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Introduction

L'¢levage bovin frangais présente deux grandes filieres : la filiére laitiére avec 3,5 millions
de vaches (soit 48% de la filiere bovine) et la filiere allaitante avec 3,8 millions de vaches (soit 52%
de la filiere bovine) (1). La filiére allaitante a pour finalité la production de viande bovine, soit de
jeunes bovins, soit de taureaux, soit de beeufs (Tableau I). En France, il y a 93 000 exploitations
possédant des vaches allaitantes, avec une moyenne de 38 vaches par exploitation (1). Il s'agit donc
essentiellement de petits élevages familiaux, avec peu de main d’ceuvre.

Tableau I : Classification nominative des étiquetages des viandes issues de la production bovine
hors veaux (2)

« Jeune bovin » + étiquetage : age a l'abattage

Bovin male ou femelle de 8 a 12 mois )
entre 8 et 12 mois

Bovin male non castré de 12 a 24 mois Jeune bovin
Bovin male non castré de plus de 24 mois Taureau
Bovin male castré de plus de 12 mois Beeuf
Bovin femelle ayant déja vélé Vache

Bovin femelle de plus de 12 mois n'ayant jamais

P Génisse
vElé

L’¢levage allaitant est destiné a la production de veaux sous la meére. Les veaux sont élevés
jusqu’a leur sevrage, entre 6 a 9 mois, dans les patures avec leurs meres (3—5). Les veaux ont alors 4
destinations différentes possibles (Figure 1). Un quart des veaux permettent le renouvellement du
troupeau, avec principalement des femelles. Quelques taureaux sont vendus/achetés pour la
reproduction, afin de diminuer la consanguinité¢ de la descendance, pour assurer la pérennité des
troupeaux. La reproduction dans ces €levages se fait principalement par monte naturelle. Deux tiers
des veaux sont engraissés pour étre abattus entre 1 et 3 ans dont la moitié est exportée vers d’autres
pays d’Europe (6). Ce sont les jeunes bovins et les génisses. 6 % des veaux sont destinés a la
production de veaux de boucherie, abattus avant I’age de 6 mois. Les 3 % restants sont castrés et
engraissés pour la production de beeufs. (3)

L’¢levage allaitant se répartit en 3 formes différentes d’élevages: les naisseurs (49 700
exploitations) qui s’occupent de la reproduction et des veaux jusqu’a 6-9 mois ; les engraisseurs (12
700 exploitations) qui achetent des broutards (différenciation entre broutard et jeune bovin
explicitée en Annexe 2) et s’occupent des jeunes bovins (JB) entre 6-9 mois et 12-24 mois (age
d’abattage) ; et les élevages mixtes naisseurs-engraisseurs (11 900 exploitations) qui font de la
naissance a 1’abattage, avec parfois quelques achats de broutards (5). 82 % des élevages naisseurs-
engraisseurs n’achetent pas d’animaux (5). Les broutards sont d’abord achetés par un service
d’opérateurs commerciaux intermédiaires permettant de les regrouper sur un méme marché, pour
étre ensuite achetés par les élevages engraisseurs. Ces intermédiaires sont nécessaires car il y a une
production plus faible de broutards dans un élevage naisseur que le besoin en élevage engraisseur
(5). Dans ce processus, les animaux sont transportés sur de longues distances (5). Les ¢éleveurs n’ont
que peu d’informations sur les animaux qu’ils achétent. En effet, 70 % des engraisseurs ne
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connaissent pas 1’¢levage de provenance de leurs animaux, et 57 % ne connaissent pas le statut
vaccinal ou les traitements antibiotiques et antiparasitaires réalisés des animaux qu’ils achétent (5).
Les ¢levages de JB sont majoritairement dans I’ouest de la France (Figure 2). Les JB sont
engraissés en batiment et mis en lots de taille réduite afin de diminuer les contacts entre les animaux
(5). En France, trois races dominent le marché en représentant environ 80 % des allaitants: la
charolaise, la limousine et la blonde d’aquitaine (Tableau II) (7).

25% au
renouvellement
—— o

i’;.

-
<o s
& y 3% pour la
b» 5 production de boeuf
| 33% exportés E B R I
__en Europe :

P _ i
C\g ﬁ% 33% abattus entre 1 :
bv et 3 ans en France :

leunes bovins de boucherie
engraissés en France
(n=912 860)

o

IBB engraissés en
Italie (n=1 118 000}

|:| Moins de 5% de la population totale
|:] 5 & 10% de la population totale

- Plus de 10% de |a population totale

Note : JBB = jeunes bovins de boucherie.
Figure 2 : Répartition nationale frangaise des JB (5)
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Tableau I1 : Répartition des races de vaches allaitantes en France (7)

Races Nombres de vaches Proportion
Charolaise 741 982 37,5 %
Limousine 577 292 29,2 %

Blonde d’aquitaine 309 904 15,7 %

Aubrac 156 653 7,9 %

Salers 82 696 4,2 %

Parthenaise 57 799 2,9 %
Rouge des Prés 34 609 1,8 %
Gasconne des Pyrénées 16 270 0,8 %

Une des principales maladies affectant les JB sont celles touchant le systeme respiratoire
(Tableau III) (8,9), et particulierement le complexe des bronchopneumonies infectieuses (BPI) qui
causent le plus de mortalité de jeunes bovins aux Etats-Unis (10). Dans les études, la mortalité varie
entre 0,7 % et 2,88 % (8,11-14). Cependant, 1’objectif des études est souvent d’observer des cas de
BPI, avec un suivi poussé des animaux. A 1’échelle d’un élevage ou d’un lot, il est possible d’avoir
entre 0 et 80 % de mortalité (8,12). Dans la littérature anglo-saxonne, la notion de BPI est
retranscrite par « bovine respiratory disease (BRD)» ou « bovine respiratory disease complex
(BRDC) ». Cette pathologie touche les différents systémes de production. Dans cette thése, nous
allons surtout nous intéresser aux allaitants et particuliérement aux jeunes bovins pendant la phase
d’engraissement.

La modé¢lisation de la dynamique de propagation d’agents pathogenes et de la maitrise des
maladies associées permet de mettre a I'épreuve certaines théories épidémiologiques (par exemple
de hiérarchiser les voies de transmission impliquées) et d’évaluer des plans de surveillance, de
maitrise ou d'éradication des maladies en testant différents scénarios (15-17). De tels travaux
requierent une grande quantité d'informations de terrain sur la maladie, les agents pathogenes
impliqués, I’espece hote atteinte, et ceci afin de créer un mod¢le réaliste et robuste (16,17).

L'é¢quipe DYNAMO, intégrée a I'unité de recherche BIOEPAR (INRAE / Oniris), a pour
objectif de contribuer & mieux comprendre et anticiper les dynamiques d’infection des animaux,
dans des situations sanitaires contrastées, en mobilisant des approches de modélisation
épidémiologique. Cette équipe a mené¢ de nombreux travaux notamment sur des maladies bovines
telles que la BRD (18,19) ou la diarrhée virale bovine (BVD, (20-23)) en collaboration avec des
vétérinaires cliniciens ou épidémiologistes de 1’Ecole Nationale Vétérinaire de Nantes (VetAgroBio,
Oniris Nantes).
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Tableau I1I : Proportion des morts de bovins par des causes différentes de la prédation aux Etats-
Unis en 2015 (10)

Cattle Calves
Causes hors prédation Nombre Pourcentage Nombre Pourcentage
Maladies digestives' 134 240 7,9 % 293 670 15,4 %
Maladies respiratoires® 404 410 23,9 % 512 680 26,9 %
Maladies métaboliques® 42 590 2,5% 23 150 1,2 %
Mammites 71 720 4,2 % 9220 0,5 %
Blessures ou boiteries 108 710 6,4 % 36110 1,9 %
Autres maladies 91 943 5,4 % 80950 4.3 %
Intempéries* 157 400 9,3 % 261 900 13,7 %
Maladies lors du jeune 152 800 9,0 % 339 730 17,8 %
age
Intoxications’ 23 810 1.4 % 8 820 0,5 %
Vieillissement 200270 11,8 % NA NA
Volées 10 940 0,7 % 13 150 0,7 %
Autres causes hors 58 040 3,4 % 55150 2,9 %
prédation
Causes inconnues 237 750 14,0 % 269 920 14,2 %
Total 1 694 620 100,0 % 1904 810 100,0 %

'Comme les parasites, I’entérotoxémie, ’acidose, la météorisation ou les diarrhées
*Comme les pneumonies ou les fiévres du transport

*Comme la fiévre de lait ou la tétanie de I’herbage

*Comme la noyade, la foudre ou de froid

*Comme par les nitrates, les aliments nocifs ou les foins nocifs

Ma these a pour objectif de réaliser un prototype d’outil d’aide a la décision a partir d’une
analyse colt/bénéfice sur un modele de controle de la BRD lors de co-infections dans un élevage de
jeunes bovins a I’engraissement pour les différents controles du modele. Pour cela, j’ai utilisé le
modele individu-centré développé par DYNAMO pour représenter la propagation de la BRD dans
un ¢levage engraisseur multi-lots (18), dans sa version la plus récente tenant compte de la
circulation concomitante et des possibles interactions entre deux agents pathogenes (un virus et une
bactérie) impliqués dans la BRD. Sur la base d’une revue de la littérature, j’ai raffiné le choix des
valeurs de parametres du modéle et j’ai ajouté des paramétres €conomiques pour permettre la
comparaison de scénarios sur la base d’un critére financier résumant pertes (mortalité, impact sur la
croissance, etc.), colts (traitement, alimentation, etc.) et gains (vente, etc.). J’ai comparé sur la base
de ce critére plusieurs scénarios en termes d’organisation de 1’¢levage, de risque individuel de
déclarer une BRD, et de type de traitement (individuel vs. collectif). Ce modéele pourra a terme €tre
décliné comme un outil d’aide a la décision pour favoriser la communication entre les vétérinaires
et les ¢leveurs pour raisonner les traitements et les choix en termes de pratiques d’¢élevage.
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Partie 1 : Bibliographie sur les maladies respiratoires
contagieuses des jeunes bovins a I’engraissement

I/ Généralités

A) Prévalence des maladies respiratoires chez les jeunes bovins a
I’engraissement

La prévalence de la BRD chez les jeunes bovins (JB) a I’engraissement est hétérogene.
Certains articles estiment que les maladies respiratoires comptent pour environ 75% des maladies
des JB (8,9,24), et une prévalence entre 15 et 59,4% dans les élevages atteints (8,25-27). En France,
la prévalence semble plutdt étre estimée entre 15 et 20% (24,28,29). La prévalence est souvent
définie comme le nombre de bovins atteints présentant des signes cliniques sur le nombre de bovins
étudiés. Certaines €tudes choisissent volontairement d’étre plus spécifiques, et ne choisissent que
des animaux avec des signes cliniques (30), traités et présentant des lésions pulmonaires a
I’abattoir ; quand d’autres choisissent d’étre plus sensibles, et comptabilisent tous les animaux
présentant des signes cliniques ou des Iésions pulmonaires (8,13,31). Cette dissonance entre
prévalence clinique et prévalence Iésionnelle, suggére qu'il existe des cas sub-cliniques non
détectés, présentant des troubles respiratoires observables a 1’autopsie ou a l'abattoir, sans signe
clinique du vivant de I’animal. (8,25).

