinS
de la faune sauvage sont essentiels. Ils permettent d’héberger, de soigner et d’entretenir les
animaux de la faune sauvage qui sont momentanément incapables de survivre seuls dans leur
milieu naturel. Les animaux sont recueillis et soignés dans le seul but de les réintégrer dans leur
milieu naturel. Si la blessure ne leur permet pas d’étre autonome, |’euthanasie sera

généralement décidée.
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Les causes les plus courantes de morbidité et de mortalité ont été étudiees dans plusieurs
pays (Kelly, Bland 2006; Gonzaélez et al. 2007; Mariacher et al. 2016; Rozsypalova et al. 2022;
Montesdeoca et al. 2016; Darwich et al. 2011; Maphalala et al. 2021; Montesdeoca et al. 2017;
Gottdenker et al. 2008; Work, Hale 1996; Cococcetta et al. 2022; Rodriguez et al. 2010; Zoubi
et al. 2020; Panter et al. 2022; Thomson et al. 2020; Tavecchia et al. 2012; Morishita, T. Y. et
al. 1998; Molina-Ldpez et al. 2017; Wendell, Sleeman, Kratz 2002). Pour chaque rapace
accueilli en centre de soins, des informations sont généralement récupérées afin d’analyser les
divers facteurs influencant entre autres la mortalité, notamment I’endroit et la date de
découverte, la classe d’age, la cause de la blessure, le délai du traitement, la date et le lieu de
sortie. Le diagnostic établi est a prendre avec précaution car plusieurs biais peuvent interférer
et fausser cette information. En effet, les centres de soins ne sont pas tous pourvus d’un
vétérinaire, il est donc possible d’avoir des erreurs d’interprétation (Panter et al. 2022). De plus,
si le rapace vient a la suite de deux causes différentes (par exemple, une cause non traumatique
causant une inanition), il est possible que seule la conséquence ne soit écrite. 1l faut en effet

bien distinguer cause d’admission (a I’origine de la détresse) et diagnostic.

Les menaces anthropiques sont les principales causes d’admission des rapaces dans les
centres de réhabilitation. Ces menaces sont les collisions avec des véhicules a moteur ou avec
des objets fixes (batiments, lignes électriques), des empoisonnements, des pieges, des tirs de
chasse ou encore des blessures suite a du commerce illégal (Molina-Lépez, Casal, Darwich
2011; Thompson, Hoffman, Brown 2013; Fix, Barrows 1990). Les causes d’admissions
répertoriées dans les différentes études ne recensent que les individus qui ont été emmenés au
centre de soins. Or, les individus ayant subi une collision avec un vehicule ou un batiment
auront nettement plus de chance d’étre emmenés au centre de soins que les rapaces victimes de
persécution ou d’activité illégale (empoissonnement, blessure ou mise a mort par balle, picge),

ce qui peut entrainer un biais lors de I’analyse (Panter et al. 2022).

Parmi les menaces anthropiques, les causes traumatiques sont les plus fréquentes dans
plusieurs études. En Espagne et en Italie, prés d’un rapace sur deux est victime de traumatisme
(Molina-Lopez, Casal, Darwich 2013; Cococcetta et al. 2022). lls sont majoritairement causés
par des chocs avec des vehicules. C’est par ailleurs la premiére cause d’admission observée en
Afrique du Sud et en Angleterre (Thompson, Hoffman, Brown 2013; Panter et al. 2022) et la
deuxiéme dans une étude en Grece (Komnenou et al. 2005). Cette forte proportion, qui tend a
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étre en augmentation, est probablement causée par la croissance de la population humaine
(Panter et al. 2022; Thompson, Hoffman, Brown 2013). Le déversement de déchets alimentaires
aux bords des routes attire les rongeurs et par conséquent les rapaces aussi. De méme, les
cadavres au bord des routes vont attirer les nécrophages qui s’exposent a leur tour aux risques
(Dean, Milton 2009). Les rapaces nocturnes sont les plus touchés, habitués a chasser le long
des routes ils sont facilement éblouis (IUCN | AVES 2022; Mariacher et al. 2016; Molina-
Lopez, Casal, Darwich 2011). L’4ge le plus atteint par cette cause concerne les jeunes adultes
d’environ un an, probablement a cause d’un vol qui n’est pas encore complétement maitrisé
(Molina-Lopez, Casal, Darwich 2011). Les blessures vont étre de différents types. Les
Accipitridés et les Falconiformes vont étre majoritairement admis suite a une fracture de 1’aile
contrairement aux Strigiformes dont cette cause ne se place qu’en troisiéme position apres le
ramassage des jeunes et les traumatismes craniens (Cococcetta et al. 2022). Dans une étude
réalisée en Angleterre qui s’est intéressée aux espéces les plus touchées par les collisions, on
retrouve la Buse variable (Buteo buteo), le Milan royal (Milvus milvus), le Faucon hobereau
(Falco subbuteo), la Chouette fauve (Niviventer fulvescens) et I’Effraie des clochers (Tyto alba)
(Panter et al. 2022). La Buse variable est également recensée comme étant une victime de
collision avec un veéhicule dans une étude de donnée de plus de 100 ans (De Pascalis et al.
2020).

Les blessures par balle sont aussi une cause d’admission non négligeable dans beaucoup
de pays telle que la Gréce ou elle est la cause principale d’admission (Komnenou et al. 2005).
Une étude en Italie montre également I’importance de la menace que sont les tirs sur les rapaces
habitant les zones urbaines et péri-urbaines de Rome avec notamment une prévalence de
morbidité plus importante en zone péri-urbaine. Les diagnostics de blessures par tirs sont par
ailleurs assez fiables grace a I’utilisation de radiographies qui confirment la présence de
fragments de balle (Cianchetti-Benedetti et al. 2016). Cette observation a été également fait
I’objet d’une étude en Espagne dans le but de trouver une relation entre le nombre d’habitants
et les admissions faisant suite aux blessures par balle. Cette étude s’intéresse a tous types
d’oiseaux mais indique que ce sont en majorité les rapaces qui sont les plus touchés (Crespo,
Solis, Barba 2020; Panter et al. 2022). Enfin, les coups de feu entrainent de graves blessures

qui conduisent souvent a 1’euthanasie.

A contrario, certains pays tels que I’Afrique du Sud, ne recensent que peu d'individus
victimes de ces tirs (Maphalala et al. 2021). Il est probable que cette cause soit sous-estimée
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car les individus en Afrique du Sud victimes de tir sont plus difficilement trouvés. A cela
s’ajoutent des mesures mises en place dans des zones permettant de prévenir des tirs. En effet,
en fonction des pays certains textes ont totalement interdit la chasse des rapaces alors que
d’autres, agissent sur la conservation des zones de reproduction. De plus, dans le cadre de la
Convention sur les especes migratrices (CMS), des zones de conservation dans les aires
d’hivernage ont été mises en place. Ces dernieres permettent aux especes de ne pas étre abattues
avant de se reproduire (Thompson, Hoffman, Brown 2013; De Pascalis et al. 2020). A I’inverse,
certains endroits sont treés touchés par la chasse illégale augmentant de maniere trés importante
la prévalence de cette cause d’admission. C’est le cas au centre de réhabilitation de la Royal

Society of the Conservation of Nature en Jordanie (Zoubi et al. 2020).

Les chiffres des différentes études indiquent que les tirs sont davantage dirigés vers les
espéces diurnes telles que la Buse variable, le Faucon crécerelle (Falco tinnunculus) et le
Faucon peélerin (Falco peregrinus) (Maphalala et al. 2021; Cococcetta et al. 2022). Les plus
gros gabarits semblent également plus touchés mais il est possible que ce soit la conséquence
de leurs corpulences plus imposantes qui permettent de plus facilement les trouver et les
emmener dans un centre de soins (Richards, Lickey, Sleeman 2005). Enfin, une étude sur six
grands rapaces migrateurs démontre que la Bondrée apivore (Pernis apivorus) et le Busard des
marais (Circus hudsonius) seraient plus enclins a étre touchés par les tirs que les autres espéces
(De Pascalis et al. 2020).

Le nombre d’individus victimes de tirs recensés varie selon les années avec globalement
une diminution au fil des différentes périodes d’étude. Ceci peut étre reli¢ a la mise en place de
zones de protection au cours des années. La variation est également notable au cours d’une
année avec une augmentation des admissions pour tirs en septembre, a I’inverse de juin,

coincidant avec les saisons de chasse en Gréce par exemple (Richards, Lickey, Sleeman 2005).

Les jeunes orphelins représentent une part importante des admissions en centre de soins
(Darwich et al. 2011; Zoubi et al. 2020; Cococcetta et al. 2022; Panter et al. 2022). Ramassés
aprés qu’ils soient tombés du nid, aprés leurs premiers vols ou encore en se déplagant d’un nid
a un autre, ils sont souvent confondus avec des individus en détresse. En effet, de nombreuses
personnes emmeénent des oisillons qui sont en apprentissage de vol pensant qu’il s’agit
d’orphelins incapables de prendre soin d’eux-mémes (Molina-Lopez, Casal, Darwich 2013; N.
Montesdeoca et al. 2017; Hameau, Millon 2019). Selon une étude en lItalie, les plus concernes
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seraient les jeunes Strigiformes (Cococcetta et al. 2022). Encore dépendant de la nourriture des
parents, ils peuvent en effet sembler plus faibles, motivant ainsi les passants a les ramasser et a
les emmener aux centres de soins (Mariacher et al. 2016; Darwich et al. 2011; Southern,
Vaughan, Muir 1954). Or ce comportement de quitter le nid avant de voler est normal pour
certaines especes ; il est possible que ce soit pour éviter d’étre parasiter, pour fuir les prédateurs
chassant les nids ou pour rechercher des perchoirs plus frais (Kristan, Gutiérrez, Franklin 1996).
Concernant les juvéniles Falconiformes, ils sont davantage ramasseés que les jeunes
Accipitriformes (Cococcetta et al. 2022). Plus précisément, les espéces majoritaires, selon cette
méme étude en Italie, sont le Faucon crécerelle en premiére position puis la Buse variable et
I’Epervier d’Europe. 11 est possible que le lieu de nidification en soit la principale raison (Cauli,
F.; Gendre, F. 2017). Le Faucon crecerelle a tendance a nicher au sommet des cheminées, sur
les toits des maisons de campagne, sur les clochers des villes ou les anciens batiments de ville
(Montemaggiori 2002; Brichetti, Fracasso, Brichetti 2003; Burfield, Bommel 2004). Cette
proximité avec les humains pourrait expliquer que les juvéniles soient davantage trouveés et
emmenés au centre de soins (Cococcetta et al. 2022). La Buse variable niche dans une plus
grande variété d'endroits telles que les falaises ou les champs cultivés. L’Epervier d’Europe va
quant a lui préférer les foréts de coniféres ou de feuillus (Montemaggiori 2002; Brichetti,
Fracasso, Brichetti 2003; Burfield, Bommel 2004). Une seconde étude, réalisée en Angleterre,
montre a nouveau la forte prévalence de ramassage chez les jeunes faucons crécerelles mais
également la Chevéche d’Athéna (Athene noctua) et le Faucon pelerin. Les admissions des
jeunes rapaces se font en trés grande majorité au printemps et en été (Cococcetta et al. 2022).
Généralement, les oisillons sont en bonne santé, avec un bon score corporel. Sur une étude
analysant uniquement les données de sept espéces de hiboux, 78% des juvéniles sont emmenés
sans aucune raison apparente (Hameau, Millon 2019). Le nombre d'individus relacheés lors des
périodes des naissances va donc étre proportionnellement plus important (Cococcetta et al.
2022; N. Montesdeoca et al. 2017; Grandans, Keiss, Avotins 2009).

De nombreux rapaces présentent des blessures suite a un choc avec des objets fixes tels
que des fils électriques, des batiments ou lorsque des individus sont victimes de piégeage dans
des batiments. Ceci est directement 1i¢ a une modification du paysage par ’Homme avec la
création de routes, de lignes électriques ou encore de fenétres entrainant un risque accru de
collision (Maphalala et al. 2021). Le Milan noir (Milvus migrans) est une victime majeure

d’¢électrocution. Une des causes est son habitude de chasser et se percher sur des lampadaires
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ou encore des clétures (De Pascalis et al. 2020). Cependant, de nombreuses études ne recensent
aucun oiseau avec des Iésions compatibles avec 1’électrocution (Wendell, Sleeman, Kratz 2002;
Rodriguez et al. 2010; Molina-Lo6pez, Casal, Darwich 2011; Montesdeoca et al. 2016; Gonzélez
et al. 2007; Morishita, T. Y. et al. 1998). L’explication probable serait que les lignes électriques
de tension moyenne et non protégées vont davantage se trouver dans les zones peu peuplées.
Ainsi, sans personne susceptible de trouver les rapaces blessés, le nombre d’admission victimes
d’¢électrocution semble faible (Rubolini et al. 2005). De plus, les zones peu peuplées possedent
moins de batiments ou autres objets pouvant étre a 1’origine de chocs. Une €tude en Angleterre
a calculé le pourcentage de risque d’étre admis suite a une collision avec un objet fixe en zone
plus ou moins urbanisée. Le risque passe de 7% en zone rurale a 18% en zone urbaine (Panter
et al. 2022). En Afro-Eurasie, dans certaines régions, les lignes électriques sont quant a elles
les principales causes de déclin des espéces menacees (Ferrer, Riva, Castroviejo 1991; Lehman,
Kennedy, Savidge 2007; Canario et al. 2011; Irizi et al. 2021).

La cause d’admission qui augmente de manicre significative durant les périodes
hivernales est I’inanition. C’est la deuxiéme cause d’admission durant la période hivernale en
Grece et en Italie (Richards, Lickey, Sleeman 2005; Cococcetta et al. 2022). Cela peut étre di
a une consommation d’énergie supérieure pour maintenir la température corporelle mais aussi
dd a une réduction de la disponibilité des proies (Cococcetta et al. 2022). 1l faut tout de méme
étre prudent car cette cause peut étre sur-diagnostiquée. En effet, un rapace empoisonné pourra
avoir un diagnostic d’inanition en raison de sa faiblesse qui s’installe secondairement
(Maphalala et al. 2021). De méme, un individu atteint par une toute autre cause pourra
développer une inanition a cause du contexte hivernal (Cococcetta et al. 2022). Le taux de
survie est variable selon les mesures mises en place. Ce taux est par exemple élevé en Grece
grace aux gardes forestiers et aux bénévoles ; ceux-ci ont acquis des connaissances dans les
premiers soins a effectuer avant de les emmener aux centres de réhabilitation (Richards, Lickey,
Sleeman 2005). Au cours des années, I’inanition a une tendance a la hausse a cause de la
diminution des proies sauvages. D’autre part, des nouvelles réglementations sanitaires exigeant
la destruction des carcasses ou encore le versement de produits chimiques sur les produits
alimentaires jetés engendrent aussi cette hausse. L’ordre le plus touché est celui des Accipitridés
et elle touche davantage les Falconiformes que les Strigiformes (Cococcetta et al. 2022).
Concernant 1’age des individus, le taux de mortalité du a cette cause est plus élevé durant la

premiére année de vie des rapaces (Rozsypalova et al. 2022; Cooper 1973).
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Les intoxications des rapaces, parfois confondues avec de 1’inanition, sont dues aux
activités humaines en augmentation en France, devenant des causes majeures de mortalité. Or
pour rappel, le probléme des rapaces est qu’ils ont une longue durée de vie, sont peu prolifique.
Ainsi une augmentation de mortalité peut entrainer plus rapidement une raréfaction de I’espéce.
De plus, les rapaces sont tres exposés aux intoxications car ils se placent au sommet de la chaine
alimentaire (Molina-Lopez, Casal, Darwich 2011; Pinasseau 2015). Concernant le diagnostic
d’intoxication, il est possible de différencier celles dites « directes », par des substances
toxiques qui vont entrainer des conséquences directes sur 1’organisme, des intoxications dites
« indirectes » dues aux modifications de 1’écosysteme. Ces changements environnementaux
peuvent entrainer une diminution des proies qu’ils consomment ou dans la plupart des cas,
I’ingestion d’une proie qui s’est préalablement intoxiquée. En France, les réseaux de
surveillance ont montré que les intoxications sont majoritairement dues aux insecticides,
pesticides organochlorés, rodenticides anticoagulants et euthanasiants barbituriques.
Cependant, la surveillance toxicologique n’est pas complete et ne recherche qu’un panel de
toxique. Ainsi, certains toxiques comme par exemple le plomb, ne sont pas recherché, ils ne
sont donc pas décrits comme étant a 1’origine de la mort des rapaces alors qu’ils sont fortement

soupconnés d’en étre la cause (Pinasseau 2015).

La France est I’un des plus gros consommateurs dans le monde de pesticides, en effet
au niveau mondial il est situé au troisieme rang apres les Etats Unis et le Japon (Pinasseau 2015)
et se place en tant que premier consommateur en Europe (Gérard Miquel 2023). 1l est donc
judicieux de chercher une éventuelle contamination pour les rapaces a risques. Les rodenticides
semblent davantage toucher les charognards (tel que les milans royaux ou les milans noir) et
les oiseaux nocturnes (Pinasseau 2015). Si le rapace est rapidement traité ou si la concentration
en toxique n’est pas tres élevée, les rapaces se rétablissent et sont relachés (Komnenou et al.
2005). Dans la majorité des études, cette cause d’admission a une prévalence assez faible.
Cependant, les effets des substances toxiques sont potentiellement sous-estimés. En effet, les
analyses toxicologiques ne sont pas réalisées systématiqguement (Mariacher et al. 2016). Ainsi,
bien qu’un rapace intoxiqué puisse voir son comportement modifié engendrant des collisions
ou d’autres blessures traumatiques (Molina-Lopez, Casal, Darwich 2011), il est possible que la
recherche s’arréte a la cause la plus évidente soit ici le traumatisme (Darwich et al. 2011,
Molina-Lo6pez, Casal, Darwich 2011; Molina-Lopez et al. 2017; Panter et al. 2022; Gottdenker
et al. 2008).
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Deux autres causes d’admission potentiellement sous diagnostiquées sont les maladies
métaboliques et parasitaires bien qu’elles soient de plus en plus rapportées (Wendell, Sleeman,
Kratz 2002; Gottdenker et al. 2008). Les rapaces admis pour ces raisons ont un plus faible taux
de survie bien que le taux d’euthanasie soit moindre (N. Montesdeoca et al. 2017; Panter et al.
2022). En effet, ces rapaces ont généeralement des signes cliniques frustes qui ne donnent pas
de pronostic clair. A cela s’ajoute un manque de fonds qui ne permet pas de réaliser des analyses
approfondies. Ces individus sont donc hospitalisés sur de longue période avec espoir que les
traitements probabilistes entrepris suffisent au rétablissement (Molina-Lopez et al. 2017).
Malheureusement, ces soins sont rarement assez efficaces augmentant le taux de déces naturel.
La maladie parasitaire qui semble affecter le plus est la trichomonose dont le diagnostic se fait
par examen microscopique direct des parasites (Trichomonas gallinae) a partir de grattage des
lésions buccales ou de 1’oesophage (Molina-LoOpez, Casal, Darwich 2013). Il est également
possible de trouver des hémoparasites du genre Plasmodium et Haemoproteus chez des
individus immunodéprimés (Dipineto Ludivico, Menna Lucia Francesa, Fioretti A. 2003;
Cococcetta et al. 2022). Les jeunes rapaces semblent plus sensibles que les adultes (Molina-
Lopez, Casal, Darwich 2011).

Dans certaines études, I’indicateur pronostic majeur est la cause de I’admission dans un
centre de réadaptation (Maphalala et al. 2021), pour d'autres ce serait plutdt le diagnostic
(Grogan, Kelly 2013). Ces indicateurs pronostiques associés a la mortalité précoce des rapaces
admis dans un centre de réhabilitation permettent de savoir quand il est nécessaire d’euthanasier
ou quand I’hospitalisation est de bon pronostic. De maniére générale, le nombre d’euthanasies
a augmenté au fil des années a I’inverse du nombre d’individus morts naturellement de leurs
blessures ou maladies. Cela montre une optimisation des protocoles diagnostiques et de la

vitesse de prise en charge (Molina-L6pez, Casal, Darwich 2013).

Les chocs traumatiques sont les causes d’admissions entrainant le plus d’euthanasies,
en particulier chez les rapaces présentant des lésions cutanées telles que des plaies étendues ou
des bralures trop graves pour étre soignées (Molina-Lopez, Casal, Darwich 2011). Dans les cas
ou des soins sont possibles, le temps d'hospitalisation est plus important en raison d’un temps
de soin et de cicatrisation plus long (Molina-Lopez et al. 2017). A I’inverse, les orphelins ainsi
que les individus capturés ou encore ramassés sont presque trois fois plus susceptibles d’étre
relachés qu’un rapace admis suite a un choc avec un véhicule. Toutefois, comme le souligne
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une étude en Italie, ’origine du traumatisme est souvent compliquée a trouver. Elle est donc
souvent supposée ce qui complexifie 1’analyse des données. Une solution serait de ne pas
utiliser 1’origine du traumatisme mais d’indiquer le site anatomique et la nature exacts du

traumatisme (Cococcetta et al. 2022).

La gravité de la morbidité est un bon indicateur quant a I’avenir de 1’animal. Dans un
centre de soins en Grece, il a été montré que pres de 50% des oiseaux avec des plaies peu
étendues avec fractures ont pu étre relachés contre 90% des rapaces admis avec une plaie peu
étendue mais sans fracture. Le délai entre le jour de la blessure et le début du traitement joue
un role important dans le pronostic vital de I’animal. De plus, selon certaines études, le score
corporel est généralement corrélé a la blessure et ne permet donc pas d’apporter une information
supplémentaire en terme de pronostic. A I’inverse, d’autres auteurs affirment que c’est une
information a prendre en compte pour établir le pronostic de I’animal (Komnenou et al. 2005;
Molina-L6pez, Casal, Darwich 2013). L’observation commune a ses études est qu’un bon score
corporel est souvent corrélé a un bon pronostic (Molina-Lopez et al. 2017; Molina-L6pez,
Casal, Darwich 2011).

Les valeurs hématologiques et biochimiques sont également des indicateurs qui peuvent
aider a établir un pronostic. Cependant ils restent rarement utilisés dans les centres de soins
pour des raisons de contraintes budgétaires. Il reste possible de faire a faible colt une mesure
approximative de la concentration des protéines totales grace au réfractométre. La mesure de

I’hématocrite est également un indicateur pronostic disponible a faible co(t.

Des caractéristiques propres a 1’individu peuvent aussi faire varier le pronostic. Ainsi,
il a été observé que les rapaces diurnes sont davantage relachés que les rapaces noctures (N.
Montesdeoca et al. 2017). Les rapaces males semblent aussi avoir un taux de mortalité spontané
plus important que les femelles (Molina-Lépez, Casal, Darwich 2013). Plus spécifiquement, les
éperviers males sont moins susceptibles d’étre relachés que les femelles (Kelly, Bland 2006).
Enfin, les jeunes semblent davantage blessés ou malades que les autres modalités d’age (De
Pascalis et al. 2020).

Les especes migratrices, comme le Milan noir, sont plus susceptibles d’étre victimes de
traumatismes de par leurs longs trajets. En effet, elles peuvent rencontrer des goulets
d’étranglement, des parcs eoliens, des intempéries, des chasseurs ou encore des fils électriques.

Dans une étude, il a été mis en évidence un impact majeur de I'activité humaine sur la morbidité
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de ces rapaces. Bien que I’impact sur les rapaces ait été direct jusqu’en 1979, ¢’est-a-dire par
des tirs ou encore des captures, il se caractérise maintenant surtout par les activités indirectes
telles que les intoxications, les électrocutions, les collisions ou le piégeage (De Pascalis et al.
2020).

Enfin, certaines causes d’admission, tels que le ramassage des jeunes et des individus
ramasseés ou capturés, peuvent avoir de meilleur pronostic. Les rapaces admis pour ces raisons
sont en bonne santé, ils auront donc de grande chance d’étre relaché malgré que les jeunes aient
un manque d’éducation qui complique le relachement et par conséquent augmente le temps

d’hopitalisation (Komnenou et al. 2005).

Le temps d’hospitalisation est un parametre critique dans la capacité de réadaptation du
rapace dans son milieu naturel. Ce temps est trés variable selon la cause d’admission ; un rapace
qui nécessite une chirurgie osseuse restera plus longtemps qu’un orphelin ramassé par erreur
(cas par exemple des chouettes hulottes). De plus, il a été observé que la saison influence le
temps de séjour. Les séjours en centre de soins sont plus longs pour les individus admis en
hiver et en automne, périodes de conditions météorologiques souvent défavorables ou de chasse
(Kendeigh 1949). Les especes migratrices sont également gardées plus longtemps lorsqu’elles
ont raté la migration printaniére. Cependant, il est recommandé de réduire au maximum le
temps d’hospitalisation quitte a reldcher I’individu trop tét. En effet, un surplus
d’hospitalisation diminue les chances de survie d’un individu (Molina-L0pez, Casal, Darwich
2013).

Il est également important de prendre en compte les saisons de I’année avant de relacher
un rapace dans la nature. Une étude a analysé la meilleure saison pour relacher les Strigiformes
réhabilités en prenant I’exemple de la Chevéche d'Athéna. Les résultats montrent que la survie
est significativement plus importante lorsque les individus ne sont pas relachés en hiver. Aussi,
les femelles libérées au printemps ont tendance a avoir un succes de reproduction inférieur par

rapport aux femelles sauvages (Hameau, Millon 2019).

Ainsi, bien que le temps d’hospitalisation doive étre le plus court possible, il est essentiel
de prendre en compte les saisons de I’année. Alors que I’hiver semble étre une saison
défavorable a I’ensemble des rapaces, le printemps impacte principalement la reproduction des

femelles.
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Pour notre analyse, nous allons étudier les causes de mortalité de neuf espéces admises
a la clinique faune sauvage de I’Ecole Vétérinaire. Les espéces représentées par un nombre
insuffisant d'individus (n<30) ont été retirées de 1’analyse afin de pouvoir réaliser des analyses
plus significatives. La présentation des différentes espéces ci-apres sera faite dans un ordre

décroissant de proportion dans le jeu de données.

Le Faucon crécerelle fait partie de 1’ordre des Falconiformes (famille des Falconidés).
Ce rapace diurne se nourrit de petits mammiferes. Son habitat proche de I’Homme augmente le
risque de choc contre des véhicules ou des vitres, des fils électriques ou encore celui d’étre
blessé par des tirs de chasse (Bech, Eidsmo Reinertsen 2014; fotolulu 2021).

La Chevéche d’Athéna de 1’ordre des Strigiformes (famille des Strigidés) fait partie des
plus petits rapaces de France. Les jeunes Strigiformes quittent leur nid bien avant de pouvoir
voler. Ceci augmente le risque pour ces derniers d’étre ramassés par I’Homme et emmenés dans
un centre de soin (Hameau, Millon 2019). Cependant, ce qui la distingue des autres Strigidés
c’est une symétrie auriculaire a I’age adulte et de son mode de vie crépusculaire ou diurne. Elle
n’est pas adaptée a chasser la nuit. C’est un prédateur au sol ou en vol qui se nourrit
essentiellement d’insectes et de lombrics ce qui la rend sujette aux intoxications (Krings,
Mdller-Limberger, Wagner 2019; fotolulu 2021).

La Buse variable est un rapace diurne appartenant a 1I’ordre Accipitriformes (famille des
Accipitrideés). Une partie des populations de Buse variable migre a I’approche de la période
hivernale afin de gagner le pourtour de la Méditerranée, 1’ Afrique subsaharienne et I’Inde. Ce
trajet la rend sujette aux blessures durant le trajet a cause de 1’épuisement ou encore des

intempéries (Walls, Kenward 2020; fotolulu 2021).

La Chouette hulotte (Strix aluco) appartient a I’ordre des Strigiformes (famille des
Strigides). Elle est predatrice de petits rongeurs dans des zones forestieres et les espaces boisés
proches des milieux urbains. Elle est donc menacée par des captures par I’Homme, du
ramassage des jeunes tombés du nid, des intoxications ou encore tous types de chocs avec des
objets mobiles ou non. Sa vie est nocturne et trés réduite par mauvais temps ce qui augmente le
risque de collision (Luka, Riegert 2018; fotolulu 2021).

L’Effraie des clochers appartient a 1’ordre des Strigiformes (famille des Tytonidés). Ce

rapace nocturne se nourrit essentiellement de petits rongeurs. Cette richesse alimentaire se
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dégrade fortement avec I’intensification de I’agriculture. A cela s’ajoute une faible capacité a
constituer de fortes réserves de graisses, ce qui rend ce rapace trés sensible a la période
hivernale. L’Effraie des clochers niche dans des cavités rocheuses, des trous d’arbres ou de
batiments et il est fréquent de la retrouver en zone urbaine. Ce mode de vie est propice aux
chocs avec des objets mobiles tels que les voitures, ou immobiles comme les vitres ou les fils
électriques. Elle peut migrer sur plusieurs centaines voire plusieurs milliers de kilometres et est
donc sujette a des blessures au cours de ses longs trajets tels que 1’épuisement, blessures

d’intempéries ou encore le manque de reserve (Frey et al. 2011; fotolulu 2021).