De nombreux agents pathogeénes sont impliqués dans la bronchopneumonie infectieuse
bovine (BPI), répartis en pathogenes viraux et pathogénes bactériens. Les virus de la BRD les plus
consensuels sont le virus respiratoire syncytial bovin (VRSB), le coronavirus bovin (BCoV), le
virus de la rhinotrachéite infectieuse bovine (IBR), le virus de la diarrhée virale bovine (BVDV), et
le para-influenza bovin de type 3 (BPi-3), auquel on peut rajouter le virus influenza bovin de type D
(IDV) découvert en 2011 (32). Certains articles incluent aussi d’autres virus comme 1’Influenza de
type C (33) ou I’adénovirus bovin (27) dont leur implications dans la BRD sont discutées. Les
bactéries les plus consensuelles sont les PASTEURELLACEAE avec Pasteurella multocida,
Histophilus somni, et Mannheimia haemolytica et les Mycoplasmes avec principalement
Mycoplasma bovis (ou Mycoplasmopsis bovis (34,35)) (26,36—40). Certaines autres bactéries sont
parfois incluses dans les études, mais il est souvent difficile de distinguer entre bactéries
infectieuses (citées précédemment), bactéries commensales (Mycoplasma bovirhinis, Mycoplasma
dispar, Streptococcus spp., Moraxella spp.) (39) et bactéries opportunistes infectant secondairement
a une premiere infection bactérienne (7rupurella pyogenes, Bibersteinia spp.) (39)

En plus des virus et des bactéries, d’autres types d’agents pathogénes peuvent étre a
I’origine de troubles respiratoires profonds, comme les levures tel que Aspergillus spp., ou les
parasites, notamment Dictyocaulus viviparus, provoquant la dictyocolose. Dans les articles parlant
de BRD, ces maladies sont souvent exclues, mais la notion de BRD peut changer d’un article a
I’autre. Pour les levures, les infections concernent préférentiellement les voies respiratoires
supérieures, mais des cas d’infections pulmonaires sont aussi décrits (41,42). Lors de BRD, il y a
une modification du microbiome fongique des cavités nasales, avec notamment une augmentation
de Fusarium sporotrichioides et une diminution de Mortierella indohii (43). Les infections par des
champignons ont peu d’importance et d’influence sur 1’épidémiologie et I’'impact économique de la
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BRD, et ne sera pas approfondie ici. Concernant la dictyocolose, elle a deux présentations
cliniques : la forme sur-aigué, allergique, et la forme aigué, obstructive. Dans les deux formes, la
maladie présente un contexte anamnestique et clinique reconnaissable. De plus une coproscopie
permet d’identifier les parasites, et donc de poser un diagnostic étiologique sur la maladie et de
mettre en place un traitement anti-parasitaire (44). Il est probable que la contamination d’un bovin
par des parasites favorise ’infection virale et/ou bactérienne (45), mais la gestion spécifique de
cette pathologie ne présente pas d’intérét d’approfondissement dans la gestion de la BRD et ne sera
pas abordée ci-apres.

Les maladies respiratoires sont responsables de nombreuses morts chez les bovins. Aux
Etats-Unis, la BRD représentaient 28% des morts (hors prédation) chez les bovins en 2011, et
26,4% en 2015 (10,46). La proportion des morts par les maladies respiratoires varie en fonction du
stade de vie de l'animal. En France, une enquéte menée en 2011 estimait une mortalité¢ des veaux
allaitants de 29,7%, des jeunes bovins allaitants de 28,8% et des bovins adultes allaitants de 2,9%
(47). C'est aussi une maladie qui induit de fortes pertes pour l'industrie, avec des estimations de
pertes de 643 millions de dollars aux Etats-Unis en 2010 (46).

B) Epidémiologie des maladies respiratoires contagieuses des jeunes bovins
a I’engraissement

1/ Les voies de contamination et de transmission des agents
pathogénes du BRD

Il faut distinguer deux échelles de transmission différentes : 1’échelle intra-troupeau et
I’échelle inter-troupeaux.

La premicre source de contamination inter-troupeaux est 1’introduction d’animaux excrétant,
notamment dans le cas des JB, ou les troupeaux sont constitué¢s d’un mélange d’animaux provenant
de troupeaux naisseurs différents. A 1’échelle inter-troupeaux, il peut y avoir une contamination
entre troupeaux rapprochés, par exemple par propagation d’agents pathogénes via des aérosols sur
quelques metres (48,49), et une contamination entre troupeaux ¢loignés de plusieurs kilomeétres ou
centaines de kilométres, par exemple par propagation des agents pathogeénes par contact indirect
(ex : transmis par des bottes d’un élevage a un autre). La transmission inter-troupeaux par contact
indirect concerne principalement les virus et, moins fréquemment, les Mycoplasmes (48,50). La
notion de transmission pour les PASTEURELLACEAE est plus complexe puisque ces bactéries
font partie du microbiote nasale (51).

Les modes de transmission intra-troupeau principaux sont via les aérosols et par contact
direct, dit nasaux a nasaux (48-50,52-56). Dans le Tableau IV sont synthétisés, par agent
pathogéne, les modalités de transmission connues en fonction de leur importance et de I’échelle de
transmission. La persistance de la contamination est favorisée par la persistance de 1’infection
(BHV (57,58), BVDYV, mécanismes explicités en Partie 1.III.A), par la présence de cas sub-
cliniques, et par de possibles réinfections (55).
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Tableau 1V : Modalités de transmission inter et intra-troupeaux des agents pathogenes de la BRD

Les agents pathogenes
Les modes de Virus Bactéries

o PASTEUR-
transmissions VRSB|BPi-3| BCoV | BVDV | BHV | IDV | g1 ACEAE | Mycoplasmes

Transmission strictement intra-troupeau

Transmission via le
lait
Transmission
congénital

Transmission intra-troupeau et inter-troupeaux sur de courtes distances
Transmission par
ingestion
Transmission par
des
aérosols/inhalation
Transmission par
contact nasaux a
nasaux

Transmission par
des vecteurs

Transmission
vénérienne

Transmission inter-troupeaux sur de longues distances

Contamination par
des ruminants
sauvages
Contamination
zoonotique
Transmission par
insémination
artificielle
Transmission par
contact indirect
Introduction
d’animaux excrétan

Sources

(49,50, (55,59 (49,61,62 (49,57, (32,64

5355 ) 660 T sg sy U (51,65-67) (68,69)
Légende

Mode de transmission de I’agent pathogene fréquent
Principal mode de transmission

Mode de transmission de 1’agent pathogene peu fréquent
Mode de transmission de I’agent pathogéne non connu

M¢écanisme du mode de transmission existe, mais n’est pas rapporté =
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2/ Les co-infections d’un individu par différents agents pathogénes

Lors de signes cliniques de BRD, quand on fait des prélévements des cavités nasales, on
trouve dans la majorité des cas plusieurs agents pathogenes (Tableau V). Padalino et al. ont trouvé
que, quatre jours apres arrivage de jeunes bovins frangais en Italie, 82,8 % des bovins présentaient
deux pathogénes ou plus dans leurs cavités nasales par réaction de polymérase en chaine (PCR)
(70). Lachowicz-Wolak et al. ont trouvé 39,44 % de co-infections avec une bactérie et un virus dans
les cavités nasales de veaux malades, 38,03 % de co-infections avec des bactéries différentes,
21,13 % avec une bactérie seule et 1,41 % avec un virus seul, et aucun avec des virus différents
(36). Saegerman et al. ont calculé I’importance relative de chaque agent pathogeéne de la BRD, puis
réalis€ un ratio entre la fréquence d’infection en mono-infection et en co-infection par agent
pathogene (Tableau VI), démontrant que le BVDV est toujours en co-infection lors de signes
respiratoires. Dans les mono-infections, les agents pathogeénes les plus fréquemment détectés
¢taient, par ordre décroissant, P. multocida, M. haemolytica, BCoV et H. somni. En cas de co-
infections, 1’agent pathogene le plus fréquemment détecté €tait M. bovis, suivi de I’IDV et du BpiV-
3. L’IDV est retrouvé avec une fréquence plus élevée en co-infections qu’en infections seules, a
I’instar d’autres virus tels que le BpiV-3 et le BRSV (71). L’infection initialement par un virus
augmente la sensibilit¢ d’un animal a I’infection par des bactéries, notamment le VRSB avec les
PASTEURELLACEAE (72-74), BHV-1 avec M. haemolytica (75), ou I'IDV avec M. bovis (76).