Le Milan noir est un rapace diurne qui dépend de I’ordre des Accipitriformes (famille
des Accipitridés). Etant mauvais prédateur, il a pour habitude de suivre d’autres prédateurs afin
de dérober leur proie. Il va se nourrir également de charognes et de déchets laissés par I’Homme
ce le rend vulnérable aux intoxications mais également aux risques liés aux activités humaines
(chocs avec des véhicules, des vitres ou encore des électrocutions, captures). De plus, le Milan
noir migre de juillet a février pouvant entrainer des risques d’épuisement, d’anorexie ou encore

des blessures suite aux intempéries (Garguil 2003; fotolulu 2021).

L’Epervier d’Europe (Accipiter nisus) de ’ordre des Accipitriformes (famille des
Accipitridés) est un rapace diurne (Christie, Ferguson-Lees, Mead 2010; fotolulu 2021).
Prédatant majoritairement des passereaux, il peut se nourrir des espéces les plus abondantes
comme les moineaux, étourneaux, pinsons ou encore les merles. Volant a faible hauteur et a
grande vitesse le long des arbustes, il est susceptible de se blesser a la suite d’un choc contre

des objets qu’ils soient mobiles ou immobiles (Garguil 2003).

Le Hibou moyen-duc (Asio otus), fait partic de 1’ordre des Strigiformes (famille des
Strigidés). Il chasse, en vol ou a l'affat, essentiellement des campagnols et des Muridés. Le
Hibou moyen-duc a une activité nocturne et peut migrer en automne sur des parcours
généralement de courtes distances, mais certains voyagent sur des distances dépassant 200 km.
Il sera donc sujet aux potentielles intempéries, a I’anorexie ou encore aux épuisements durant
les trajets (Michalonek, Busse, Lasecki 2005; fotolulu 2021).

Le Petit-duc scops (Otus scops) appartient a 1’ordre des Strigiformes (famille des
Strigides) (fotolulu 2021). Ce petit rapace migrateur est sujet aux risques liés aux longues
distances (intempérie, épuisement, anorexie). Son activité est nocturne et, se nourrissant

d'insectes, il est impacté par la diminution de cette classe pouvant le rendre plus propice a
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I’anorexie. Ses habitats sont représentés majoritairement par des foréts cependant il est possible
de les voir dans des zones urbanisées. Les nids pourront donc étre retrouvés dans des cavités
des arbres, des trous de batiments ou de murs. Il sera donc sujet aux activités de I’Homme tels
que la capture, le ramassage des jeunes tombés du nid, des intoxications ou encore tous types

de chocs avec des objets mobiles ou non (Barbraud, Bavoux, Burneleau 2022).

L’objectif de notre étude est d’analyser les données des rapaces admis au centre de soins
de faune sauvage de ’ENVT afin de faire ressortir les principales causes de mortalité. En effet,
I’analyse des données permettra d’identifier les variables sur lesquelles il est possible d’agir, et
au contraire, ne pas perdre de temps sur celles qui n’ont pas d’impact significatif sur la
mortalité. Ceci devrait permettre d’améliorer les pronostics par une meilleure prise en charge
quand cela est possible ou dans le cas contraire, de savoir quand pratiquer une euthanasie plus

précoce, afin d’éviter d’hospitaliser des rapaces qui ne pourront pas étre relachés.
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PARTIE 2 : Matériels et méthodes

Pour chaque animal qui passe a la clinique faune sauvage de ’ENVT, un dossier papier
numéroté est créé (Annexe 1) Il permet de recueillir toutes les informations acquises a
I’admission et durant I’hospitalisation. Toutes les données sont retranscrites sous format
numerique dans un fichier Excel. Ceci a pour but de regrouper toutes les données des individus
qui ont circulé au sein de la clinique faune sauvage, d’ajouter des variables automatiques
comme I’ordre du rapace et, pour certaines variables, de regrouper les informations gréace a des
listes déroulantes. C’est I’ensemble de ces données qui ont été recueillies pour 1I’étude (Tableau
1).

Tableau 1 : Tableau récapitulatif des données recueillies pour chaque individu

Espéce Nom vernaculaire Liste déroulante Buse variable
Ordre Texte Automatique Accipitriforme
Date d’entrée et de sortie ji/mm/aa Texte libre 21/01/16
Age Texte Texte libre Immature
Sexe Texte Liste déroulante Inconnu
Date de découverte jj/mm/aa Texte libre 08/01/18
Lieu de découverte Code postale + Ville Texte libre 31300 toulouse

Cause d’entrée Texte Liste déroulante Choc véhicule
Poids d’entrée et de sortie Gramme Texte libre 368

Score corporel Chiffre (x/5) Liste déroulante 2

Motif de sortie Texte Liste déroulante Relaché

Lieu de sortie Lieu Texte libre ENVT

Concernant le motif de sortie, il peut étre favorable, ¢’est-a-dire que le rapace est relaché

dans la nature ou placé dans une structure d’accueil lorsque la vie sauvage n’est plus possible.
Dans le cas contraire, le rapace peut décéder d’une mort naturelle qui peut étre rapide si
I’affection est trop grave ou si I’état de I’animal est trop dégradé. Lorsque le décés survient plus
tardivement, cela peut faire suite a des soins insuffisamment efficaces ou a une erreur de
diagnostic, I’état de I’animal ayant été mal évalué. Si le déces fait suite a une euthanasie, due a
un pronostic sombre il est rapide, ou plus tardif lorsque le pronostic évolue durant

I’hospitalisation.
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Les données qui ont été retenues pour cette étude concernent uniquement les rapaces
admis a la clinique faune sauvage de ’ENVT du 1*" janvier 2016 et au 31 décembre 2020 inclus.
Ces données brutes ont été tout d’abord homogénéisées afin de ne retenir qu’une orthographe
et une typographie pour chacune des variables réponses. Ainsi, pour prendre I’exemple de la
variable « Indéterminé », elle a été modifiee pour afficher un seul mot : au singulier et pourvu
d’une majuscule. Ceci permettant d’éviter au logiciel Excel de penser que ce sont différentes
variables. S’ensuit un triage des données pour ne sélectionner que les espéces incluses dans

I’étude.

Vient ensuite un travail de création des données. Par le biais de différents calculs a partir
des données existantes, de nouvelles données ont été créées pour améliorer 1’analyse. Par
exemple, pour obtenir le temps d’hospitalisation, il a été soustrait la date de sortie de 1’animal
de sa date d’entrée pour ainsi obtenir le nombre de jours d’hospitalisation. En ce qui concerne
le gain moyen quotidien relatif (GMQ relatif), une soustraction entre son poids d’arrivéee et
son poids de sortie a été effectuée pour ensuite diviser le résultat par son poids d’arrivéee. Enfin,
pour obtenir le délai entre la découverte du rapace et son arrivée a la clinique faune sauvage de

I’ENVT, une soustraction entre sa date d’arrivée et sa date de découverte a été calculée.

S’en est suivie une transformation des données brutes dans le but tout d’abord d’éviter
des modalités avec trés peu de variables, mais également pour créer des variables plus
pertinentes d’un point de vue biologique. Par exemple, pour le score corporel a ’arrivée du
rapace, les informations sont regroupées en deux modalités, a savoir les individus dont le score
corporel est strictement inférieur a 3/5 (animal maigre) et les individus dont le score corporel
est supérieur ou égale a 3/5 (animal en bon état). Cette transformation a également profité a
I’age dont les modalités se sont limitées a « Juvénile », «Jeune adulte », « Adulte » et
« Indéterminé ». Pour le temps d’hospitalisation, nous avons regroupé les individus arrivés
mort, ceux restant moins de 24 heures, entre 1 et 5 jours, entre 6 et 20 jours ou plus de 20 jours.
Pour le délai entre la découverte et son arrivé a la clinique faune sauvage 3 modalités ont été
distinguées : un délai inférieur a 24 heures, un délai inférieur a 2 jours compris et un délai
supérieur a 2 jours. Enfin, la variable « Cause d’admission » a été groupées en 3 modalités :
traumatique, non traumatique ou indéterminé, ce qui a permis de créer une nouvelle variable

explicative.
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1) Descriptions des données

a) Outils Excel
Le logiciel Excel et ses diverses fonctions ont permis de faciliter 1’analyse des données.

Notamment les nombreuses formules disponibles ont permis de créer de nouvelles variables a
partir des données existantes. C’est par exemple grace a ce logiciel que la variable “Gain moyen
quotidien relatif” a été créée, au moyen de formules qui réalisent la soustraction entre le poids
de sortie et le poids d’arrivée afin d’avoir la différence de poids qui sera divisée par le poids
d’arrivée et le nombre de jours d’hospitalisation (donnant la colonne E). Le résultat est
également obtenu par le biais des formules « OU » et « Sl » afin de ne pas prendre en compte

I’absence d’information ou 1’absence d’hospitalisation (Figure 1).

A B C D E
1 | Numéro |Poids entrée (g) | Poids sortie (g) | Temps d'hospitalisation (j) | GMQ relatif (%/j)
2 9863 296 313 16 0,36
3 9879 674 750 9 1,25
4 9896 727 815 38 0,32
5 9897 580 675 38 0,43
6 9898 252 277 53 0,19
7 9941 610 705 40 0,39
3 9990 245 391 50 1,19
9 10005 115 115 2 0,00
10 10006 350 300 10 -1,43
1 10024 283 353 39 0,63
12 10033 338 345 3 0,69
13 10034 570 725 66 0,41
14 10037 245 300 34 0,66
15 10043 169 153 4 -2,37
16 10054 389 414 28 0,23
17 10064 242 280 27 0,58
13 10076 172 164 7 -0,66
19 10080 305 330 41 0,20

Figure 1 : Extrait des données Excel de I'étude

Représente les differents individus (“Numéro”), de leur poids d’entrée et de sortie du temps d’hospitalisation. La
colonnes E montrent la création de la variable GMQ relatif par le biais de formules.

Pour exemple, la formules de la ligne 2 est :
=SI(OU(B2="NA"; C2="NA");"NA";SI(D2=0;"Non hospitalisé";(C2-B2)/B2*100))

b) Logiciel R

Le logiciel R est également utilisé en statistique en tant que logiciel de traitement de
données. Grace a ses nombreuses fonctions, il permet d’analyser minutieusement un jeu de
données afin d’en faire une analyse approfondie. Il est capable de réaliser d'importants calculs
statistiques ou encore de générer des représentations graphiques. En plus de toutes ses
fonctionnalités préexistantes, il est possible d’ajouter des modules externes plus spécifiques.

Enfin, ce logiciel est constamment mis a jour par toute la communauté statistique, ce qui permet
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d’avoir toutes les fonctions nécessaires a nos analyses statistiques (Lafaye de Micheaux,

Drouilhet, Liquet 2010).

Ce logiciel R a donc permis de réaliser en plus d’une description du jeu de données,
diverses analyses de notre jeu de données que 1’on verra par la suite. Pour une plus grande
lisibilité, les résultats seront présentés sous forme de tableaux. C’est grace a ces derniers qu’il

a été possible de produire une analyse des résultats et des conclusions.

2) Présentation des variables et de leurs modalités

a) Variable réponse
Le but de cette étude est de savoir quelles variables influencent le plus la mortalité des

rapaces admis a la clinique faune sauvage de ’ENVT. Ainsi, la variable réponse que ’on
nommera « Mortalité » est binaire avec les modalités « décéde » et « relaché ». La modalité
« décédé » va rassembler les individus morts naturellement de leur blessure et ceux qui auront
été euthanasiés. A contrario, la modalité « relaché » va regrouper tous les rapaces qui sortiront
vivants de la clinique faune sauvage. Ces derniers correspondent aux individus qui ont été
relachés dans la nature, ceux qui ont été replacés dans une autre structure faute d’avoir les droits

de les relacher dans la nature et les rapaces transférés dans une structure plus spécialisée.

b) Variable explicative
Les variables explicatives sont celles qui vont étre analysées tour a tour par rapport a la

variable réponse. Notre étude en comporte 11 avec, I’identité du rapace représentée par sa
classification et plus précisément son ordre et son espéce, son age, son sexe et son score corporel
al’admission ; I’année et le mois d’arrivée, le délai entre la découverte de 1’animal et son entrée
a la clinique faune sauvage, le temps d’hospitalisation, le gain moyen quotidien relatif, qui
représente la prise ou la perte de poids durant I’hospitalisation en fonction de son poids d’entrée,

et la cause de son admission. Cette derniere variable est séparée en 12 modalités :

- I’auto-piégeage signifiant que les rapaces sont entrés seuls dans un endroit dont ils
n’arrivent pas a en sortir,

- les adultes qui seront capturés ou ramasses par I’Homme pour une quelconque raison
que I’on distingue des juvéniles ramassés,

- les individus victimes d’un choc avec un véhicule qui different du choc avec un objet

fixe (batiment, fils électriques, lampadaire),
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- P’inanition qui est une cause indiquant un épuisement de 1’organisme suite a un défaut
de nourriture,

- les électrocutions,

- les infections,

- les intoxications,

- les prédations,

- les coups de feu.

Si la cause d’admission ne rentre dans aucune de ces modalités, I’individu est donc inscrit dans

« Indéterminé ».

3) Analyse bivariée

a) Khi-deux
Le test du khi-deux est un test statistique qui compare la loi de distribution de notre

échantillon a une loi attendue (autrement dit théorique). Dans notre cas, il est utilisé pour tester

I’effet de chaque variable individuellement sur la mortalité.

Ce test fonctionne en faisant la somme des écarts entre les valeurs réelles de nos données
et les valeurs théoriques. Les valeurs théoriques correspondent aux valeurs qu’on obtiendrait

s’il n’y avait pas de différences significatives (Balakrishnan, Voinov, Nikulin 2013).

L’utilité de ce test est de faire un premier tri pour écarter les variables qui n'influencent
pas de maniere tres significative la survie du rapace au sein de la clinique de P’ENVT et de

sélectionner ainsi les variables qui pourront étre utilisées dans une analyse multivariée.

b) Rapport de cotes (RO) et intervalle de confiance
Le rapport de cotes est également connu sous le nom de « odds ratio », “OR” en anglais.

Ce rapport permet de montrer d’éventuelles associations entre deux variables.

A cet outil statistique est associé le calcul d’un intervalle de confiance pour chaque
rapport de cote, ceci permettant d’avoir un intervalle de la valeur attendue. Si cet intervalle ne
comprend pas la valeur 1, il est possible de conclure que le rapport de cote est statistiquement
significatif. Inversement, si 1 se trouve dans I’intervalle, aucune conclusion ne peut étre tirée.

Enfin, plus il est étroit, plus le résultat est fiable (Schmidt, Kohlmann 2008).
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4) Analyse multivariée

a) Modeles linéaires généralisés
Les modéles linéaires généralisés sont une extension des modeéles lineaires classiques.