Tableau V : Synthese des articles sur les proportions du nombre d’agents pathogenes trouvés lors
d’un épisode de la BRD

Articles 0 pathogéne 2 3 4 5 6 7
pathogénes pathogénes pathogénes pathogénes pathogénes pathogénes pathogénes
Pa”gr?‘;t al- 1700%  3200%  3500% 14,00 % 2,00 % 0,00 % 0,00 % 0,00 %
Pﬁaé';‘g) e 240% 1480 %  29,00%  2480% 20,70 % 7,70 % 0,60 % 0,00 %
Saegerman g 44 oy 51,00 % 26,00 % 0,00 %
et al. (71)
Lachowicz-
Wolak etal. 0,00 % 2254%  31,00%  2396%  14,09% 7,05 % 0,00 % 1,41 %
(36)

Tableau VI : Contribution relative dans les co-infections des agents pathogenes lors de la BRD (71)

Contribution relative Ratio de la contribution
Agents pathogénes Mono-infection Co-infection relative de la BRD
[A] [B] [BII[A]
Pasteurella multocida 88 362 4,11
Mannheimia 45 220 4,89
haemolytica
BHV-1 7 38 5,43
Histophilus somni 26 185 7,12
BCoV 27 204 7,56
VRSB 13 110 8,46
BPi-3 3 44 14,67
IDV 3 44 14,67
Mycoplasma bovis 12 195 16,25
BVDV 0 12 -
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3/ Les facteurs de risque de la BRD

La majorité des cas de la BRD lors de I’engraissement survient pendant les premieres
semaines d’engraissement (Tableau VII). Les facteurs de risque sont classifiés en deux catégories :
les facteurs environnementaux et les facteurs liés a 1’hote. Parmi les facteurs environnementaux, on
décrit les facteurs météorologiques, les facteurs liés au transport, aux conditions d’allotement et
d’¢levage. La distance (78), la densité (70) et le nombre d’arréts (70) pendant le transport sont des
parametres qui influent sur I’incidence de la BRD en début d’engraissement. Les conditions
météorologiques sont aussi des parametres a prendre en compte : 1’incidence de la BRD est plus
¢levée en hiver qu’en été, et lors d’un changement de température ou de climat pendant le transport
(70,78). La mise en lot est une étape cruciale dans la gestion des risques de la BRD. En effet,
réaliser un mélange de jeunes bovins provenant de plusieurs sources et/ou de sexes différents est
une pratique a fort risque d’épidémie de la BRD, provoquant une incidence multipliée par deux par
rapport a une mise en lot provenant d’une unique source (78). De maniére général, tout événement
stressant pour les bovins est un facteur de risque de BRD, comme par exemple la castration (79,80).
Parmi les conditions d’élevage influencant I’incidence de la BRD, on peut noter ’ambiance avec
I’humidité de I’air et la ventilation présente, les changements alimentaires, ainsi que la qualité de
I’aliment (81).

Parmi les facteurs liés a I’hote, on trouve le statut immunitaire des animaux, leur poids et
leur age a I’arrivée, et leur race. Il semble qu’il y ait certaines races plus résistantes que d’autres,
notamment les races Angus et Charolaise, alors que les Limousines semblent plus sensibles a la
BRD (80). Plus un jeune bovin est lourd et agé a ’arrivée, les deux étant liés, moins il a de chance
de développer des signes cliniques de BRD (78). L’immunité individuelle peut varier entre
individus. Ainsi, des animaux vaccinés (cf. Partie 1.V.A.2) ou ayant déja rencontré les agents
pathogeénes ont une incidence moindre et des signes cliniques moins forts (24). De méme, toute
maladie concomitante est un facteur de risque de BRD.

Tableau VII : Synthese bibliographique de l'incidence et de la proportion de traitement réalisé en
fonction du temps d’engraissement

Médiane des

Articles cas <7j <14j <35j <42j
Par rapport a I'incidence de la BRD
Assié et al. ame 0 0
(24) 6°™ jour 55 % 81 %
Par rapport au nombre total de traitements pour la BRD
Thompson et . 0

al. (31) 18°™ jour 87 %

Faber et 0 0
Hartwig (82) U SHu
Schneider et 40 iour

al. (13) J
Cernicchiaro 30°™ iour

et al. (83) J
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I/ Impact économique des maladies respiratoires contagieuses des
jeunes bovins a I’engraissement

A) Impact de la mortalité due aux maladies respiratoires

La mort d'un animal représente un colt important pour I'¢leveur. En effet, un animal mort est
un animal qui ne rapportera pas d'argent, ce qui représente un manque a gagner, associé¢ a un cott de
production (li¢ a I’engraissement avant la mort). De plus, des cofits exceptionnels de traitements et
de vétérinaires sont a considérer lors d’épidémie de la BRD. Enfin, la gestion des cadavres est un
travail en plus, qui a aussi un coft avec 1’équarrissage.

Plusieurs estimations du cott par animal mort de BRD ont déja été réalisées. En Australie en
2020 a été estimé les pertes nettes par animal mort de BRD a 943,49 €' sur des JB de différentes
races (8). En 2011, 1'United States Departement of Agriculture (USDA) dénombre 1 055 000 morts
de BRD pour une perte estimée de 472,09 €'/mort (46). 1l est difficile de bien comparer les
couts/mort de BRD, car de multiples facteurs sont a prendre en compte, tels que la perte des
animaux non commercialisés, la diminution des frais d’¢levage et d’alimentation ou le cott de
I’équarrissage. En France, la perte des jeunes bovins non commercialisés représente 66 a 72% des
pertes issues de la BRD selon I’incidence (84).

En France, la gestion des cofits de I’équarrissage est différente des autres pays. En effet,
seulement 20% de 1'équarrissage sont financés par les €leveurs, le reste est financé par les abattoirs.
De plus, le paiement se fait principalement par cotisation annuelle, dépendant de 1'Unité Bétail
Equarrissage (UBE) (85), etdonc du nombre d'animaux présents dans I'exploitation. Inosys réseaux
d’¢élevage ont réalisé un cas type d’¢élevage engraisseur et culture de vente, qui représente les
engraisseurs Charolais de Bretagne/Pays de la Loire, qui présente 240 JB charolais, soit un UGB
(Unité gros bétail) de 109 (86). Ainsi, la cotisation annuelle pour I’équarrissage s’éléve a 69,15 €'
HT, soit 82,98 €' TTC (Annexe 3) par an pour un élevage type. Pour comparaison, 1’équarrissage
par animal mort a été estimé a 34,36 €' en Australie (8), ce qui revient & un prix équivalent a la
France lors d’une mortalité¢ de 2,4 animaux par an par exploitation.

B) Les répercussions économiques des maladies respiratoires des jeunes
bovins a I’engraissement sur la production

Parmi les indicateurs utilisés pour décrire la production de viande au cours de la vie des
jeunes bovins, le plus important est le gain moyen quotidien (GMQ) de poids pendant la phase
d’engraissement. Pendant I’engraissement, il y a deux phases différentes du GMQ : une premicre
phase avec un GMQ en augmentation jusqu’a un pic atteint pendant le premier mois, puis une
diminution progressive du GMQ jusqu’a I’abattoir. En effet, en fin d’engraissement, les jeunes
bovins produisent plutdt du gras, peu dense, alors qu’en début d’engraissement, ils produisent plutot
du muscle, dense (12). Le GMQ dépend de la race et de I’age de 1’animal. Une étude menée par
ARVALIS en France en 2009 sur les trois races allaitantes et les trois races laitieres les plus
fréquentes, calcule expérimentalement les caractéristiques de performances par race des JB, dont le
GMQ et la durée d’engraissement (DE), qui sont récapitulées dans le Tableau VIII (87).

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau VIII : Caractéristiques et performances moyennes par race (87)

Races GMQ (g/)) DE (j)
Charolais 1622 253
Limousine 1320 267
Blonde d’Aquitaine 1388 255

Plusieurs études ont regardé la diminution du GMQ en fonction des cas de BRD. Thompson
et al. n’ont pas trouvé de différence significative sur le GMQ de l’arrivée en élevage jusqu’a
I’abattoir entre des JB n’ayant pas eu de BRD et des JB ayant eu un ou plusieurs épisodes de BRD
(P-value = 0,08). Cependant, ils mettent en évidence un GMQ inférieur a 35 jours (P-value <
0,001), indiquant une croissance normale apres 35 jours d’engraissement (31). Ce phénomene est a
mettre en lumicre avec le fait que la grande majorité des cas de BRD ont lieu en début
d’engraissement (cf Partie 1.1.B.3). Joly trouve une différence significative du GMQ de I’arrivée
en élevage jusqu’a I’abattoir entre des JB ayant eu un épisode de BRD et des JB sains (P-value <
0,0001). Une tendance de diminution du GMQ en fonction de I’intensité des signes cliniques est
observée, mais non significative (12). Blakebrough-Hall et al. trouvent une différence du GMQ
entre I’arrivée et 1’abattoir entre des JB sains, des JB sub-cliniques et des JB cliniques (P-value
<0,005). Ainsi, ils montrent que des JB sub-cliniques présentent une diminution du GMQ de 0,2
kg/j et des JB cliniques présentent une diminution du GMQ de 0,4 kg/j (8).

Cependant, d’autres critéres sont a prendre en compte, comme le poids vif, le poids de
carcasse a I’abattage, ou encore la durée d’engraissement. En France, la DE est aux alentours de
310 jours (12,88). Lorsqu’une maladie atteint les performances de croissance des JB, trois
évolutions différentes du poids vif a ’abattage et de la DE sont observables :

* L’¢leveur choisit de faire partir tous les animaux a la méme date. Dans ce cas, la DE est
similaire mais le poids de carcasse est diminué (8,89).

* L’¢leveur choisit de faire partir tous les animaux au méme poids. Dans ce cas la DE est
augmentée. Joly a obtenu une DE augmentée entre 44 et 59 jours pour les animaux cliniques
de BRD et de 33 jours pour les animaux subcliniques avec un poids vif similaire (12).

* L’¢leveur choisit une solution intermédiaire ou la DE est 1égérement augmentée et le poids
légeérement diminué (90).