Ils permettent de décrire la relation entre une variable réponse (dans notre cas, la mortalité) et
une ou plusieurs autres variables (dans notre cas, les variables sur lesquelles on souhaite
potentiellement agir). Cependant les modeéles linéaires classiques utilisent des variables
continues telles que le salaire ou encore le poids. Les modeles linéaires généralisés, quant a

eux, permettent de s’affranchir des réponses numériques continues.
Leur fonctionnement repose sur trois éléments :

1. un prédicteur linéaire, qui permet d’avoir des réponses a partir d’une
combinaison linéaire des prédicteurs (autrement dit, les variables explicatives) ;

2. une fonction de lien qui va mettre en relation la variable réponse, ici binaire
(décédé / relaché), et la combinaison des variables explicatives. Cette fonction
de lien va permettre d’avoir des réponses cohérentes malgré une variable réponse
qui n’est pas continue ;

3. une famille de distribution des erreurs pour spécifier la relation entre la moyenne

et la variance.

Avec ces trois éléments réunis, il est possible de créer un modéle qui pourra étre analysé
ultérieurement dans une analyse multivariée (McCullagh, Nelder 1998; Rutherford 2001).
Ainsi, il sera possible d’établir d'éventuels liens entre une ou plusieurs variables et la mortalité.

b) Méthode pas a pas

Cette méthode permet dans les modéles multivariés d’éliminer les variables qui, malgré
un effet significatif lors d’une analyse univariée, n’interférent plus avec la variable réponse
lorsque I’effet d’autres variables et de leurs éventuelles interactions sont prises en compte. Une
méthode ascendante a été utilisée ici pour sélectionner le modéle le plus parcimonieux (Smith
2018).
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PARTIE 3 : Résultats

| - Analyse descriptive des données
Au total, 10 552 animaux ont été admis a la clinique faune sauvage de I’ENVT entre

2016 et 2020 inclus. La représentation des classes est hétérogéne avec une proportion
majoritaire d’oiseaux (soit 69%). Viennent ensuite les mammiféres qui constituent 26% des
animaux. Enfin, les reptiles, amphibiens et invertébré sont les classes les moins représentées

(seulement 5% des individus).

Notre étude ne s’intéresse qu’a la classe la plus représentée, a savoir, les oiseaux. Ces
derniers sont représentés par 7319 individus qui vont se répartir en 19 ordres différents. Parmi

ces ordres, seulement trois font partie des rapaces.

1) Ordre des rapaces
L’ordre des rapaces le plus représenté dans nos données est celui des Strigiformes avec

610 individus (51,3%). Viennent ensuite les Accipitriformes représentés par 298 individus
(25,1%) puis celui des Falconiformes avec 281 rapaces (23,6%). La variable « Ordre » ne sera
pas prise en compte dans I’analyse pour deux raisons : (i) la différence de représentation des
ordres avec une surreprésentation des Strigiformes (deux tiers) ; (ii) des modes de vie au sein

méme des ordres qui sont trés variés d’une espece a 1’autre.

2) Espece au sein des rapaces
Au sein de la clinique faune sauvage de ’ENVT, 28 espéces différentes de rapaces ont

été recensées. Cependant seules neuf espéces, soit au total 1189 rapaces, posseédent un nombre

suffisant d’individus (n>30) pour pouvoir étre analysés de maniére robuste (Figure 2).
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Figure 2 : Représentation de la proportion (en nombre et pourcentage) de chacune des espéces
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3) Années et mois de I’année de la période d’étude
Les espéces retenues pour notre étude sont représentées par 1189 rapaces. La répartition

au sein des années est plutét homogene avec respectivement de 2016 a 2020 : 239 (20,1%), 234
(19,7%), 199 (16,7%), 257 (21,6%) et 260 (21,9%) individus. A contrario, la répartition entre
les mois de I’année ne suit pas la méme tendance. En cumulant toutes les années ¢’est-a-dire en
prenant en compte les 1189 rapaces de 1’étude, les admissions entre les mois d’octobre et avril

sont moins importante que pour les mois de mai a septembre (Figure 3).
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Figure 3 : Représentation du nombre et du pourcentage d’admission selon les mois de [’année de 2016 & 2020
4) Sexe
Parmi les 1189 individus, seulement 245 individus ont pu étre sexés. En effet, les
oiseaux appartenant a une espece sans dimorphisme sexuel requiérent un test ADN pour
déterminer le sexe. Le test étant coliteux, il n’est pas réalisé dans la clinique faune sauvage de
I’ENVT. Concernant les especes avec un dimorphisme sexuel, une proportion équivalente de

male et de femelle a été observée.

La proportion de rapaces sexé n’est pas suffisante pour pouvoir analyser ce facteur vis

a vis de la mortalité.

5) Age

L’age des rapaces est globalement difficile a évaluer avec précision. A cela s’ajoute une

variation inter-espece qui doit étre prise en compte car, une petite espéce sera plus rapidement
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considérée adulte par rapport a un grand rapace. Pour ces raisons, il a été décidé de creer trois
modalités, a savoir, les juvéniles qui correspondent aux rapaces immatures pouvant étre nus ou
non, avec un vol absent ou encore fréle, les jeunes adultes qui sont encore des individus jeunes

mais dont le vol est complétement maitrisé et les adultes.

Sur les 1189 rapaces de notre étude, 1’4ge n’a pas pu étre déterminé pour 84 rapaces
menant a un total de 1105. Sur ce total, 469 (42,4%) sont des juvéniles, 82 (7,4%) sont des
jeunes adultes, 554 (50,1%) sont adultes.

6) Cause d’admission
Les causes d’admission peuvent étre séparées en deux grands groupes a savoir, les

causes traumatiques et les causes non traumatiques. Pour 433 rapaces la cause n’a pas été

identifiable et 21 individus sont arrivés décédés. Le total pris en compte est ainsi de 735.

Parmi les causes traumatiques, la principale cause d’admission avec 210 rapaces est le
choc avec un véhicule. S’ensuit des proportions nettement plus faibles avec 52 individus
victimes d’un choc avec un objet fixe. Ces objets “fixes” peuvent étre des vitres, des fils
électriques ou encore des branches. Les 47 rapaces victimes d’auto-piégeage qui pour rappel,
entrent dans des licux dont ils n’arrivent pas a en sortir comme une maison a fenétre ouverte ou
encore un garage, se debattent et par conséquent se blessent. Les trois causes d’admissions

restantes représentent chacune moins de 5% de la totalité des admission (Figure 4).
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Figure 4 : Représentation du nombre et du pourcentage des admis des différentes causes d’admissions
traumatique
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Concernant les causes non traumatiques, ce sont les 279 (38%) de juvéniles qui sont la
cause d’admission principale. Les autres admissions représentent chacune moins de 4% de la

totalité des admissions (Figure 5).
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Figure 5 : Représentation selon une échelle logarithmique en base 2 du nombre et du pourcentage des admis
pour les différentes causes d’admissions non traumatique

7) Score corporel a I’admission
Le score corporel, évalué a I’arrivée du rapace, permet de connaitre 1’état des masses
musculaire et adipeuses de I’animal. Ce score corporel s'établit sur une échelle allant de 1 a 5
(1 pour un animal cachectique, 3 normal, 5 obése). Chez les oiseaux, il est estimé grace a la
palpation des muscles du bréchet.

Afin de tirer une éventuelle relation entre le score corporel et la mortalité des rapaces,
des modalités homogenes ont été créées. Le total pour cette modalité est de 1086 rapaces en
retirant les individus arrivés mort et/ou sans cette information. Parmi eux, 576 (53%) rapaces
sont admis avec un score corporel strictement inférieur a 3/5 contre 510 (47%) rapaces avec un

score corporel supérieur ou égal a 3/5.

8) Delai entre la découverte de 1’animal et I’admission a la clinique
Les centres de faune sauvage sont peu nombreux en France et les personnes qui trouvent

des rapaces doivent parfois parcourir de longues distances pour les emmener dans une structure
specialisée. Aussi, les découvreurs de ces rapaces se sentent parfois capables de s’en occuper,
augmentant encore le délai entre la découverte du rapace et sa prise en charge a la clinique
faune sauvage de ’ENVT.
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Ce délai, mesuré en jours, permet de constituer trois modalités afin d’obtenir des
groupes de tailles égaux. Sur 1189 données, seuls 1130 rapaces sont arrivés en vie avec la
donnée en question. Sur ce nouveau total, les rapaces qui arrivent le jour méme de leur
découverte concernent 169 (14,8%) individus. Ceux qui sont emmenés le lendemain ou le
surlendemain de, concernent 552 (48,1%) individus. Enfin, 468 (37,2%) individus ont été admis

au-dela de 2 jours apres leur découverte.

9) Temps d’hospitalisation
Lors de I’arrivée de 1I’animal, deux situations sont possibles. Si le rapace est en urgence

vitale, la prise en charge est immédiate pour stabiliser son état, puis la cause de son admission
et son diagnostic sont établis. En revanche, si le rapace est stable, le diagnostic et la cause
d’admission sont recherchés en premier lieu. Ceci est nécessaire afin d’ajuster au mieux la prise
en charge. Contrairement aux animaux domestiques, les animaux de la faune sauvage doivent
étre compléetement autonomes pour étre relachés dans la nature. En effet, la prise en charge est
différente lorsqu’elle peut &tre poursuivie par des propriétaires ou qu’un handicap n’entrave pas
la survie de I’animal. Dans ce cas, I’individu blessé peut étre, par exemple, amputé sans altérer
ses risques de survies, un rapace sauvage emmené pour une fracture complexe de I’aile, dont la
prise en charge engendrerait une diminution de sa qualité de vol, serait condamné s’il était
relaché dans la nature. Une fois le rapace stabilisé et le diagnostic posé, s’en suit une prise en
charge adaptée ou une euthanasie dans le cas d’un pronostic engagé. La prise en charge va se

dérouler sur un ou plusieurs jours.

Dans notre analyse, il a été retiré les 21 rapaces arrives mort pour arriver a un total de

1168 individus. Plusieurs modalités ont été mises en place (Figure 6).
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Figure 6 : Représentation du nombre et du pourcentage d’individus selon leur nombre de jour d’hospitalisation

10) Gain moyen quotidien relatif (Figure 7)

Le gain moyen quotidien relatif permet de surveiller la prise ou la perte de poids des
rapaces hospitalisés. Une nouvelle fois, des modalités ont été créées dans le but d’obtenir des
groupes de tailles identiques. Pour cette analyse, les données non prises en compte sont les 21
individus arrivés morts et les 396 rapaces non hospitalisés et/ou sans I’information
correspondante. Ainsi, 5 modalités ont été créées a partir des 772 individus restants. Cependant,
plusieurs biais restent présents. En effet, un rapace emmené pour une inanition aura plus de
risque d’avoir un poids faible par rapport a un individu amené suite a une capture. Ce dernier,
en bon état général, n’aura pas besoin de prendre du poids durant son hospitalisation
contrairement au rapace amaigri. De méme, un jeune rapace prendra plus de poids qu’un adulte.

Ces biais seront pris en compte lorsqu’on réalisera une analyse multivariée.
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Figure 7 : Nombre d’individu selon le GMQ relatif

37



Il - Analyse bivariée

1) Test du Khi-deux pour tester la relation entre mortalité et chaque

variable explicative individuellement
Les résultats du test du khi-deux permettent de mettre en évidence une éventuelle

différence significative entre les données de notre étude et les résultats théoriques. Ce test
analyse les variables individuellement, aucune interaction ou effet d’une autre variable n’est

prise en compte dans cette partie.

a) Année (Figure 8)
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Figure 8 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (“1”) et total en fonction des années
Les années 2018 et 2020 affichent davantage de mortalité que les autres années étudiées
avec respectivement 122 (61%) et 173 (66%) de mortalité contre moins de 57% les autres
années. Le résultat donné par le test du khi-deux montre une différence significative entre les

résultats (p value de 0,038).
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b) Mois de [’année (Figure 9)
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Figure 9 : Nombre réel d'individus reldchés (“07), décédés (“1”) et total en fonction des mois de la période
d’étude, toutes années confondues

La mortalité est la plus importante durant le mois d’octobre (86%). Viennent ensuite les
mois de janvier, février, mars, aodt, septembre, novembre et décembre avec une mortalité
comprise entre 68 et 77%. Enfin, les mois d’avril & juillet semblent étre moins impactés par la
mortalité (37 a 55%). Le test du khi-deux montre qu’il y a une différence significative des
résultats (p-value de 3,36143 x 1078),
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c) Espece (Figure 10)
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Figure 10 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (““1”) et total en fonction des neuf espéces étudiées

L’Epervier d’Europe affiche la plus forte mortalité (82%). Viennent ensuite la Buse
variable et le Hibou moyen-duc avec 75% de mortalité, I’Effraie des clochers et le Faucon
crécerelle avec respectivement 63 et 61% de mortalité et la Chouette hulotte (56% de mortalité).
Enfin, les autres espéces de 1’étude affichent une mortalité inférieure a 50%. Grace au test du
khi-deux, il a été possible de mettre en évidence que cette variable, prise individuellement, est
liée de maniére significative a la mortalité (p value de 3,27606 x 10%2).

d) Age (Figure 11)
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Figure 11 : Nombre réel d'individus relachés (“0”), décédés (“1”) et total en fonction de 1’dge des rapaces
Le nombre total d’individus ici correspond aux 1189 individus de 1’étude aprés qu’on

ait retiré de 1’analyse les 84 rapaces dont 1’dge n’a pas été déterminé. Les jeunes adultes et les
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adultes semblent plus décéder (respectivement 76% et 68%) que les juvéniles (36%). Une

nouvelle fois, le test du khi-deux est significatif (p-value de 2,2 x10%).

e) Cause d’admission
Comme il a été vu précédemment, il est possible d’étudier les causes d’admission de

deux fagons, soit en différenciant les causes traumatiques des causes non traumatiques, soit en
différenciant les différentes modalités d’admission déja citées (Figure 12).
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Figure 12 : Nombre réel d'individus relachés (“0”), décédés (“1”) et total en fonction des deux grandes causes
d’admission

Le total inscrit correspond aux 1189 individus pour lesquels ont été soustraits les
individus dont la cause d’admission n’a pas ét¢ indiquée et les rapaces arrivés morts qui ne nous
intéressent pas dans cette étude. Les résultats indiquent que les causes d'admission dites
« traumatiques » engendrent le plus de mortalité avec un taux de 73,4% contre 31,2% de
mortalité pour celles classées « non traumatiques ». Le test du khi-deux est en faveur d’une
différence significative (p-value de 2,61429 x 102°. Ceci montre que les causes
« traumatiques » ont une mortalité significativement plus importante que celles qui sont

répertoriées « non traumatiques ».
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Figure 13 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (““1 ») en fonction de la cause d’admission

Pour comparer les différentes causes d’admission, ont été retirées 504 individus dont
433 dont la cause n’a pas été identifiée, 21 qui sont arrives morts et 50 rapaces dont les causes
comportent trop peu d’individus. Comme le montre la Figure 13, tous les rapaces victimes
d’électrocution ont succombé ou ont été euthanasiés. Les deuxiémes et troisiémes causes
d’admission ayant un moins bon pronostic sont les rapaces victimes d’un choc avec un objet
fixe avec 76,9% de mortalité ou un véhicule avec 73,3%. Les individus capturés ou ramassés
qui, pour rappel sont different des juveéniles ramassés, sont mort pour 69,4% des cas,
relativement proche des rapaces blessés par tir (66,7% de mortalité). Comme il est possible de
voir sur la figure 13, les autres causes d’admissions s’en sortent avec une mortalité inférieure a
60%. Les résultats ont été soumis au test du khi-deux qui a permis de mettre en évidence des

résultats significatifs (p-value de 3,7 x 103).
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f) Score corporel a I’admission (Figure 14)
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Figure 14 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (““1”) et total en fonction du score corporel

Au préalable, les rapaces dont le score corporel n’a pas pu étre déterminé et les individus
arrives morts ont été retirés de 1’analyse. Ainsi, 69,6% des individus avec un score corporel
inférieur a 3 sont décédés ou ont été euthanasiés. En revanche, lorsque le score corporel est plus

élevé, on observe seulement 45,1% de décés. Ces chiffres s'accompagnent d’un test du Khi-

deux en faveur d’une différence significative (p-value de 2,8 x 10°1").

q) Délai entre la découverte et ['admission a la clinique faune sauvage

100%
90%
80%
70% 104 313 251
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

0 1 >2

Délai en jour entre la découverte de I'animal et son arrivé a la clinique faune sauvage

O (relaché) =1 (décédé)

Figure 15 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (““1”) et total en fonction du délai, en nombre de
Jjour, entre la découverte de I’animal et son admission a la clinique faune sauvage

Le total des individus est, une nouvelle fois, diminué du nombre de rapaces dont
I’information n’a pas été saisie ou qui sont arrivés morts. Le taux de mortalité ne différe que

peu entre les différentes modalités (Figure 15). La mortalité est légérement plus importante
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pour les animaux amenés le jour méme (62,3%) suivis des animaux amenés au-dela de deux
jours (59,8%) et enfin ceux emmenés le lendemain ou le surlendemain (57,6%). Cette différence
n’est d’ailleurs pas significative lorsqu’elle est testée avec un test du Khi-deux (p-value de
0,553).

h) Temps d’hospitalisation (Figure 16)
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Figure 16 : Nombre réel d'individus reldchés (“0”), décédés (““1”) et total en fonction du temps
d’hospitalisation en nombre de jours

Les 21 rapaces arrivés morts ont été retirés du calcul pour ne pas les confondre avec
ceux qui décedent le jour méme. La mortalité est la plus élevée dans les premiers jours
d’hospitalisation. En effet, 96,8% des individus restant moins d’une journée vont décéder que
ce soit naturellement ou par euthanasie. Ce pourcentage reste encore élevé durant les 5 premiers
jours avec 85,9% de mortalité. Ce taux de mortalité diminue drastiquement lorsqu’on dépasse
le 5™ jour d'hospitalisation. Ces résultats sont & prendre en compte car ils sont associés a un
test du khi-deux significatif (p-value de 1,0 x 10718),
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1) Gain moyen quotidien relatif (Figure 17)
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Figure 17 : Nombre réel d'individus relachés (“0”), décédés (“1”) et total en fonction du gain moyen quotidien
relatif en pourcentage des poids d ‘arrivées

Pour cette variable, I’information est manquante pour 158 rapaces. Le résultat du khi-
deux indique une différence significative démontrant que le gain moyen quotidien relatif des
individus influence le pronostic (p-value de 3,2 x 10°%),

j) Bilan

Les analyses bivariées nous montrent que presque toutes les variables prises
individuellement influencent de maniére significative la mortalité. Ainsi, I’espéce, 1’age, les
causes d’entrées, le score corporel, le temps d’hospitalisation, le GMQ relatif, I’année et le mois

sont toutes des variables qui pourront étre analysées par la suite.

Il est possible de réaliser une autre analyse bivariée (Annexe 2) en étudiant les effets sur
la mortalité des variables une a une sans aucune interaction. Ces derniéeres peuvent ne pas étre
prises en compte si les analyses sont faites individuellement c’est-a-dire en utilisant pour
chaque variable un modéle différent. Ceci est permis grace au logiciel R qui calcul les rapports
de cote du modele avec la fonction coef() mais aussi ses intervalles de confiance en utilisant la

fonction confit().

Nous allons maintenant utiliser la méthode pas-a-pas afin d’élaborer un modeéle en
prenant en compte les interactions probables entre les variables. Ce modele pourra ensuite étre
analysé grace aux rapports de cote et aux intervalles de confiance. Enfin, on pourra alors

potentiellement dégager des différences.
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1) Méthode pas a pas

Comme il a été expliqué plus haut, la méthode pas-a-pas nécessite d’abord une premiére
variable, celle qui semble la plus significative, puis sont ajoutées une a une les autres variables.
La variable la plus significative en analyse bivariée sera choisie pour commencer notre méthode
pas-a-pas. Pour avoir une idée des effets significatifs ou non de chaque modalité, il est possible
de calculer les rapports de cote et intervalles de confiance en intégrant toutes les interactions.
Contrairement a I’analyse bivarié, le modéle comportera toutes les variables. Ceci est possible
gréce au logiciel R et ses fonctions coef() pour les rapports de cote et confint() pour les

intervalles de confiance.

a) Choix de la premiére variable explicative
Les modalités qui ont une différence significative sont pourvues d’un surlignage jaune

(Annexe 3). La variable la plus significative est le nombre de jours d’hospitalisation. En effet,
il possede deux modalités sur trois qui sont significatives. Les variables seront par la suite

ajoutées une a une aléatoirement puis testées pour les inclure ou non au modele final.

b) Construction du modele (analyse de déviance)
Pour chaque test de Fisher, la valeur seuil choisie est fixée a 0,05. Pour éviter les biais

des informations manquantes, seuls les individus avec toutes les données seront utilisés.
I. Année (Figure 18)

Model 1: Mortalité ~ Hospit
Model 2: Mortalité ~ Hospit + Annae

Resid. DF Resid. Dev DFf Deviance Pr(=Chi = p_va|ue
1 628 501. 33
2 624 498.10 4 3.2274 0.5205

Figure 18 : Test de Fisher entre le modeéle 1 contenant la variable “temps d’hospitalisation” et le modéle 2 qui
contient en plus la variable “Année”

La p-value calculée, encadree en rouge, est 0,5, étant supérieur a la valeur seuil de 0,05,
cela indique que cette variable n’influence pas la mortalité des rapaces si les interactions sont
prises en compte. Ainsi, la variable “année” ne sera pas prise en compte dans le modele final.

Les effets sur la mortalité trouvés précédemment pourraient étre liés a I’effet d’autres variables.
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i. Mois de I’année (Figure 19)
Model 1: Mortalité -~ Hospit
Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois
Resid. Df Resid. Dev DFf Deviance Pri=Chi)

1 628 501. 33
2 617 443,18 11 58.152 2.04e-08 wuw
Signif. codes: O "##=' 0,001 ***' 0.01 **" 0.05 "." 0.1 " ' 1

Figure 19 : Test de Fisher entre le modéle 1 contenant la variable “temps d'hospitalisation” et le modéle 2 qui
contient en plus la variable “Mois”

Les mois de I’année semblent influencer la mortalité des rapaces. En effet, la p-value
est trés significative (inférieure a 0,001), cette variable sera donc intégrée au modele. Le
nouveau mode¢le contiendra donc le temps d’hospitalisation et les mois de 1’année.

iii. Espéce (Figure 20)

Model 1: Mortalité ~ Hospit + Mois

Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce
Resid. Df Resid. Dev Df Deviance Pri=Chi)

1 617 443,18
2 609 417.59 8 25.593 0.001233 ==
signif. codes: O *##=' 0,001 ***' 0.01 **" 0.05 “." 0.1 * " 1

Figure 20 : Test de Fisher entre le nouveau modéle 1 et le modeéle 2 qui contient en plus la variable “Espéce”

Pour la variable espece, le résultat est significatif avec une p-value inférieure a 0,01.

L’impact de ’espéce sur la mortalité des individus a une influence sur la mortalité, elle peut

donc étre imbriquée a notre modéle.

Iv. Gain moyen quotidien relatif (Figure 21)

Model 1: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce

Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ
Resid. Df Resid. Dev Df Deviance Pr{=Chi)

1 609 417.59
2 605 3809.24 4 28,348 1.061le-05 wuw
Signif. codes: O "#%%' 0,001 **=' 0.01 **" 0.05 *." 0.1 * " 1

Figure 21 : Test de Fisher entre le modéle 1 et le modeéle 2 qui contient en plus la variable “GMQ” relatif

Le gain moyen quotidien relatif a une influence sur le pronostic vital de I’animal, sa p-

value est tres significative. C’est donc une variable qui peut étre ajoutée au modele.

V. Cause d’admission (Figure 22)
Les calculs n’ont pas été possible pour la classification Traumatique/Non traumatique,

cette variable ne sera donc pas prise en compte dans le modéle.
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Model 1: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ
Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ + Cause
Resid. Df Resid. Dev Of Deviance Pri{=chi)

1 605 389. 24
2 593 321.09 12 68.151 7.093e-10 &=
signif. codes: 0O *##=’ 0,001 ***' 0.01 **" 0.05 “." 0.1 * " 1

Figure 22 : Test de Fisher entre le nouveau modéle 1 et le modéle 2 qui contient en plus la variable “Cause
d’admission”

La nouvelle p-value est favorable a I’ajout de cette nouvelle variable. En effet, la trés
grande significativité indique que la cause d’admission a un réle important dans le pronostic du

rapace dans notre étude. C’est donc une variable qui peut étre ajoutée au modele.

Vi. Score corporel a 1’admission (Figure 23)

Model 1: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ + Cause

Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ + Cause + 5C
Resid. Df rResid. Dev Of Deviance Pr{=Chi)

1 593 321.09

2 592 319.99 1 1.1031 0.2936

Figure 23 : Test de Fisher entre le nouveau modéle 1 et le modeéle 2 qui contient en plus la variable “Score
corporel”

Pour le score corporel p-value est supérieur a la valeur seuil, la différence n’étant pas

significatif elle n’est pas gardée pour le modele final.

vii.  Age (Figure 24)

Model 1: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ + Cause

Model 2: Mortalité ~ Hospit + Mois + Espéce + GMQ + Cause + Age
Resid. Df rResid. Dev Df Deviance Pr{=Chi)

1 593 321.09
2 591 313,29 2 7.7982 0.02026 *
signif. codes: @ *#*#*' 0,001 °*#**' 0.01 **' 0.05 “." 0.1 °* " 1

Figure 24 : Test de Fisher entre le nouveau modéle 1 et le modéle 2 qui contient en plus la variable “Age”

Enfin, I’4ge est une variable qui entraine des différences significatives avec une p-value
inférieur a 0,05. Cependant, elle reste supérieure a 0,01 ce qui montre une influence moindre
que certaines variables vues plus haut. L’age est la derniére variable ajoutée au modele.

c) Bilan

La méthode pas-pas a permis d’avancer dans la recherche des facteurs influengant la
mortalité des rapaces. Cela a permis d’enlever les variables qui n'influencent pas le pronostic

vital de I’animal quand 1’effet des autres variables est pris en compte.
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2) Rapport de cote et intervalle de confiance du modeéle finale
Les rapports de cote et les intervalles de confiance ont été calculés sur le modeéle final,

pour rappel, ces derniers sont calculés grace au logiciel R avec les fonctions coef() et confint().
Ce modele final se compose des variables suivantes : le temps d’hospitalisation, le gain moyen
quotidien relatif, I’espéce, 1’age, le mois et la cause d’admission. Ce modéle permet d'analyser
les différentes variables en prenant en compte les effets qu’elles peuvent avoir les unes sur les
autres. Les résultats ci-aprés permettent de comparer les modalités de chaque variable entre
elles pour trouver des éventuels effets significatifs par rapport a la mortalité. Pour ce faire,
I’analyse sera répétée autant de fois qu’il y a de modalités dans chacune des variables afin de

les mettre tour a tour en référence.

Pour avoir une meilleure clarté, I’ensemble des résultats bruts de cette partie est présenté
dans 1I’Annexe 4. Pour rappel, un résultat est significatif lorsque 1 n’est pas compris dans
I’intervalle de confiance. Ces tableaux sont pourvus d’un code couleur, a savoir, en vert les
modalités pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a la
modalité de référence et en rouge lorsque c’est significativement plus grand. Par la suite, des
tableaux récapitulatifs sont présentés ici. Les différences significatives colorent la case en vert
avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise avec la lettre « N ».

a) Mois de [’'année (Tableau 2)

Tableau 2 : Différence de mortalité entre les mois de [’année

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1

2 N

3 N N

4 N N N

5) N N N N

6 N N N N N

7 N N N N N N

8 @) N N N N N N

9 N N N N N N N N

10 N N N N N N N N N

11 N N N N N N N N N N
12 N N N N N N N N N N N

Les différences significatives colorent la case en vert avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise
avec la lettre « N »

L’influence du mois de I’année sur la mortalité proviendrait seulement de la différence
existante entre les mois de janvier et ao(t. Cette derniére étant plus importante plus importante

en ao(t.
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b) Espece (Tableau 3)

Tableau 3 : Différence de mortalité entre les espéces

Efég?'e Epervier | Faucon Hibou |\ gy | Petit-

moyen- . duc
clochers duc SCops

Buse Chevéche | Chouette

variable | d’Athéna hulotte d’Europe | crécerelle

Buse
variable
Chevéche
d’Athéna
Chouette
hulotte
Effraie des
clochers
Epervier
d’Europe
Faucon
crécerelle
Hibou
moyen-duc
Milan
noir
Petit-duc
scops
Les différences significatives colorent la case en vert avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise
avec la lettre « N »

2
2
2

z

o O (@)
zZ
zZ

N N N
N N (0] N 0] (0} O

N (0] N N N N N

L’analyse comparative de nos données montre plusieurs résultats significatifs avec
notamment le Milan noir et la Chevéche d’ Athéna qui meurent tout deux moins que la Chouette
hulotte, I’Epervier d’Europe, le Faucon crécerelle et le Hibou moyen-duc. Aussi, la Buse
variable meurt moins que la Chouette hulotte qui elle-méme meurt plus que le Petit-duc scops
et le Milan noir (comme vu précédemment).

c) Age (Tableau 4)

Tableau 4 : Différence de mortalité selon I’dge des rapaces

Juvénile Jeune adulte Adulte
Juvénile
Jeune adulte N
Adulte (0] N

Les différences significatives colorent la case en vert avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise
avec la lettre « N »

La seule différence de mortalité se situe entre la population des juvéniles et celle des

adultes ; les adultes ont une plus forte mortalite.

d) Cause d’admission (Tableau 5)
Les chiffres de la premiére ligne représentent les différentes causes d’admission qui leur

sont attribué dans la premiere colonne. En raison du trop petit nombre d’individus pour les
causes « infection » et « intoxication » les calculs sont impossibles ; ces causes ne seront donc
pas utilisées dans cette analyse.
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Tableau 5 : Différence de mortalité entre les causes d’admission