C) Les pénalités a I’abattoir lors de BRD du vivant de I'animal

La rémunération en abattoir dépend de plusieurs facteurs. Les carcasses de bovins sont
évaluées sur leur conformation (Tableau IX) et leur état d’embonpoint (91). De plus, des saisies
peuvent étre réalis€ées pour des raisons sanitaires, avec des pénalités sur le prix d’achat par
I’abattoir. Ainsi, le prix d’achat d’un animal est égal a son poids * sa conformation — les pénalités.
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Tableau IX : Catégorisation selon la conformation de la carcasse des bovins a [’abattoir (91)

Catégorie E u R o] ]
Appellation Supérieure Trés bonne Bonne Assez bonne Passable
Description Tous les Les profils Tous les Les profils Les profils

profils sont sont profils sont dans sont
convexes et CONvexes au moins I'ensemble concaves.
caractérisent  dans rectilignes, sont Epaisseur
une I'ensemble. musculature  rectilignes musculaire
musculature  Certains épaisse parfois réduite
compacte et sauf ceux du subconcaves.
massive cuisseau Musculature
dans toutes peuvent d'épaisseur
les parties. étre maoyenne.

rectilignes.

Musculature

compacte et

massive

En France, les abattoirs imposent un poids minimales pour envoyer les JB a I’abattoir,
obligeant les ¢éleveurs a allonger la durée d’engraissement pour avoir un poids d’abattage et de
carcasse équivalent lors de perte de croissance (84). Ainsi, les différences d’achats des bovins par
I’abattoir concernant les maladies respiratoires dépendent principalement des différences de notes
de conformation, et des saisies en plus.

En 2009, la dépréciation de la conformation des carcasses représentait 2,1 % des pertes
(98,80 €') et 1,5% des pertes (165,77 €") lors de BRD d’incidence modérée et séveére,
respectivement (84). Cependant, la différence entre une carcasse de conformation U et une carcasse
de conformation R a doublé depuis cette période (Tableau X). Dans I’étude de Joly, par différents
calculs explicités en Annexe 4, un animal sub-clinique perd en moyenne 6,01€' du fait de la
dépréciation de la conformation de carcasse, un animal avec une clinique d’intensité faible perd en
moyenne 12,02 €', un animal avec une clinique modérée perd en moyenne 23,85 €', et un animal
avec une clinique sévére perd en moyenne 48,20 €' (12). Peu d’études frangaises ont étudié la
dépréciation des carcasses a 1’abattoir. Des études étrangéres, notamment aux Etats-Unis, montrent
aussi une diminution de la conformation des carcasses chez les animaux cliniques en fonction du
nombre de traitements (13). Cependant, la notation de la conformation des carcasses entre la France
(EUROP), les Etats-Unis (Marbling score) et I’Australiec (MSA marble score) étant différente, il
n’est pas possible de réellement comparer les valeurs entre elles. Un Marbling score (noté entre 2 et
10, I’objectif étant 2) de 5,38 a été calculé lors de BRD non traité et de 5,25 lors de BRD traité (13),
et une MSA marble score (noté entre 100 et 1 190, I’objectif étant 1 190) de 351,6 en moyenne, de
326,2 pour les cas sub-cliniques et de 299,4 pour les cas cliniques (8). De plus, ils ont montré une
dégradation de la MSA marble score en fonction du nombre de traitements (-16,3, -43,7, -47,3 pour
les animaux ayant regu 1, 2 et > 3 traitements comparés respectivement avec les animaux n’ayant
pas regu de traitement).

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau X : Prix moyens annuels des gros bovins (en €/kg de carcasse) (92)

Conformation| 2013 2022 2023 2023/2022 | 2023/2013
U 4,05 € 519 € 541€ +4 % +33 %
Jeune Bovin R 3,89 € 5,06 € 527 € +4 % +35 %
@) 3,54 € 471 € 493 € +5 % +39 %

Dans le cadre des maladies respiratoires, les poumons et la trachée sont les seuls organes qui
sont saisis. Les poumons et la trachée peuvent étre considérés comme des abats, mineurs, qui ne
subissent pas de pénalisation lors de saisie. Cependant, contrairement a la plupart des abats, les
poumons et la trachée ne sont pas consommés et donc considérés comme impropres a la
consommation humaine. Leur valorisation ne passe alors que par la production d’alimentation des
animaux de compagnie (pet food) et de protéines animales transformées. On estime en France, en
2013, que les poumons rentrent dans 1 % de la valorisation des abats, et que la valorisation par le
secteur des pet food pour un poumon est de 0,69 €' (93). Les bronchopneumonies sont a 1’origine de
0,69 % de saisies parmi les bovins abattus (94). En France, en 2023, 3 008 610 gros bovins ont été
abattus (95), soit une perte estimée a 14 387,30 € en 2023 pour les abattoirs. Cette somme est
dérisoire par rapport a la production bovine.

D) Impact économique des traitements contre la BRD

Tous les traitements n’ont pas un colt quantifiable. En effet, les traitements incluent les
traitements préventifs, notamment par modification du batiment des JB. Ces modifications sont trop
disparates entre élevages pour étre estimées et répétables. Cette partie va donc s’intéresser aux
traitements qui sont quantifiables et peu variables entre élevages.

Une autre problématique est de savoir comment comptabiliser le colit des traitements. Parmi
les facteurs que 1’on peut prendre en compte pour le calcul du cofit des traitements, il y a le cott des
médicaments (curatifs ou préventifs), le colit de la visite vétérinaire, le colit de la vaccination et le
colit du travail effectué par 1’¢éleveur lors des traitements. Ensuite, il faut choisir le dénominateur
qui peut étre le nombre de tétes dans le troupeau, le nombre d’animaux malades, le nombre
d’animaux morts, par acte thérapeutique, par unité temporelle (ex : par an), ou €tre un pourcentage
d’une autre variable comme le cotit de production. Dans la littérature, on trouve une combinaison
entre les facteurs pris en compte et le dénominateur choisi, rendant la comparaison entre les
différents articles complexe.

1/ Les impacts économiques de la vaccination contre la BRD

a) Le coiit de la vaccination contre la BRD

La vaccination est une pratique courante pour protéger contre la BRD. Elle est
principalement réalisée sur les meres puis les veaux a la naissance, et sur les jeunes bovins a
I’arrivée dans I’¢élevage engraisseur (cf. Partie 1.V.A.2).

Le colt des vaccins par téte est estimé entre 1,88 et 3,55 €' (Tableau XI) chez les JB a

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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I’arrivée a I’engraissement, sans la prise en compte du cofit de la visite vétérinaire pour cet acte. On
peut supposer que le colit de la visite vétérinaire est faible par rapport au colit du vaccin car ce colit
est distribué entre tous les animaux. Le colt des vaccins par dose est estimé a 2,65 €' dans les
élevages laitiers et a 0,88 €' dans les élevages naisseurs. Or, selon les vaccins utilisés, il est
nécessaire de réaliser 1 a 2 injections par animal, voire d’injecter plusieurs vaccins différents afin
d’augmenter le nombre de valences (Annexes 1A & 1B).

Tableau XI : Synthese bibliographique des coiits des vaccins pour la BRD

Coiit des vaccins par téte
Références Animal étudié Valeur article d?ﬂatee Vétérinaire
en € 2015
Blakebrough-Hall et al. (8) B 325 €
Griffin et al. (11) IB 3,36 % du coit de
production
Vergojeanne (96) JB 2,99 €
Wildman et al. (97) JB 1,88 € et 3,55€
Wang et al. (98) Génisses 3,57 €
Coiit des vaccins par dose
Dubrovsky et al. (99) Veaux laitier 2,65 €
Macartney et al. (100) Veaux 0,88 €
Armoux et al. (21) Bovins 4,10-5,49 €
Notion prise en compte
Notion non prise en compte
Pas de détail sur la notion

b) Diminution de I'impact économique de la BRD sur les animaux vaccinés

Peu d’articles ont comparé¢ les revenus réalisés chez des lots de JB vaccinés et non vaccinés. Les
diminutions de la perte du GMQ, de morbidité et de mortalité observées lors de la vaccination (cf
Partie 1.V.A.2) sont des bénéfices réalisés, mais qu’il faut mettre en comparaison avec le coit de la
vaccination. Des articles laissent penser que la vaccination contre la BRD semble étre bénéfique
chez les JB.

Le titre en anticorps a ’arrivée des JB, et ont montré un lien significatif entre la diminution
de la valeur d’un animal et un titrage faible en anticorps dirigés contre P. multocida (P-value :
0,0157), le BVD-1 (P-value : 0,0003), le BVD-2 (P-value : 0,0474) et le BPI-3 (P-value : 0,0001)
(101).

Certaines ¢tudes s’intéressent a la différence de résultats économiques entre plusieurs
protocoles vaccinaux notamment entre deux protocoles avec deux injections réalisés a 1’arrivée en
engraissement avec soit des vaccins (MLV3-BT2) avec deux souches d’IBR, la BVD, des toxines
de M. haemolytica et de P. multocida, soit (MLV4-BT1) avec une souche d’IBR, la BVD, le VRSB,
le BPI-3 et des toxines de M. haemolytica. L’ analyse économique montre un bénéfice de 17,06 €'
par cas de BRD pour le protocole MLV4-BT1, en prenant en compte le colit des vaccins, les
différences de ventes a 1’abattoir par différence du GMQ et de conformation (97).

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)

29



2/ Les impacts économiques des traitements curatifs des animaux
atteints de la BRD

a) Le colit des traitements curatifs des animaux atteints de la BRD

Le cofit des traitements est évalué principalement de trois manieres différentes : le colt d’un
traitement unique, le colt des traitements par téte, et le colt des traitements par animal malade
(Tableau XII). Parmi le colit des traitements, peuvent étre pris ou non en compte le cotit de la visite
vétérinaire et le colit des vaccins.

Certains articles comptabilisent tous les traitements, incluant ceux des animaux ayant regu
plusieurs traitements, quand d’autres ne comptabilisent qu’un traitement maximum par animal. La
distinction est importante a réaliser, car le colit d’un traitement lors de rechute peut étre différent de
celui du traitement initial. Macartney et al. ont calculé que, lors de rechute, le colt du second
traitement était de 13,97 €', soit un peu moins de 2 fois le colt du premier traitement (100). A
I’inverse, Blakebrough-Hall et al. ont calculé que le deuxiéme traitement colite 6,73 €', soit presque
2 fois moins que le premier traitement (8). Plusieurs explications sont plausibles. Premiérement,
lors de rechute, il est recommandé de changer d’antibiotique, et chaque antibiotique a son propre
colt (Annexe 6). Deuxiémement, des traitements de soutien peuvent étre rajoutés comme des anti-
inflammatoires non stéroidiens (AINS), comme explicité dans les troisiemes traitements de I’article
de Blakebrough-Hall et al. (8).

Le cott des traitements curatifs a rarement ¢été ¢tudié¢ en France. Fanuel a estimé un cott de
22,40 €' afin de réaliser une modélisation économique de la BRD en France. Cependant, cette
valeur est une estimation subjective non évaluée sur une étude (28). Le coflit d’un traitement est
estimé entre 7,47 et 16,12 €' sans prise en compte du co(t de la visite vétérinaire, ni de la
vaccination (Tableau XII). Le colit d’un traitement par animal malade est estimé entre 11,44 et
23,92 €' (Tableau XII). Ces valeurs sont concordantes avec le colit d’un traitement unique, car, en
moyenne, un animal malade est traité entre 1,44 et 1,7 fois (8,13,82,83), soit un encadrement de
6,73 a4 16,61 €' de traitement par animal (11,44/1,7 et 23,92/1,44 respectivement). Le coit des
traitements par téte dans ’élevage est estimé entre 3,41 et 4,37 €' chez les JB. Ces valeurs sont
concordantes avec le colt des traitements par animal malade. En effet, la proportion d’animaux
traités est estimée entre 14,31 et 20,56 % (8,14,83), ce qui équivaut a un encadrement de 16,59 a
30,54 €' de colt de traitement par animal malade (3,41/20,56 et 4,37/14,31 respectivement).

Le cotit de la visite vétérinaire est difficile a évaluer car il se distribue entre tous les animaux
malades lors de son passage, que ce soit dii & la BRD ou non. Faber et Hartwig (82) ont évalué que
le coiit de la visite vétérinaire représente 19 % du coiit du traitement, soit 3,01 €' pour son étude.
Lors d’un sondage aupres des éleveurs, Wang et al. (98) ont estimé le colt de la visite vétérinaire a
1,00 €' par veau laitier. Cependant, la morbidité de la BRD étant plus élevée chez les veaux, cette
valeur est sous-estimée pour le colit de la visite vétérinaire par JB car le colt est amorti sur moins
d’animaux en moyenne.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau XII : Synthese bibliographique des cotits des traitements curatifs pour la BRD

Coiit d’un traitement
Références ’Stad.e’ Valeur déﬂafée en € Rechute Vé‘Férin Vaccin Vétesfirrl;ire
¢tudié 2015 aire : i
ni vaccin

Faber et Hartwig (82) JB 15,84 €

Dubrovsky et al. (99) | Veaux 10,80 €

Macartney et al. (100) JB 7,47 €

USDA 1999 (102) JB 16,12 €

USDA 1999 (102) JB 18,12 €

USDA 2013 (103) JB 18,39 €
Cernicchiaro et al.

(83) JB 10,78 €

Coiit des traitements par téte

Blakebrough-Hall et

al. (8) JB 7,62 €
Griffin et al. (11) IB 1,99 % coit de
production

Faber et Hartwig (82) JB 5,50 €
11,99 €

Corbin et al. (104) B 7,45 €2
5,42 €
Horton et al. (14) B 4,50 €2
JB 20,03 €

Coiit des traitements par animal malade

Faber et Hartwig (82) JB 26,93 €
Fanuel (28) JB 22,40 €
Richeson et al. (105) JB 13,97 €
Wang et al. (98) Veaux 10,36 €
20,44 €
Blakebrough-Hall et 14,69 €
al. (8) 21,42 €
49,36 €

1 : Prix d’un traitement lors de rechute ;

2 : Cout avec métaphylaxie a I’arrivée ;
3 : Cot des traitements pour les animaux traités 1 fois ;
4 : Cout des traitements pour les animaux traités 2 fois ;
5 : Cot des traitements pour les animaux traités > 3 fois

JB
Notion prise en -
compte
Notion non prise en -

compte
Pas de détail sur la

notion

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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b) Diminution de I'impact économique de la BRD sur les animaux lors de traitements

Plusieurs études se sont intéressées au rendement net par JB selon le nombre de traitements
recu par I’animal (Tableau XIII). Dans ces études, la réalisation d’un nouveau traitement correspond
a I’échec thérapeutique d’un précédent traitement. Pour évaluer I’intérét économique de la mise en
place d’un traitement, il faudrait comparer deux lots d’animaux malades, et n’administrer un
traitement qu’a un seul lot. Pour des raisons éthiques, cela n’est pas réalisable. On remarque que
plus le JB recois de traitements, moins le rendement est élevé, et que lors de 2 traitements réalisés,
le rendement est proche de 0 € (8,82,83). On peut supposer que, si on ne traite pas les animaux
malades, on aurait un rendement proche de celui des animaux traités trois fois et plus. Ainsi, la mise
en place et la réussite des traitements permet de fortement réduire 1’impact économique de la BRD
chez les JB. L’augmentation du nombre de traitements recu par un animal est corrélée a la
dégradation de la conformation de la carcasse et a une réduction du GMQ, impliquant une
diminution du prix de vente par animal avec 1’augmentation du nombre de traitements. La
dégradation du prix de vente par animal est similaire entre les articles pour les animaux ayant regu 1
traitement (entre -16,08 et -25,58 €'/animal), mais des différences sont notables pour les animaux
ayant regu 2 traitements et pour les animaux ayant regu 3 traitements ou plus (8,13,82).

Tableau XIII: Synthese bibliographique de I’'impact économique des JB cliniques en fonction du
nombre de traitements recu

Références Non traités Traités 1 fois Traités 2 fois Traités >3 fois
Rendement net par animal
Blakebrough-Hall| 5, 75 ¢ 67,62 € e -130,39 €
et al. (8)
Cemicchiaro et 23,44 € 1234 € 1,64 € 37,24 €
al. (83)
Faber (egz'?a”""'g 78,02 € 30,65 € 12.79 € 138,14 €

Prix de vente par animal

Schneider et al.

(13) Ref -18,46 € -23,95 € -4291 €
Blakebrough-Hall 1187,13 € 1171,05 € 1105,04 € 1007,80 €
et al. (8) Ref -16,08 € -82,09 € -179,33 €
Faber et Hartwig 1074,42 € 1048,84 € 1039,88 € 831,40 €
(82) Ref -25,58 € -34,54 € -243,02 €
Légende Ref : Valeur de référence

Tous les codts sont déflatés?

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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3/ Les impacts économiques d’un traitement métaphylactique

a) Le colt d’un traitement métaphylactique

Un traitement métaphylactique consiste a traiter tous les animaux présents lors d’un épisode
de BRD dans le lot ou I’¢levage (cf Partie 1.V.B.2). Il existe deux utilisations différentes de la
métaphylaxie chez les JB: soit a I’arrivée, si les animaux sont jugés a risque, soit lorsque
I’incidence de la BRD dépasse un seuil, souvent de 10 %/jours et de 15 % sur 3 a 5 jours (28,106).

Le colt d’un traitement métaphylactique de lots de jeunes bovins est estimé entre 6,30 et
18,31€" par animal (Tableau XIV). La principale raison de ce différentiel de coit vient du coiit de
I’antibiotique utilisé. Maples et al. ont calculé pour 5 antibiotiques différents que le colt de
traitement d’un animal de 272 kg varie de 9,69 a 17,81 €' en fonction de I’antibiotique utilisé
(Annexe 6) (107). Les autres causes de variation du colit d’un traitement métaphylactique, plus
mineures, sont la variation du poids des animaux lors de la réalisation du traitement et une variation
du dosage des antibiotiques (104).

Tableau X1V : Syntheése bibliographique des coiits des traitements métaphylactiques pour la BRD

Coiit de la métaphylaxie par téte

Références Animal étudié | Valeur article déflatée en € 2015' Véto
Dennis et al. (108) JB 18,31 € (moyenne nationale)

Horton et al. (14) JB 18,20 € (tulathromycine 2,4 mg/kg)

Maples et al. (107) JB 15,05 € (moyenne)

9,69-17.81 €
Booker et al. (109) 11,20 € (ceftofiur 6,6 mg/kg)

1B 8,17 € (tilmicosine 10 mg/kg)
Corbin et al. (104) B 12,50 € (Filmjcosﬁne 20 mg/kg) -
6,30 € (tilmicosine 10 mg/kg)
Van Donkersgoed et al. (110) B 8,57€ (tilmicosing 10 mg/kg)
16,14 € (tulathromycine 2,5 mg/kg)

Notion prise en compte
Notion non prise en compte

Pas de détail sur la notion

b) Diminution de I'impact économique de la BRD sur les animaux lors de traitements
métaphylactiques

Horton et al. ont comparé les revenus entre deux lots ayant regu ou non un traitement
métaphylactique a 1’arrivée, et ne trouvent pas de différence significative entre les deux lots (p-
value=0,81). Dans cette étude, la diminution de la perte du GMQ, de la morbidité et de la mortalité
ne compensent pas le colit du traitement métaphylactique. En effet, la morbidité lors de cette étude
est faible (11,1 a 37,1 % pour les JB n’ayant pas recu de traitements métaphylactiques), mettant en
évidence que le bénéfice de la métaphylaxie est faible lors de faible morbidité (14). Nickell et White
ont estimé par modélisation, avec une réduction de morbidit¢ de 50 % par le traitement
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métaphylactique, que pour qu’une métaphylaxie de 8,23 €'/animal ou de 14,81 €'/animal ne soit pas
déficitaire (revenus net = 0 €), il faut une morbidité attendue sans métaphylaxie de 25 % et 40 %,
respectivement (111). Corbin et al. ont calculé les revenus nets par animal entre un lot ne recevant
pas de métaphylaxie, un lot recevant du tilmicosine a 10mg/kg et un lot recevant du tilmicosine a 20
mg/kg a I’arrivée, et trouve une perte de 32,90 €' et un gain de 35,90 €' et 67,22 €', respectivement.
Cette différence de revenus s’explique par une morbidité intermédiaire (34 % dans le lot sans
métaphylaxie) et une mortalité importante (13,5 % dans le lot sans métaphylaxie) (104). Il existe
donc un seuil ou le traitement métaphylactique n’est pas un traitement rentable du point de vue de
I’¢levage selon notamment les performances, le colt du traitement, la morbidité et la mortalité. Il
faut cependant moduler le résultat précédent, puisque les traitements métaphylactiques ont des
effets sur les performances différentes en fonction du protocole utilisé (cf Partie 1.V.B.2).