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

1 Auto-piégeage
2 | Capture/ ramassage N
3 Choc objet fixe O N
4 Choc véhicule @) N N
5 Electrocution N @) N N
6 Evénement N N N N N
climatique
7 Inanition N N N N N N
8 Piégeage N N N N N N N
9 Prédation N N N N N N N N
10 Ramassage jeune N O 0] 0] N N N N N
11 Tir N N N N N N N N N N

Les différences significatives colorent la case en vert avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise
avec la lettre « N »

Avec ’ajout des interactions entre les variables, plusieurs différences de mortalité se
révelent. Les juvéniles admis suite @ un ramassage par I’Homme meurent moins que les
individus admis pour un choc avec un objet fixe ou un véhicule et les oiseaux capturés ou
ramasses. La capture des rapaces fait par ailleurs moins de morts que les individus électrocuteés.
Enfin, un choc avec un objet fixe ou un véhicule fait plus de morts qu’un auto-piégeage.

e) Gain moyen quotidien relatif (Tableau 6)
Tableau 6 : Différence de mortalité selon le GMQ relatif

<2 [-2;0[ [0; 0.5 [0.5; 2[ >2
<-2
[-2;0[ 0
[0; 0.5 0 N
[0.5; 2[ 0 0 N
>2 0 0 0 N

Les différences significatives colorent la case en vert avec la présence de la lettre « O » sinon la case est grise
avec la lettre « N »

Les résultats montrent que les individus perdant plus de 2% de leur poids par jour,
meurent plus que les autres catégories. De méme, les rapaces perdants entre 0% (non inclus) et
2% (inclus) sont plus enclins a mourir que ceux prenant plus de 0,5% de leur poids.

f) Temps d’hospitalisation

L’analyse pour cette variable n’ayant pas pu étre réalisée correctement par le logiciel,

les résultats ne seront pas retranscrits.
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Discussion

La différence de résultats entre 1’analyse bivariée et I’analyse multivariée, met en
évidence I’importance des interactions entre les variables. Cependant, seules les interactions
entre certaines variables ont été prises en compte dans cette étude. Il est donc probable qu’un
certain nombre d’interactions, avec d’autres facteurs non pris en compte ici, influencent nos

résultats. C’est pourquoi il est important de rester prudent quant aux résultats.

La surinterprétation du personnel qui entre les données peut mener a des erreurs. En
effet, un rapace cachectique ramassé en bas d’une fenétre doit étre inscrit dans la modalité
« indéterminée » et non dans « choc contre un objet fixe » ou « inanition ». Le placer dans une
mauvaise modalité peut entrainer de faux diagnostic et par conséquent mener a un mauvais
pronostic. De plus, on ne connait pas le nombre d’intervenant en fonction des mois de 1’année.
Ceci peut en effet étre une variable qui influence indirectement la mortalité d’un rapace car, un

déficit en personnel impactera sur les soins prodigués.

Pour revenir aux résultats obtenus, 1’unique différence significative de mortalité entre
les mois de I’année se situe entre les mois de janvier et d’aott. Différentes études montrent que
le mois de juillet correspond au début de la période de migration de plusieurs especes qui
seraient donc sujettes a de multiples blessures (Garguil 2003; fotolulu 2021). Ces derniéres

seraient donc admises en aodt avec des blessures de moins bon pronostic.

Dans notre étude, la Chouette hulotte fait partie des espéces qui meurent le plus. Ceci
peut étre le produit de plusieurs facteurs décrits dans les différentes recherches déja réalisées.
Tout d’abord son activité nocturne augmenterait le risque d’étre ébloui et donc de subir des
collisions (IUCN | AVES 2022; Mariacher et al. 2016; Molina-Ldpez, Casal, Darwich 2011).
Ensuite, les blessures causées par ces collisions sont plus fréquemment mortelles ou donnent
plus souvent lieu a des euthanasies. Des études ont également montré que les rapaces diurnes
sont plus souvent relachés, ce qui est en adéquation avec nos résultats (Maphalala et al. 2021;
Cococcetta et al. 2022). Il serait ainsi intéressant de prendre en compte le mode de vie des
individus pour conclure quant a son effet sur la mortalité. Le Milan noir est décrit comme
particulierement prédisposé aux blessures en raison de ses longs trajets migratoire (De Pascalis
et al. 2020). Dans notre étude, il fait partie des espéces qui meurent le moins, il est possible que
cette différence soit faussee par le fait que 1’espéce ne soit que peu trouvée. Enfin, la Buse

variable dont le taux de mortalité est important dans notre étude est décrite comme sujette aux
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collisions avec des véhicules ou encore aux tirs, tous deux causant des blessures souvent
mortelles (De Pascalis et al. 2020; Maphalala et al. 2021; Cococcetta et al. 2022).

Le score corporel a ’admission est, selon différentes études, un indicateur de bon
pronostic pour ’animal que ce soit en lien direct ou par corrélation avec la gravité¢ de la
morbidité (Komnenou et al. 2005; Molina-Lo6pez, Casal, Darwich 2013). Dans notre étude, sa
significativité n’est plus présente lorsqu’on prend en compte les interactions entre les
différentes variables. Il est donc possible que, dans d'autres études, ce score corporel soit la
consequence d’autres facteurs et n'influence pas directement le pronostic de I’individu.
Concernant les causes d’admissions, contrairement aux études publiées, elles ne semblent pas
jouer un role majeur dans le pronostic des rapaces car seulement 6 comparaisons sur les 55
testés donnent des différences de mortalité significatives. Plusieurs facteurs peuvent étre en
cause a savoir, 1'¢tude d’une population différente, des critéres de diagnostics plus ou moins

subjectifs ou encore un nombre de variables pris en compte différents.

Une longue durée d’hospitalisation semble offrir également un meilleur pronostic. Le
choix d’euthanasier se faisant le plus fréquemment durant les premiers jours d’hospitalisation,
cela entraine de fait une plus forte mortalité durant cette période. La mortalité entre 6 et 20 jours
reste tout de méme plus importante que pour les individus hospitalisés plus de 20 jours. Ceci
peut s’expliquer par la complexité de 1’affection qui ne permet pas d’établir un pronostic précis
rapidement. Le choix d’euthanasier peut donc étre décidé tardivement. La distinction entre les
rapaces euthanasiés et décédés naturellement pourrait ainsi étre réalisée afin de ne plus avoir ce
biais. Il faut également garder en mémoire que des études déja publiées démontrent que les
hospitalisations de longue durée et les périodes de relachés ont un impact direct sur la survie
dans la nature. En effet, une trop grande hospitalisation engendre des impacts sur le
comportement naturel des individus. De plus, la période hivernale n’est pas propice a la survie
des rapaces et au printemps, les femelles relachées ont un succés de reproduction moindre. Il
est donc préférable d’hospitaliser les individus le strict minimum pour impacter le moins
possible leur survie tout en prenant soin de les relacher a la bonne période (Hameau, Millon
2019).

Une perte de poids durant I’hospitalisation est quant a elle associée a un mauvais
pronostic d’autant plus pour les rapaces perdant plus de 2% du poids d’arrivee. Il n’y a

cependant pas de différence significative parmi ceux qui prennent du poids.
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Conclusion

Notre étude, bien que limitée par une liste non exhaustive de variables, met en lumiére
I’importance des données collectée pour chaque rapace afin d’établir son pronostic. En effet,
obtenir un pronostic rapidement permet de prendre les bonnes décisions pour la prise en charge
du rapace et ainsi gagner un temps précieux. Un animal blessé dont les soins ne suffiraient pas
a lui permettre de retrouver une autonomie, devrait étre euthanasié le jour méme. Les variables
qui influencent la mortalité sont des facteurs sur lesquelles ont peu agir. Elles concernent le
mois de I’admission, 1’espece, la cause d’admission, I’4ge, le gain moyen quotidien relatif et le
temps d’hospitalisation. Les autres données récoltées n’influencent pas la mortalité dans notre
étude, pour rappel elles concernent I’ordre du rapace, 1’année d’admission, le sexe, le score

corporel et le délai écoulé entre sa découverte et son admission.

Dans I’optique d’une amélioration de la prise en charge des individus a la clinique faune
sauvage, il serait intéressant de déterminer précisément le pronostic de 1’animal le plus tot
possible. Ceci permettrait de gagner du temps et des fonds pour les soins des rapaces dont le
pronostic est le plus favorable. En effet, du personnel et du matériel sont nécessaires a la prise
en charge d’un rapace au pronostic faussement favorable. Il y aura un impact direct sur les
autres patients malades qui auront moins de personnel et/ou de matériel a disposition pour leurs

prises en charge.
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Annexes

Annexe 1 : Premiére page vierge du dossier clinique de chaque animal

» Validation entrée [J Dossier saisi [
Clinique des NAC et de la faune sauvage — ENVT
sortie [] Autopsie []
| Numéro | | | Date | / /
Dossier clinique - faune sauvage
IDENTIFICATION
Espéce :

CEuf - Juvénile nu - Juvénile plumé / avec poils -
Immature - Adulte - Précisions age :

Identification, phénotype... : Femelle - Male - Indéterminé

COMMEMORATIFS

Date de découverte : / /

Circonstances de découverte :
Adresse de découverte (CP + ville a minima) :

Nourriture et soins administrés :

Nom et numéro de téléphone du découvreur :

DEVENIR

Date de sortie : / / | Relaché | Replacé | Transféré | Décédé | Euthanasié [ Arrivé mort

Lieu de relaché, transfert, placement : I Poids de sortie :

EXAMEN CLINIQUE D’ENTREE

Examen a distance Examinateur :

Vigilance / attitude / démarche :
Respiration / FR :
Féces / urines :

Autres observations :

Examen en main
Poids (g) : Scorecorporel: 1 2 3 4 5
T°C: FC:
Déshydratation : <5% 6-9% >10%
Signes cliniques :

Hypothéses diagnostiques Diagnostic final

ivités h i I ion animale Circonstances climatiques | Destruction d'espéce Détention inappropriée
- Agriculture -Animal domestique - chat -Froid - Biocides suspectés Détention a l'origine de la
-Entretien d'espaces verts | -Animal domestique - chien -Canicule ou sécheresse *Maltraitance détresse
* Loisirs -Animal domestique - Autre ‘Tempéte Péche - Saisie
-Trafic -Animal sauvage -Feu de forét -Piégeage Indéterminée
*Travaux -Animal indé i - Inondati “Tir Traumatisme
- Autres d'individu non en détresse | Pollution Aménagements humains Maladie
Agent infecti: +Jeune non -Hydrocarbures *Entravement - enfermement Juvénile/immature sain
Autre éve naturel | -Individu autonome -Autre - Obstacle fixe Adulte sain
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Annexe 2 : Rapport de cote et intervalle de confiance de chaque variable

Pour comprendre les résultats qui vont suivre, il est nécessaire de connaitre les
conditions pour qu’une variable soit significative. Chaque modalité aura un intervalle de
confiance a 95%. Si le chiffre 1 n’est pas compris dans cet intervalle, alors cette derniere a un
impact sur la mortalité. Plus I’intervalle sera petit, plus le résultat sera fiable. Inversement, plus
il sera grand, plus il indiquera que le nombre de données n’est pas suffisant pour avoir un
résultat précis. Le rapport de cote (OR) permet de donner 1I’importance de la différence quand

elle est significative.

Pour chaque analyse, il est nécessaire d’indiquer quelle modalité de variable sera prise
référence. Pour que ce soit le plus précis et objectif possible, la modalité sera celle qui comprend
le plus d'individus. L’analyse porte sur chaque variable individuellement. Cela permet
d’indiquer I’effet sur la mortalité de chacune des modalités, pour chaque variable, sans prendre

en compte 1’effet des autres variables.

Les tableaux qui vont suivre ont été retranscrit des résultats obtenues grace au logiciel
R. Les résultats significativement plus faibles que la modalité référente sont indiqués par la

couleur verte alors que ceux qui sont significativement plus élevés sont en rouge.

Tableau 7 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de I’influence des années sur la mortalité
des rapaces

OR 2,5% 97,5%
2016 0,63 0,44 0,90
2017 0,65 0,45 0,94
2018 0,80 0,54 1,17
2019 0,61 0,42 0,87

L'année de référence est [’année 2020. En vert, années pour lesquelles le rapport de cote est significativement
plus petit par rapport a I’année de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

L’année 2020 recense le plus d'individus. Durant cette année, le taux de mortalité est
significativement plus important que les années précédentes excepté en 2018 pour laquelle la

différence n’est pas significative avec 2020.
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Mois de I’année (Tableau 8)

Tableau 8 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de I'influence des mois de I’année sur la
mortalité des rapaces

OR 2,5% 97,5% |

Juin est le mois de référence. En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par
rapport au mois de référence ; en rouge lorsque c est significativement plus grand.

Le nombre de rapaces admis est le plus important au mois de juin avec 258 rapaces. La
différence de mortalité par rapport au mois de juin est significativement plus grande pour tous
les mois de I'année, excepté au mois d’avril. Malgré des intervalles de confiance différents, ils

restent de petites tailles rendant les résultats fiables.

Espece (Tableau 9)

Tableau 9 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de I’influence de la variable “espéces” sur
la mortalité des rapaces

| OR | 2,5% | 97,5% |

~ Busevariable 1% 12 2%

Chevéche d’Athéna 048 034 067
Chouette hulotte 0,81 0,54 1,20
Effraie des clochers 1,08 0,71 1,67
Hibou moyen-duc 1,90 0,86 4,66
Milan noir 0,60 0,35 1,02
Petit-duc scops 0,49 0,22 1,03

L’espéce référentielle est le Faucon crécerelle. En vert, especes pour lesquelles le rapport de cote est
significativement plus petit par rapport a l’espéce de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus
grand.

Durant la période d’étude, 281 Faucon crécerelle ont été admis. La Buse variable, la
Chevéche d’Athéna et I’Epervier d’Europe ont des différences significatives de mortalités par
rapport au Faucon crécerelle. Seule la Chevéche d’Athéna a une différence de mortalité moins
importante.
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Age (Tableau 10)

Tableau 10 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de I’influence de ’4ge sur la mortalité

OR 2,5% 97,5%
0,67 0,41 1,12

Jeune adulte

Les adultes sont pris comme référentiels. En vert, [’dges pour lesquelles le rapport de cote est significativement
plus petit par rapport a /'dge de référence , en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Pour rappel, les modalités d’age ont été établies afin d’avoir des tailles de groupe les
plus similaires possible, a I’exception des jeunes adultes qui comptent seulement 82 individus
contre 554 pour les adultes et 469 pour les juvéniles. Les résultats sont donc a prendre avec

précaution.

Par rapport aux 554 adultes, les rapaces juvéniles ont une mortalité significativement
plus basse. La différence avec les jeunes adultes n’est pas significative mais il est possible que

ce soit la résultante d’une différence d’importance des modalités.

Cause d’admission
Dans un premier temps, nous allons voir s’il y a une différence significative entre les

causes d’admission traumatique et celles qui sont non traumatiques (Tableau 11).

Tableau 11 : Rapport de cote et intervalle de confiance de !’influence de la cause d’admission sur la mortalité

OR 2,5% 97,5%

La cause traumatique est considérée comme référentielle. En vert, la cause pour laquelle le rapport de cote est
significativement plus petit par rapport a la cause de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus
grand.

L’analyse met en évidence une différence significative. Les rapaces blessés admis pour

cause non traumatique meurent moins.

Tableau 12 : Rapport de cote et intervalle de confiance de l’influence de la cause d’admission sur la mortalité

OR 2,5% 97,5%

Capture/Ramassage 0,83 0,39 1,85

Choc objet fixe 1,21 0,61 2,56
Electrocution 1,54 x 107 2,0x 107 1,02 x 10

Evénement climatique 0,36 0,02 9,30

Inanition 1,45 0,44 6,55

Piégeage 1,45 0,21 28,8

Prédation 0,77 0,32 1,98

Tir 0,73 0,31 1,78
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Le référentiel est le choc avec un objet mobile. En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est
significativement plus petit par rapport a la cause de référence ; en rouge lorsqu il est plus grand.

La cause d’admission des individus n’est pas une information facile a déterminer, c’est
pourquoi 454 rapaces n’ont pas cette donnée. De plus, les causes d’admissions telles que
« inanition » et « infection » ne sont pas assez représentées pour calculer un intervalle de
confiance. La cause d’admission la plus fréquente est le ramassage jeune avec 279 juvéniles
(Tableau 12). Cette cause ne concernant qu’une partie de la population étudiée, il n’est donc
pas judicieux de le prendre en référentiel. La deuxiéme cause d’admission la plus représentée
est le choc avec un véhicule dont 210 rapaces en ont été victimes. Seules les victimes d’auto-
piégeage et les juvéniles emmenées suite a un ramassage ont une mortalité significativement

différente.

Tableau 13 : Rapport de cote et intervalle de confiance de l'influence de la cause d’admission sur la mortalité

OR 2,5% 97,5%
Auto-piégeage 0,41 0,17 0,95
Capture/Ramassage 0,68 0,26 1,79
Choc véhicule 0,83 0,39 1,64

 Electrocution  128x10"  257x10°%  2,68x10"°

Evénement climatique 0,30 0,01 7,97
Inanition 1,20 0,32 5,89
Piégeage 1,20 0,16 24,66
Prédation 0,64 0,22 1,88
Ramassage jeune 0,08 0,04 0,17
Tir 0,60 0,21 1,70

Le nouveau référentiel est le choc avec un objet fixe. En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est
significativement plus petit par rapport a la cause de référence ; en rouge lorsqu il est plus grand.

Si les différentes causes sont comparées a un nouveau référentiel a savoir, une blessure
suite a un objet fixe, les résultats significatifs sont une nouvelle fois les rapaces victimes d’auto-
piégeage et le ramassage des jeunes (Tableau 13). A cela s'ajoutent les victimes d’électrocution
mais compte tenu de I’intervalle de référence tres élargi doit étre interprété avec prudence.
Ainsi, que ces causes d'admission soient comparées avec les traumatismes contre un choc

d’objet fixe ou d’un véhicule, elles ont un meilleur pronostic.

Score corporel a ’admission (Tableau 14)
Tableau 14 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de ['influence du score corporel a
l’admission sur la mortalité des rapaces

OR 2,5% 97,5%
>3 0,36 0,28 0,46
Le score corporel de référence est inférieur a trois. En vert, score corporel pour lesquelles le rapport de cote est
significativement plus petit par rapport au score corporel de référence ; en rouge lorsqu il est plus grand.
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Les individus arrivés morts ont été retirés car il notre étude s’intéresse a la mortalité
post-admission. Les rapaces dont le score corporel a I’admission est supérieur ou égal a trois
meurent moins que les autres modalités.

Gain moyen quotidien relatif (Tableau 15)

Tableau 15 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%)] de !'influence du GMQ relatif durant
[’hospitalisation sur la mortalité des rapaces

OR 2,5% 97,5% |

Le référentiel est le GMQ relatif compris entre 0.5% et 2% par jour (2% non compris). En vert, GMQ relatifs
pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au GMQ relatif de référence ; en
rouge lorsque c’est significativement plus grand.

En amont de I’analyse, 417 rapaces ont été retirés dont ceux pour lesquels nous n’avions
pas les informations nécessaires, ceux qui sont arrivés morts et ceux qui n’ont pas été
hospitalisés. Les rapaces prenant en moyenne entre 0,5 et 2% (non inclus) de leur poids par jour
représentent le plus d'individus, a savoir 196 individus. Elle sera donc le point de comparaison

avec les autres modalités.

Toutes les modalités comparées au référentiel ont une différence de mortalité
significatives plus grande. Ce qui revient a dire que si cette variable est analysée seule, la
mortalité est moins importante pour les rapaces qui ont, au cours de leur hospitalisation, un gain
moyen quotidien relatif compris entre 0,5 et 2% (non inclus) de leur poids d’entrée par jour
(non inclus).

Temps d’hospitalisation (Tableau 16)

Tableau 16 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de l'influence du temps
d’hospitalisation sur la mortalité des rapaces

| OR | 2,5% | 97,5% |
o mas s o1sagr
_——\—\

> 20 0,49 0,33 0,73
Les rapaces restant entre six et 20 jours sont prls comme modalité referentlelle. En vert, les temps
d’hospitalisation pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au temps
d’hospitalisation de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Les individus arrivés morts ont été au préalable retires avant de réaliser cette analyse.
La modalité qui sera utilisée comme point de comparaison comprend les rapaces restés en
hospitalisation entre 6 et 20 jours qui sont les plus nombreux. En effet, ils représentent 326

rapaces. La mortalité est moins importante pour ceux restant plus de 20 jours. Elle est par contre
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plus importante pour les animaux restants entre 1 et 5 jours en hospitalisation. La comparaison
avec les rapaces restant moins de 24 heures est peu interprétable car ¢’est dans cet intervalle de
temps que le premier tri est réalisé par conséquent la décision d’euthanasie peut étre prise.
Ainsi, les rapaces qui restent hospitalisés plus de 20 jours, auraient donc plus de chance d’étre

relachés.

Bilan
Cette analyse a permis en partie de degager les modalités d’individus les moins

susceptibles d’étre relachés. Cependant, ces variables sont prises individuellement et ne
prennent pas en compte 1’effet d’autres variables. C’est pourquoi, il n’est pas encore possible
de dresser les tendances et les profils les plus susceptibles de décéder ou d’étre euthanasiés. Il
est d’abord nécessaire de passer a une analyse multivariée, prenant en compte les interactions
des différentes variables. Ceci nous permettra d’analyser comment chacune des variables

évolue.
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Annexe 3: Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de
I’influence des différentes variables avec leur interaction sur la mortalité des
rapaces

OR 2,5% 97,5%
® 2016 0,17 0,04 0,07
2 2017 1,52 0,55 4,30
é 2018 0,54 0,18 1,58
2019 0,87 0,34 2,24
Janvier 0,41 0,07 2,06
Février 1,38 0,25 8,25
Mars 2,89 0,43 1,90
Avril 0,97 0,20 4,19
* Mai 1,34 0,36 4,84
g Juillet 2,77 1,03 7,49
Aolt 3,53 0,97 12,88
Septembre 1,62 0,41 6,56
Octobre 4,57 0,65 33,95
Novembre 1,46 0,33 6,69
Décembre 1,34 0,21 10,17
Buse variable 0,72 0,19 2,77
Chevéche d’Athéna 0,38 0,15 0,95
° Chouette hulotte 1,98 0,63 6,36
.3 Effraie des clochers 0,92 0,28 3,01
L% Epervier d’Europe 2,56 0,41 18,44
Hibou moyen-duc 5,69 0,54 46,98
Milan noir 0,09 0,02 0,48
Petit-duc scops 0,22 0,03 1,51
? >3 0,74 0,38 1,44
Non traumatique Non calculable
Auto-piégeage 0,15 0,04 0,52
- Capture / ramassage 0,47 0,12 191
2 Choc objet fixe 1,11 0,33 3,81
é’ Electrocution 2,21 x 107 5,49 x 107 8,20 x 103
S Evénement climatique 0,45 0,004 52,57
. Inanition 0,81 0,11 8,27
b Infection Non calculable
§ Intoxication Non calculable
@) Piégeage 0,15 0,003 15,49
Prédation 0,57 0,10 3,06
Ramassage jeune 0,09 0,03 0,26
Tir 0,98 0,15 6,10
<-2 10,69 3,11 41,2
g =i e [-2;0[ 2,81 1,13 7,25
O < [0;0.5] 1,20 0,46 3,18
>2 1,00 0,35 2,87
= o 0 Non calculable
g8° [1;5] 0,14 5,93 33,12
IS >20 0,23 0,009 0,55
o Adulte 4,00 1,11 15,39
< Juvénile 1,58 0,38 6,91

En jaune, modalités pour lesquelles le rapport de cote est significatif par rapport a la variable de référence.
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Annexe 4 : Résultats bruts des rapports de cote et intervalle de confiance de la
variable du modeéle final

Tableau 17 et tableau 18 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de janvier (& gauche) ou le mois de février (a droite) et les autres mois de /’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%

Janvier Référentiel Janvier 0,42 0,06 2,89
Février 2,38 0,35 17,18 Février Référentiel

Mars 4,14 0,58 32,58 Mars 1,74 0,21 14,38
Avril 1,29 0,22 8,02 Avril 0,55 0,08 3,64
Mai 2,43 0,45 13,89 Mai 1,02 0,16 6,05
Juin 1,63 0,36 8,05 Juin 0,69 0,13 3,57
Juillet 4,01 0,83 21,12 Juillet 1,68 0,29 9,34
. Aodt 552 102 3219 Aodt 2,32 0,36 14,81
Septembre 3,39 0,60 20,32 Septembre 1,42 0,21 9,73
Octobre 5,24 0,65 42,71 Octobre 2,20 0,24 2,01
Novembre 1,88 0,36 10,34 Novembre 0,79 0,13 4,79
Décembre 2,07 0,27 17,90 Décembre 0,87 0,10 8,40

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de

référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 19 et tableau 20 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de mars (a gauche) ou le mois d’avril (a droite) et les autres mois de [’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Janvier 0,24 0,03 1,72 Janvier 0,77 0,12 4,63
Février 0,57 0,07 4,73 Février 1,83 0,27 13,13
Mars Référentiel Mars 3,19 0,45 23,35
Avril 0,31 0,04 2,24 Avril Référentiel
Mai 0,59 0,09 3,72 Mai 1,88 0,45 8,31
Juin 0,36 0,07 2,27 Juin 1,26 0,32 5,24
Juillet 0,97 0,16 5,80 Juillet 3,09 0,73 13,83
Aolt 1,33 0,19 8,81 Aot 4,25 0,88 22,03
Septembre 0,81 0,11 5,86 Septembre 2,61 0,47 15,02
Octobre 1,26 0,12 12,24 Octobre 4,04 0,51 32,32
Novembre 0,45 0,07 2,83 Novembre 1,45 0,28 7,64
Décembre 0,49 0,05 4,91 Décembre 1,59 0,21 14,02

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de

référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Tableau 21 et tableau 22 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de mai (a gauche) ou le mois de juin (a droite) et les autres mois de l’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Janvier 0,41 0,07 2,21 Janvier 0,61 0,12 2,81
Février 0,97 0,17 6,08 Février 1,45 0,28 7,98
Mars 1,70 0,27 10,8 Mars 2,53 0,44 14,7
Avril 0,53 0,12 2,24 Avril 0,79 0,19 3,12
Mai Référentiel Mai 1,49 0,46 4,89
Juin 0,67 0,20 2,19 Juin Référentiel
Juillet 1,64 0,45 6,02 Juillet 2,44 0,94 6,39
Aolt 2,27 0,51 10,1 Aot 3,37 0,99 11,5
Septembre 1,39 0,29 6,87 Septembre 2,07 0,53 8,46
Octobre 2,15 0,29 15,9 Octobre 3,20 0,50 20,37
Novembre 0,77 0,17 3,41 Novembre 1,15 0,28 4,81
Décembre 0,85 0,12 6,83 Décembre 1,26 0,19 9,48

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de

référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 23 et tableau 24 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de juillet (@ gauche) ou le mois d’aoiit (a droite) et les autres mois de I’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Janvier 0,50 0,04 1,21 Janvier 0,18 0,03 0,98
Février 0,59 0,11 3,42 Février 0,43 0,07 2,77
Mars 1,04 0,17 6,26 Mars 0,75 0,11 5,03
Avril 0,32 0,07 1,36 Avril 0,24 0,05 1,14
Mai 0,61 0,17 2,21 Mai 0,44 0,09 1,95
Juin 0,41 0,16 1,06 Juin 0,29 0,08 1,00
Juillet Référentiel Juillet 0,73 0,21 2,55
Aolt 1,38 0,39 4,80 Aot Référentiel
Septembre 0,84 0,19 3,62 Septembre 0,61 0,12 3,01
Octobre 1,31 0,19 8,36 Octobre 0,95 0,13 6,63
Novembre 0,47 0,10 2,06 Novembre 0,34 0,07 1,67
Décembre 0,52 0,07 4,01 Décembre 0,37 0,05 3,14

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de

référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 25 et tableau 26 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de septembre (a gauche) ou le mois d’octobre (a droite) et les autres mois de ’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Janvier 0,29 0,05 1,66 Janvier 0,19 0,02 1,52
Février 0,70 0,10 4,75 Février 0,45 0,05 4,24
Mars 1,22 0,17 8,78 Mars 0,79 0,08 1,77
Avril 0,82 0,07 2,10 Avril 0,25 0,03 1,97
Mai 0,72 0,15 3,46 Mai 0,46 0,06 3,44
Juin 0,48 0,12 1,89 Juin 0,31 0,05 1,99
Juillet 1,18 0,28 5,01 Juillet 0,76 0,12 5,04
Aot 1,62 0,33 8,01 Aolt 1,05 0,15 7,59
Septembre Référentiel Septembre 0,65 0,09 4,96
Octobre 1,55 0,20 11,48 Octobre Référentiel
Novembre 0,55 0,10 2,89 Novembre 0,36 0,05 2,68
Décembre 0,61 0,07 5,46 Décembre 0,39 0,04 4,48

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de

référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

70



Tableau 27 et tableau 28 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le mois de novembre (a gauche) et décembre (a droite) et les autres mois de [’année