Lors de la comparaison entre des traitements métaphylactiques a base de ceftiofur ou de
tilmicosin, Booker et al. montrent un gain de 19,07 €'/animal avec le protocole a base de ceftiofur a
I’arrivée comparé au protocole a base de tilmicosin a I’arrivée. La différence de gain entre les deux
protocoles provient en grande partie de la diminution de la mortalit¢ avec le ceftiofur (20,24
€'/animal). Une augmentation du GMQ est également observée (0,99 €'/animal), ainsi qu’une
amélioration de la qualité de la carcasse (0,88 €'/animal). Seul le colt du traitement est en faveur du
protocole a base de tilmicosine (3,03 €'/animal) (109).

Valencia et al. ont aussi réalisé une ¢tude comparative entre un traitement métaphylactique a
I’arrivée a base soit de gamithromycine, soit de ceftiofur, et ont montré, lorsque 1’on retire les
animaux morts (de morts différentes de la BRD), une différence significative (p-value=0,01) des
revenus nets entre les deux protocoles, avec un revenu de 17,80 €'/animal avec un protocole a base
de gamithromycine et un revenu net de -5,31 €'/animal pour le protocole a base de ceftiofur. Une
des causes rapportées dans I’étude est une différence du GMQ entre 0 et 59 jours (p-value=0,03)
(112).

4/ Impact des traitements contre la BRD sur I'antibiorésistance des
bactéries respiratoires

La surveillance de I’antibiorésistance est d’une importance majeure pour le futur de la
médecine vétérinaire. En effet, il y a une augmentation des résistances bactériennes face aux
traitements antibiotiques actuellement disponibles, alors que peu de nouveaux produits sont
disponibles. Actuellement, de nouvelles recherches sont en cours pour avoir de nouveaux
traitements a base d’anticorps monoclonaux. Cependant, ces traitements sont spécifiques de
I’espece bactérienne, et en cours de recherche seulement chez 1’espéce humaine. (113,114). Dans un
futur plus ou moins proche, nous n’avons donc pas d’autre alternative en traitement curatif que les
antibiotiques pour faire face aux bactéries. Les affections respiratoires font parties des affections
induisant le plus de consommation d’antibiotiques (115). Une augmentation des résistances des
bactéries respiratoires aura donc pour conséquence une augmentation des échecs thérapeutiques, et
donc une augmentation des pertes dues a la BRD.

En France, 1’agence nationale de sécurité sanitaire de 1’alimentation, de I’environnement et
du travail (ANSES) a mis en place un réseau de surveillance de I’antibiorésistance des bactéries
pathogenes animales (RESAPATH) (116). Ce réseau collecte les résultats d’antibiogrammes issus
d’un large éventail de laboratoire frangais, et réalise un rapport annuel sur [’état de
I’antibiorésistance et son évolution depuis 1982. En 2022, le rapport du RESAPTH indique que
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chez les jeunes bovins, les maladies respiratoires comptent pour 11 % des antibiogrammes réalisés,
derricres les affections digestives (81%), et que les principales bactéries trouvées toutes maladies
confondues sont Escherichia coli (84%), Pasteurella spp. (5%), Mannheimia spp. (3%), Salmonella
spp. (2%) (117). Concernant les résistances, Pasteurella multocida présente un fort taux de
résistance face a la streptomycine (73%), des taux modérés face aux cyclines (47-49%), aux acides
nalidixique (35%) et oxolinique (33%) et a la fluméquine (30%) (Figure 3). Mannheimia
haemolytica présente un fort taux de résistance a la Streptomycine (84%) et un taux modéré a la
doxycycline (29%) (Figure 4). Globalement, M. haemolytica présente moins de résistance que P.
multocida. Peu d’antibiogrammes mettent en évidence Histophilus somni et Mycoplasma bovis, le
RESAPATH ne présente donc pas de résultat sur ces bactéries. Le faible nombre d’antibiogramme
de ces deux bactéries malgré leur prévalence peut s’expliquer par leur faible implication dans les
cas séveres de BRD (cf Partie 1.V.C).

Triméthoprime-sulfamides
Tétracycline
Streptomycine 10 pg
Spectinomycine
Marbofloxacine
Gentamicine 15 ug
Fluméquine

Florfénicol

Enrofloxacine
Doxycycline

Ceftiofur

Cefquinome 30 ug
Céfalexine

Amoxicilline - Ac. clavulanique
Amoxicilline

Ac. oxolinique

Ac. nalidixique

o

10 20 30 40 50 60 70 80

Taux de résistances (%)

Figure 3 : Diagramme des résistances aux antibiotiques de Pasteurella multocida chez les jeunes
bovins en 2022 (118)
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Figure 4 : Diagramme des résistances aux antibiotiques de Mannheimia haemolytica chez les
jeunes bovins en 2022 (118)

E) Temps consacré par les éleveurs aux animaux pour lutter contre la BRD

La prévention, le traitement et le diagnostic des animaux atteints de BRD représentent un
colit en temps important. Lors de recommandations, la prise en compte de 1’adhésion de 1I’¢leveur
est primordiale. Connaitre le temps nécessaire a la réalisation des recommandations permet une
discussion plus constructive avec 1’éleveur et ainsi d’avoir une meilleure observance des
recommandations.

Un sondage a été réalisé aupres d’¢éleveurs afin d’estimer le temps consacré aux animaux en
¢levage laitier lors de BRD. Les ¢éleveurs ont estimé que pour vacciner, il leur fallait 7 min/animal
en moyenne pour les ¢élevages de moins de 200 animaux, qu’importe leur stade
(veau/génisse/adulte). Cette valeur comprend le temps pour trier et rassembler les animaux ainsi que
le temps pour injecter le vaccin. 60 % du temps de vaccination est destiné a trier et rassembler les
animaux (98). En France, les batiments d’¢élevages comprennent de plus en plus des couloirs ou des
cages de contentions, qui ont tendance a réduire le temps pour réaliser la vaccination. On peut
supposer qu’en moyenne le temps consacré a la vaccination pour les JB est similaire, voir inférieur,
car ce sont des animaux du méme age que les génisses, avec un comportement similaire et qu’ils
vivent en batiment.

Dans ce méme sondage, le temps passé a administrer des traitements aux animaux malades
de BRD a aussi été estimé par les éleveurs avec en moyenne 40 min/animal malade pour des veaux,
pour rassembler les animaux, les trier, et administrer les traitements. La taille de I’élevage n’a pas
d’influence significative sur le temps passé a administrer les traitements (98). On peut supposer
qu’en moyenne le temps passé a traiter des JB est moins élevé car les ¢levages frangais de JB
présentent beaucoup moins d’animaux que les élevages de veaux aux Etats-Unis. Ainsi, le temps de
préparation des traitements, de tri et de regroupement des animaux est plus faible, soit 75 % du
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temps estimé.

Aucune ¢étude ne permet d’estimer le temps consacré par un éleveur pour réaliser un
traitement métaphylactique sur un lot de JB. Comme pour la réalisation d’une vaccination, la
réalisation d’un traitement métaphylactique se divise en quatre taches différentes : le rassemblement
des animaux, le tri des animaux, la préparation des traitements et la réalisation des injections.

Afin de prendre en compte le temps de travail dans une analyse économique, on évalue le
cotlit du travail (ou labor/labour cost en anglais). Ce coft du travail est évalué sur la base du cott
d’un salarié dans un €levage, et varie donc en fonction de I’année de sortie de ’article et du pays ou
est réalisée 1’¢tude (99,119). La majorité des articles ne prennent pas en compte le colt du travail, et
ceux qui le prenne en compte calculent subjectivement le temps nécessaire pour les actes
(8,99,100,110,120). Entre les différents articles, le cotits du travail n’est pas calculé pour les mémes
actes : certains prennent en compte le temps pour traiter, pour la gestion des cadavres, pour la
gestion de ’arrivage des animaux. Enfin, le cotit du travail est parfois compris dans le cott de
production (processing cost en anglais), et n’est pas détaillé. Il n’y a donc pas de valeur de cotit du
travail lors d’un cas de BRD qui est rapporté dans la littérature.

F) Valorisation des animaux en fonction de leur immunité a I’achat

Il y a peu de connaissance du statut immunitaire des animaux par 1’engraisseur, malgré une
vaccination importante des animaux par les naisseurs (5). Les projets broutards max et B2E
(Broutard d’Excellence ELVEA) sont des projets mis en place par Ter’¢levage en 2010 et ELVEA
en 2016. Le concept est de vacciner les broutards des 1’élevage naisseur contre la BRD et de
transmettre 1’information aux engraisseurs. Ainsi, une valorisation de la vente des broutards est
réalisée pour les naisseurs, et les engraisseurs, quand bien méme ils achétent plus chers les animaux,
réalisent du profit en diminuant la morbidité et la mortalité de la BRD en engraissement. En effet,
une étude interne de Ter’¢levage montre une diminution de la morbidité (12,7 % pour les témoins
contre 5 % pour les broutards max) et du nombre de traitements (18 % des animaux traités contre
5,4 % respectivement) (121). Aujourd’hui Ter’élevage rapporte commercialiser 5 000 broutards
max/an (122), et verser 21,34 €'/broutard max, soit 42 676,68 €'/an aux naisseurs (122). Le journal
Agri71.fr publie un article en Avril 2024 de I’interview d’un éleveur vendant des broutards B2E qui
affirme que « Le colit de la vaccination et du déparasitage revient a une quinzaine d’euros par
broutard » et que « la filiere B2E prévoit une rétribution a 1’¢éleveur de 45€ par broutard ». De plus,
I’interview d’un technicien de ELVEA révele que « les engraisseurs paient cette prestation 50 € par
animal » (123).

En 2020, a ét¢ mis en place un cahier des charges des broutards dits « préparés » par
interbev (interprofession bétail & viande) en continuité des projets broutards max et broutards B2E,
afin d’y apporter des démarches sécurisé€es au niveau national. Ce cahier des charges s’applique aux
«bovins males et femelles vendus vifs et destinés a 1’engraissement » afin de réaliser une
vaccination contre M. haemolytica, le VRSB et le BPI-3 qui couvre 1’animal depuis la sortie de
I’¢levage naisseur et durant au moins 4 semaines (Figure 5). Enfin, ce cahier des charges met en
place un indicateur « cofit de préparation », qui prend en compte le colit de la vaccination, le temps
de la vaccination, le temps consacré a la visite annuelle de controle interne et les colts
administratifs. Ce colt de préparation est de 25 € TTC au 1* semestre 2021, permet d’avoir une
rémunération minimale supplémentaire pour les broutards préparés (124).

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Figure 5 : Schémas vaccinaux acceptés par le cahier des charges de préparation sanitaire des
broutards (124)

IIl) Les agents pathogénes des maladies respiratoires bovines

A) Les virus

1/ Etiologies des virus impliqués dans la BRD

Le virus respiratoire syncytial bovin (VRSB) appartient a la famille des
PARAMYXOVIRIDAE, la sous-famille des Pneumoviridae, et du genre Pneumovirus (ou
Orthopneumovirus) (54,125). C'est un virus simple brin a ARN négative, enveloppé avec un
génome de 15,2 kb codant pour 11 protéines (Tableau XV) (54,55,126). Les virus respiratoires
syncytiaux (RSV) sont catégorisés en quatre groupes (A, B, AB, et un groupe intermédiaire) en
fonction des mutations présentes sur la protéine G principalement. C'est un virus qui a un haut taux
de mutation (55). Il a été estimé que lors de ré-infestations fréquentes, la séquence génétique du
VRSB peut varier jusqu'a 11% (54).

38



Tableau XV : Récapitulatif simplifié des protéines des VRS et de leurs principales fonctions

Protéines Abréviation Fonction
Glycoprotéine qui permet le contact prolongé de la
1 Attachement G membrane virale et de la membrane de la cellule hote
(127)
) Fusion F Glycoprotéine qui permet la fusion de la membrane

virale et de la membrane de la cellule hote (127)
3 Syl lsvtrapslialite SH Glycoprotéine qui permet d'échapper au systéme
immunitaire (128)
Formation de la capside virale et permet la

4 g sosepsiE N transcription et la réplication de I' ARN viral (129)
5 T Facilite la liaison entre (1 1163;1(?)1\1 et ' ARN-polymérase
6 Large polymerase L Transcription de I'ARN (130)
7 e s M1 Protéine de la membrane qui 'permet des interactions
entre la membrane et I'enveloppe (131)
Transcriptional

antitermination factor M2-1 Elongation de I'ARN messager (129)

9 RNA regulatory protein M2-2 Régulation de la transcription et de la réplication (132)
10 Non structural protein 1 NSI1

) Modulation de I'immunité de I'hote (126)
11 Non structural protein 2 NS2

Le para-influenza bovin de type 3 (BPi-3) est phylogénétiquement proche du VRSB (55). Il
appartient lui aussi a la famille des PARAMY XOVIRIDAE, la sous famille des Pneumoviridae et
au genre des Orthopneumovirus, et présente donc une structure similaire au VRSB. Le BPi-3 est un
virus enveloppé simple brin a ARN négative de 15,4-15,5 kb codant pour 9 protéines différentes
(Tableau XVI). Selon la séquence de la protéine HN, on distingue trois génotypes (A, B et C)
(55,59).

Tableau XVI : Récapitulatif simplifié des protéines du BPi-3 et de leurs principales fonctions

Protéines Abréviation Fonction
o Glycoprotéine qui permet le contact prolongé de la
1 Haemaggl.ut‘matlng HN membrane virale et de la membrane de la cellule hote,
neuraminidase

et favorise une hémoagglutination
Glycoprotéine qui permet la fusion de la membrane
virale et de la membrane de la cellule hote
Formation de la capside virale
Facilite la liaison entre I'ARN et ' ARN-polymérase
Transcription de I'ARN
Protéine de la membrane qui permet des interactions
entre la membrane et I'enveloppe

Fusion

Nucleocapsid
Phosphoprotein
Large polymerase

Non structural protein C

Non structural protein D Modulation de I'immunité de I'hote (55,59,133,134)

<Ol £ [cfw|Z|

2
3
4
5
6 Membrane protein
7
8
9

Non structural protein V
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Le coronavirus bovin (BCoV) appartient a la famille des CORONAVIRIDAE, de la sous-
famille des Coronavirinae et au genre des Betacoronavirus. C'est un virus simple brin 8 ARN
positive, enveloppé avec un génome de 26,4-31,7 kb, codant pour 21 protéines différentes (Tableau
XVII) (60,135). Le BCoV est un virus avec une évolution rapide, avec de forts taux de mutations et
de recombinaisons. 51 % de la séquence génétique de BCoV présente des signes de potentielles
recombinaisons, et le taux d’évolution a été estimé a 10°-10"* substitutions/site/an (135). Comme la
plupart des coronavirus, le BCoV a un tropisme respiratoire et digestif (60).

Tableau XVII : Récapitulatif simplifié des protéines du BCoV et de leurs principales fonctions
(60,135)

Protéines Abréviation Fonction

1 Nucleocapsid N Formation de la capside virale

2 Integral membrane M Formation de la membrane cellulaire

3 Envelop protein E Formation de I’enveloppe virale

. Permet la fixation a la cellule hote (S1) puis

& sl Sl G2 la fusion des membranes (S2)

5 Haemagglutinin-esterase HE Enzym’e [’)ermettant. . emp Sl

I’hémoagglutination
5 116 Wil proise ol 6 Modulation de I'immunité de 1'hote et

mécanismes d’échappement de I’immunité

L’herpesvirus bovin (BHV) appartient a la famille des HERPESVIRIDAE, a la sous-famille
des Alphaherpesvirinae, au genre Varicellovirus, parmi lequel on trouve deux especes de BHV : le
bovine alphaherpesvirus 5 (BHV-5) et le bovine alphaherpesvirus 1 (BHV-1) (Figure 6) (58,136).
BHV-5 provoque la méningo-encéphalite a herpésvirus bovin, tandis que BHV-1 provoque la
rhinotrachéite infectieuse bovine (IBR), maladie impliquée dans la BRD (57). BHV-1 est un virus
enveloppé a ADN double brins de 135-145 kpb qui codent pour 70 protéines (57,58). Le BHV-1
présente trois sous-types différents, BHV-1.1, BHV1.2a et BHV1.2b, présentant peu de différences
génomiques (57). In vivo, seul BHV-1.1 présente une réplication cellulaire dans les voies
respiratoires, bien que in vitro, tous les sous-types en présentent une sur des cellules des voies
respiratoires (57,58).
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Figure 6 : Organigramme de la classification de BHV-1 et des systemes infectés en fonction de
[’espece

Les virus de la diarrhée virale bovine (BVDV) appartiennent a la famille des FLAVIRIDAE,
et au genre des Pestivirus. On distingue 2 espéces de BVDV, BVD-1 et BVD-2, qui ont été
renommé respectivement en Pestivirus A et Pestivirus B en 2020, puis respectivement en Pestivirus
bovis et Pestivirus tauri en 2022 (137). Les virus de la BVD sont divisés en fonction de leur
pathogénicité, en cytopathogeénes et en non-cytopathogeénes. Les virus cytopathogénes sont a
I’origine d’infecté transitoire tandis que les virus non cytopathogénes sont a I’origine d’infecté
permanent (cf. Partie 1.III.A.3.b). Les virus de la BVD sont des virus enveloppés simple brin a
ARN positif de 12,3 a 16,5 kb qui code pour 12 protéines (Tableau X VIII) (138).

Tableau XVIII : Reécapitulatif simplifié des protéines des virus de la BVD et de leurs fonctions (138—
140)

Protéines Abréviation Fonction
1 Core protein C Formation de la capside virale
Envelope glycoprotéine s Formation de I’enveloppe virale et interaction avec
ribonuclease soluble les cellules hotes
3 Envelope glycoprotéine E1 Formation de I’enveloppe virale et interaction avec
1 les cellules hotes
Envelope glycoprotéine Formation de I’enveloppe virale et interaction avec
4 E2 A
2 les cellules hotes
8 Non-structural NP NS2, NS3, Permet la' réplicajcion, tra}nscription etla trans!ation.
5 . NS4A, NS4B, Modulation de I'immunité de 1'hote et mécanismes
proteins NS5A, NS5B, P7 d’échappement de I’immunité
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Le virus influenza de type D (IDV) a été isolé pour la premiére fois en Avril 2011 aux Etats-
Unis chez des cochons puis chez des bovins, mais circulerait depuis 2003 dans des élevages bovins
(32). L’IDV appartient a la famille des ORTHOMYXOVIRIDAE, qui se subdivise en quatre
especes différentes : I’influenza de type A, l'influenza de type B, l'influenza de type C, et
I’influenza de type D. L’IDV est un virus enveloppé a ARN simple brin négative segmentée en 7
brins différents codant pour 9 protéines différentes (Tableau XIX) (33).