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Janvier 0,53 0,09 2,79 Janvier 0,48 0,06 3,73
Février 1,27 0,21 7,83 Février 1,15 0,12 10,26
Mars 2,21 0,35 14,00 Mars 2,00 0,20 18,37
Avril 0,69 0,13 3,53 Avril 0,63 0,07 4,82
Mai 1,29 0,29 5,73 Mai 1,17 0,15 8,24
Juin 0,87 0,21 3,57 Juin 0,79 0,11 5,03
Juillet 2,13 0,49 9,34 Juillet 1,93 0,25 12,94
Aot 2,93 0,59 14,7 Aot 2,66 0,32 19,99
Septembre 1,80 0,35 9,60 Septembre 1,63 0,18 13,42
Octobre 2,79 0,37 20,58 Octobre 2,53 0,22 26,61
Novembre Référentiel Novembre 0,91 0,12 6,31
Décembre 1,10 | 016 | 851 Décembre Référentiel

En vert, mois pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au mois de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Espece (Tableaux 29 a 36)

Tableau 29 et tableau 30: Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre la Buse variable (a gauche) ou la Chevéche d’Athéna (a droite) et les autres espéces

OR | 25% | 975% OR 2,5% 97,5%
Buse Référentiel Buse 1,61 0,47 5,59
variable variable
Chevéche Chevéche e
a’Athéna 0,62 0,18 2,11 a’Athéna Référentiel
Effraie des 111 0,30 4,97 Effraie des
clochers clochers
Epervier
&Europe 441 0,71 32,63
Faucon 1,92 0,57 6,60
crécerelle
Hibou 6.73 0,68 61,58
moyen-duc
Milan noir 0,21 0,04 1,13 Milan noir 0,34 0,07 1,55
Petit-duc Petit-duc
scops 0,41 0,05 3,12 scops 0,67 0,09 4,08

En vert, especes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a l’espéce de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Tableau 31 et tableau 32 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre la Chouette hulotte (a gauche) ou I’Effraie des clochers (a droite) et les autres espéces

97,5% OR 2,5% 97,5%
Buse 0,90 3,31
variable 0,25
Chevéche 0,56 1,80
d’Athéna 0.17
Chouette s Chouette
hulotte Référentiel hulotte 3,39 0,94 12,82
Effraie des 0,29 0,08 1,06 Effraie des Référentiel
clochers clochers
E,perwer 117 0,18 8,65 E’perwer 3,98 0,57 32,23
d’Europe d’Europe
Fgucon 0,51 017 1,49 F,aucon 1,73 0,54 5,59
crécerelle crécerelle
Hibou 1,78 0,19 13.94 Hibou 6,06 0,56 57,51
moyen-duc moyen-duc
Milan noir 0,19 0,03 1,01
Petit-duc 0,37 0,05 2,64
scops

En vert, especes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a l’espéce de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 33 et tableau 34: Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre I’Epervier d’Europe (a gauche) ou le Faucon crécerelle (a droite) et les autres especes

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Buse 0,23 0,03 1,41 Buse 0,52 0,15 1,77
variable variable
Chouette Chouette
hulotte 0,85 0,12 hulotte 1,96 0,67 5,89
Effraie des 025 0,03 174 Effraie des 0,57 0,18 1,83
clochers clochers
Epervier el Epervier
d’Europe Référentiel d’Europe 2,29 0,38 16,18
Faucon Faucon s
crécerelle 0,44 0,06 2,65 crécerelle Référentiel
Hibou 152 0,09 2,10 Hibou 3,49 0,36 28,57
moyen-duc moyen-duc
Petit-duc Petit-duc
scops 0,09 0,007 1,04 - 0,21 0,03 1,32

En vert, espéces pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a [’espéce de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Tableau 35 et tableau 36 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre le Hibou moyen duc (a gauche) ou le Milan noir (a droite) et les autres especes

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%

Buse Buse
variable 0.15 0,02 147 variable 4,75 0,83 28,34

- Chevéche
--- d’Athéna 2,94 0,64 14,46
Chouette

Effraie des Effraie des

0,17 0,02 1,77 30,66
clochers clochers
d’Europe
Faucon 0,29 0,03 2,77
crécerelle
Hibou Référentiel
moyen-duc
" Milan'noir | 70,08 110,002 "T041" | Milan noir  Reférentiel
Petit-duc 0.06 ‘ 0.004 ‘ 101 Petit-duc 196 0,20 17,65
SCops SCops

En vert, especes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a l’espéce de
référence , en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Age (Tableaux 37 et 38)

Tableau 37 et tableau 38 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de mortalité
entre individus juvénile (& gauche) ou les jeunes adultes (a droite) et les modalités

OR | 25% | 975% OR 2,5% 97,5%
Juvénile Référentiel Juvénile 1,09 0,29 4,20
Jeune adulte 092 | 024 | 810 Jeune adulte Référentiel
301 116 810 Adulte 327 | 097 | 1142

En vert, dges pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a l’dge de référence ;
en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Cause d’admission (Tableaux 39 a 48)

Tableau 39 et tableau 40 : Rapport de cote et intervalle de confiance de la différence de mortalité suite a un
auto-piégeage (a gauche) ou une capture/un ramassage (a droite) par rapport aux autres causes d’admission

OR | 25% | 975% OR 2,5% 97,5%
Auto- - . .,
piégeage Référentiel Auto-piégeage 0,29 0,06 1,42
Capture / 3,44 ‘ 0,70 ‘ 17,41 Capture / Référentiel
ramassage ramassage

Electrocution | 8,86 x 107 | 534x10° | 1,19x 10 | |EIECHGCHSGHN NS0 MNSN s
Evenement 3,35 0,002 493,74 Evenement 0,98 0,006 141,61
climatique climatique

Inanition 4,45 0,55 46,13 Inanition 1,30 0,14 14,01
Piégeage 1,48 0,02 184,77 Piégeage 0,43 0,005 54,64
Prédation 4,54 0,59 33,16 Prédation 1,32 0,16 10,06
Ramassage 0,77 0,18 3,22
jeune ~ jeune T MR
Tir 4,70 0,60 39,73 \ Tir | 1,37 . 017 | 11,45 |

En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a la cause de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Tableau 41 et tableau 42 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité suite a un choc avec un objet fixe (a gauche) ou avec un véhicule (a droite) par rapport aux autres
causes d’admission

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Capture/ 0,47 0,09 225 Capture/ 0,52 0,14 1,01
Ramassage Ramassage
Chc}?xzblﬂ Référentiel Choc objet fixe . 1,10 0,34 352
Chac 0,91 0,28 2,92 Choc véhicule Référentiel
véhicule
Electrocution | 1,22 x 107 | 2,02 x 105 | 1,40 x 10156 Electrocution 1,33x 107 | 1,67 x10% | 1x 106!
Eveénement Evénement
climatique 0,46 0,003 64,37 climatique 0,50 0,004 63,91
Inanition 0,61 0,07 5,96 Inanition 0,67 0,10 5,62
Piégeage 0,20 0,003 25,74 Piégeage 0,22 0,003 25,67
Prédation 0,62 0,09 4,08 Prédation 0,68 0,11 3,76
Tir 0,64 0,09 4,76 Tir 0,71 0,11 4,41

En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport & la cause de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 43 et tableau 44 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité suite a une électrocution (a gauche) ou un événement climatique (a droite) par rapport aux autres
causes d’admission

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Auto- -8 -156 6 _pié
piégeage 1,12 x 10 6,04 x 10 1,44 x 10 Auto-piégeage 0,29 0,002 45,94
Capture/ 8 163 5 Capture/
Ramassage 3,88 x 10 2,17 x 10 1,73 x 10 Ramassage 1,02 0,007 160,83
Chc}?xzbm 823x10% | 7,16 x 10157 | 4,95 x 10° Choc objet fixe | 2,17 0,02 309,26
Choc 751x10° | 9,95x 10762 | 507 x 105 Chocvéhicule = 1,98 0,02 276,34
véhicule
Electrocution Référentiel Electrocution | 2,63 x 107 | 2,06 x 107 | 4,83 x 1014
Evenement | 509, 10% | 2,03x 10755 | 483 x 10° Eveénement Reférentiel
climatique climatique
Inanition 5,02 x 10 | 4,69 x 106t | 571 x 10° Inanition 1,32 0,007 268,09
Piégeage 1,67 x108 | 8,93 x 10156 | 213 x 108 Piégeage 0,44 5,3x10* 482,94
Prédation 512 x10% | 1,09 x 1018 | 157 x 108 Prédation 1,35 0,008 233,47
Ramassage | g 755 109 | 2,85x 10757 | 6,68 x 10° Ramassage 023 0,002 32,44
jeune jeune
Tir 531x10% | 1,14 x 106" | 4,61 x 10° Tir 1,20 0,008 236,79

En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a la cause de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Tableau 465 et tableau 46 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité suite a une inanition (a gauche) ou un piégeage (a droite) par rapport aux autres causes d 'admission

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Auto- 0,22 0,02 1,81 - 51,82
piégeage Auto-piegeage 0,68 0,005
Capture/ 0,77 0,07 6,87 Capture/ 232 0,02 195,29
Ramassage Ramassage '
Chof(i:x(:ebm 1,64 0,17 13,52 Choc objet fixe 4,92 0,04 386,74
Qhoc 1,50 0,18 10,27 Choc véhicule 4,50 0,04 328,09
véhicule
Electrocution | 1,99 x 107 | 1,75x10¢ | 2,13 x 1060 Electrocution 598 x107 | 3,58 x 107 | 2,55 x 1015
E\(enement 0,75 0,004 142,76 E\{ener_nent 2,27 0,002 1882,18
climatique climatique
Inanition Référentiel Inanition 3,01 0,02 347,74
Piégeage 0,33 0,003 56,17 Piégeage Référentiel
Prédation 1,02 0,07 12,14 Prédation 3,07 0,02 298,67
Ramassage 017 0,02 1,26 Ramassage 0,52 0,004 37,60
jeune jeune
Tir 1,06 0,07 13,81 Tir 3,17 0,02 338,25

En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a la cause de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 47 et tableau 48 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité suite a une prédation (a gauche) ou un ramassage des jeunes rapaces (a droite) par rapport aux autres
causes d’admission

OR 2,5% 97,5% OR 2,5% 97,5%
Auto- 0.22 0,03 169 ‘ Auto-piégeage | 1,29 0,31 5,42
piégeage
Capture/ 0,76 0,10 6,28
Ramassage
Ch0(_: objet 161 0,24 11,74
fixe
Flhoc 1,46 0,27 9,11
véhicule
Electrocution | 1,95x10” | 3,24 x107 | 2,24 x 10'%6 Electrocution | 1,15x10% | 1,50 x 105 | 3,51 x 10%%¢
Evenement 0.74 0,004 117,56 Evénement 4,34 0,03 543,82
climatique ' climatique
Inanition 0,98 0,08 13,77 Inanition 5,75 0,79 52,26
Piégeage 0,33 0,003 50,02 Piégeage 1,91 0,03 243,95
Prédation Référentiel Prédation 5,88 0,96 32,33
Ramassage 017 0,03 1,03 Ramassage Reférentiel
jeune jeune
Tir 1,04 0,10 12,29 Tir 609 | 08 | 4535

En vert, causes pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport a la cause de
référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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Gain moyen quotidien relatif (Tableaux 49 a 52)
Tableau 49 et tableau 50 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre les rapaces ayant un GMQ relatif <-2 pourcent de leur poids d arrivéee par jour (a gauche) ou
compris entre [-2 ;0[ et les autres modalités de GMQ relatif

OR | 25% | 97,5% OR 2,5% 97,5% |

<-2 Référentiel _‘

| Référentiel
0,21

En vert, GMQ relatifs pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au GMQ
relatif de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 51 et tableau 52 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre les rapaces ayant un GMQ relatif compris entre [0 ; 0.5[pourcent de leur poids d arrivéee par
jour (a gauche) ou compris entre [0.5 ;2[ et les autres modalités de GMQ relatif

OR 25% | 975% OR 25% | 97,5%
[-2; 0 1,97 0,82 4,84
[0; 0.5 Référentiel [0; 0.5] 1,43 0,57 3,65
[05;2[ 0,69 0,27 1,77 [05;2[ Référentiel
>2 0,70 0,25 1,93 >2 099 | 035 | 280

En vert, GMQ relatifs pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport au GMQ
relatif de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Temps d’hospitalisation (Tableaux 53 a 56)

Tableau 53 et tableau 54 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de mortalité
entre les individus hospitalisés moins de 24 heures (a gauche) ou entre [1;5] jours (& droite) et les autres modalités

OR | 25% | 975% OR | 25% | 975%
0 Référentiel 0 Non calculable

15 Référentiel

> 20 Non calculable

En vert, les temps d’hospitalisation pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport
au temps d’hospitalisation de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.

Tableau 55 et tableau 56 : Rapport de cote et intervalle de confiance [2.5% ; 97.5%] de la différence de
mortalité entre les individus hospitalisés entre [6 ;20] jours (a gauche) ou ceux > 20 jours (a droite) et les
autres modalités

OR | 25% | 97,5% OR | 25% @ 97,5%
| 0 Non calculable | 0 Non calculable
.~ [1;51  1247 566 2894  [1;5] 5294 1964 15910

6 ;20 Référentiel

> 20 Référentiel

En vert, les temps d’hospitalisation pour lesquelles le rapport de cote est significativement plus petit par rapport
au temps d’hospitalisation de référence ; en rouge lorsque c’est significativement plus grand.
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RESUME : Les rapaces font partie des animaux fréqguemment emmenés a la clinique faune sauvage de I’Ecole
Nationale Vétérinaire de Toulouse (ENVT). Les menaces anthropiques sont majoritairement responsables des
causes d’admission. La prise en charge doit étre la plus optimale possible dans le but de les réintégrer dans leur
milieu. Dans cette étude, les données de 1189 rapaces admis a la clinique faune sauvage entre 2016 et 2020 ont
été récoltées et analysées afin d’identifier des facteurs ayant un impact sur la survie des oiseaux durant leur
captivité temporaire et sur lesquels agir pour diminuer la mortalité dans les centres de soins. Les résultats montrent
une influence de I’espéce, de certaines causes d’admission, de certains mois de I’année, du temps d’hospitalisation
et du gain de poids moyen quotidien. A contrario I’dge, I’année d’admission, le score corporel ou encore le délai

écoulé entre la découverte et I’admission ne semblent pas avoir d’effet sur la mortalité.
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ABSTRACT: In the wildlife rehabilitation center of National Veterinary School of Toulouse, raptors are
frequently treated. Usually, raptors treated are injured by human activities. In order to maximize a good release
into the wild, the process of treatment has to be optimal. This study gathers the details of 1189 raptors together,
treated in the wildlife rehabilitation center between 2016 and 2020. | worked on these details in order to reduce
raptor’s mortality within wildlife care centers. Results reveal that the species, the reasons of the treatment, the
month, the duration of treatment and the average daily weight gain affect raptors mortality. On the contrary, the
age, the year raptor is treated, the body condition or the period of time between discovery and treatment don’t have

any effect on mortality.
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