Tableau XIX : Récapitulatif simplifié des protéines de I’IDV et de leurs fonctions (33)

Protéines Abréviation Fonction
. Glycoprotéine qui permet le contact prolongé de la
1 Hemagglutlmne-esterase HEF membrane virale et de la membrane de la cellule hote,
fusion . : \ S
leur fusion, et favorise une hémoagglutination
2 Polymerase basic protein 1 PBI
Polymerase bbasic protein Forme une polymérase qui permet la transcription de
3 PB2 \ .
2 I’ARN viral
4 Polymerase protein 3 P3
5 Nucleoprotein NP Formation de la capside virale
6 Matrix protein 1 M1 Protéine structurant de la membrane
7 it resteia 7 D Protéine de la r,ln,embranq fqrmant des canaux
d’échange ionique
8 Non structural protein 1 NS1
. Modulation de I'i'mmunité de I'hote
9 Non structural protein 2 NS2

2/ Pathogénie générale des virus de la BRD

La pathogénie virale est en lien étroit avec le cycle viral. L’aboutissement du cycle viral est
la réplication, c’est-a-dire la production de nouveaux virions a partir d’un virus (Figure 7). Pour
cela, les virus ont besoin d’une cellule hote. Selon les virus, la cellule hote est différente, et dans le
cas de la BRD il s’agit préférentiellement des cellules épithéliales de la muqueuse respiratoire.

L’adhésion avec la cellule héte, premiere étape du cycle viral, est nécessaire pour permettre
la fusion de la membrane cellulaire avec la membrane virale, afin d’intégrer dans la cellule le
matériel génétique viral. L’adhésion est permise par I’interaction entre les protéines de membranes
des cellules et les protéines d’adhésions des virus (cf. Partie 1.III.A.1) (141). Les protéines
d’attachements des virus de la BRD sont souvent bien conservées (Figure 8) et les variations de
cette protéine expliquent en partie la variation de la virulence d’un virus (135,142).

La fusion est aussi permise par ’interaction entre les protéines de membrane de la cellule
hote et des protéines du virus. Le virus est alors internalisé par la cellule puis acheminé jusqu’au
noyau, ou la transcription et la réplication vont étre réalisées. La plupart des virus utilisent les
ARN/ADN polymérase de la cellule hote afin de réaliser leur réplication ou leur transcription. Les
protéines non structurales jouent un role important dans ce stade du cycle viral, notamment en
permettant un évitement de I’immunité de la cellule hote et de I’organisme (33,55,126,133,138).
Enfin, le matériel viral est transporté jusqu’a la membrane cellulaire, et de nouveaux virions sont
produits. Dans le cadre des virus de la BRD, la production de virus entraine la mort de la cellule
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(53), a ’origine d’une partie des signes cliniques.
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3/ Particularités des espeéces

a) Latence et réactivation du BHV

Le BHV, comme la plupart des herpesvirus, a la capacité¢ d’infester les neurones en entrant
par leur terminaison nerveuse. Le BHYV, lors d’infection respiratoire, touche principalement le nerf
trijumeau, puis migre vers le systéme nerveux central, principalement vers le ganglion trigéminé, ou
une infection latente s’établie (57,58,143). Dans de trés rares cas, le BHV peut induire des
méningo-encéphalites (57). Lors de la mise en latence, la transcription des genes est restreinte a un
ARN messager (latency-related transcript) (143), codé par les génes LR (latency-related) qui jouent
un réle dans I’initiation et le maintien de la latence (58), en diminuant 1’activité lytique des cellules
(144). Ainsi, les cellules infectées persistent dans le temps, protégeant et cachant les virus en
latence, qui ne sont donc pas détectables par PCR. Lors d’un stress, il y a une réactivation du BHYV,
qui est alors de nouveau répliqué et excrété (143).

b) Animaux infectés persistants immunotolérants lors de BVD

La BVD présente deux modalités différentes d’infections : une infection transitoire et une
infection permanente. L’infection transitoire est 1’infection qui présente les signes classiques de
BVD avec des signes respiratoires, digestifs et reproducteurs. L’infection permanente est possible
lors d’infection d’une vache gestante entre 40 et 125 jours, avant que le feetus ait développé son
systéme immunitaire adaptatif, par une souche non cytopathogéne de BVDV (145,146). Si le veau
est mené a terme, puisque la BVD est a ’origine de nombreux avortements et malformations
congénitales, il est alors infecté permanent immunotolérant (IPI), c’est a dire qu’il est virémique et
excrete des virus de la BVD sans produire d’anticorps dirigés contre le virus, qui est alors reconnu
comme du soi (145). Les IPI sont des veaux qui sont, le plus souvent, de petite taille, faible, avec un
GMQ inférieur a la moyenne (146). Ces animaux IPI sont a I’origine de la majorité de la
transmission intra- et inter-troupeaux (145) car ils ne présentent pas obligatoirement de signe
clinique, et excreétent continuellement des virus en quantité augmentée par rapport a un animal
infecté transitoire (RO >30 (62)). De plus, I’espérance de vie d’un animal IPI est réduite, et on
estime que 50 % des IPI sont morts au bout de 1 an de vie (147,148), bien qu’il ait déja été observé
un animal IPI de plus de 10 ans d’age (148). Si un animal IPI se reproduit, il donnera
systématiquement naissance a un animal IPI. Lorsqu’un animal IPI rencontre un virus de la BVD
cytopathogene (donc une souche différente que celle qu’il porte), il déclare alors la maladie des
muqueuses, qui est une maladie mortelle évoluant sur quelques jours a deux semaines (145,147).

c) La réglementation de I'IBR et de la BVD

La loi européenne de santé¢ animale, mise en application depuis le 21 avril 2021, modifie la
réglementation et la catégorisation des maladies animales transmissibles (149). Ainsi, la BVD qui
¢tait une maladie d’intérét national devient une maladie de catégories C, D et E, et I'IBR qui était
une maladie de catégorie II devient une maladie de catégories C, D et E (150). Ces deux maladies
sont a surveillance obligatoire par les pays membres et a déclaration obligatoire par les éleveurs et
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les vétérinaires. Un contrdle avec des exigences est mis en place lors d’échanges entre états. La
prévention, le contrdle et I’éradication sont volontaires dans chaque état membre. De plus, ces deux
maladies font partie des maladies listés par I’Organisation mondiale de la santé animale (OMSA)
dans le code sanitaire pour les animaux terrestres, qui donne des recommandations (151).

En France, le programme de lutte contre 'IBR a démarré en 1996 sur la base du volontariat
et a été rendu obligatoire en 2006. En 2016, un objectif d’éradication a été mis en place, renforcé
par Parrété du 10 juin 2024 (152). En 2022, 93,7 % des troupeaux sont indemnes et 78 % des
troupeaux non indemnes ne posseédent pas de bovin positif a ’IBR (distribution explicitée dans la
partie I11.A.4). Afin de devenir un pays indemne d’IBR, il faut avoir 99,8 % de troupeaux indemnes
(statuts définis en Annexe 7) détenant 99,9 % des bovins, objectifs fixés pour 2027 (153,154). Pour
la BVD, le programme de lutte national a commencé plus tardivement, avec 1’arrété du 31 juillet
2019 (155), qui a pour objectif I’identification et 1’élimination des IPI, principale source de
contamination (156). Cependant, 70 % des départements avaient déja lancé un plan de lutte avant
(Figure 9) (156), et certains départements ont lancé un programme de lutte via les Groupements de
Défense Sanitaire (GDS) trés précocement, comme la Bretagne qui a lancé un plan de maitrise dés
2000 (157). Un plan d’¢éradication commun (Figure 10) a été lancé en 2017 par le regroupement de
huit départements pour former le GDS SANITEA (soit Bas-Rhin, Haut-Rhin, Meurthe et Moselle,
Meuse, Moselle, Vosges, Jura, Marne), puis avec quatorze autres départements (Ardennes, Haute-
Marne, Aube, Doubs, Haute-Saone, Territoire de Belfort, Aisne, Somme, Oise, Nord-Pas-de-Calais,
Cote d’Or, Sadne-et-Loire, Nievre, Yonne) (158). Au 30 juin 2022, 70 % des troupeaux
bénéficiaient d’un statut « a résultats favorables ».

B Avant 2017
B 2017-2018
B 2018-2019
I 2019-2020
I 2020-2021

Figure 9 : Campagne de mise en place d’un plan de surveillance et de lutte contre la BVD en
France par département (156)
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4 ANS 4 ANS PERMANENT
Figure 10 : Programme simplifié d’éradication de la BVD mis en place sur la zone SANITEA
depuis 2017 (158)

4/ Prévalences et distributions des virus de la BRD

Les virus de la BRD ont une distribution mondiale, avec certains pays ou on n’a pas d’étude
pour mesurer la prévalence (Figures 11 et 12) (32,50,57-59,135,159,160). Certains pays ont réussi a
éradiquer la BVD (Autriche, Danemark, Finlande, Norveége, Su¢de, Suisse) et/ou I’'IBR (Autriche,
Danemark, Finlande, Su¢de, Suisse) avec des mesures de maitrise et d’éradication importantes
(58,161).

¥
Nf?fdhll!‘

Figure 11 : Distribution du BCoV dans le monde (159)
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Figure 12 : Distribution du virus de la BVD dans le monde avant et apres 2008 en fonction (A) de
la présence d’anticorps ou (B) de la présence d’IPI (160)

Dans une ¢tude de 2021, Pratelli et al. observent les prévalences par agent pathogéne apres
transport d’animaux de race Limousine depuis la France vers I’Italie (27), et montrent une
prévalence de 14,20 % pour le VRSB, de 10 % pour le BPi-3, de 70,10 % pour le BCoV et 0 %
pour I'IBR et le BVDV. Une séroprévalence pour le VRSB de 31,8 % est mesurée sur 2 ans en
Pays-de-la-Loire avant engraissement chez les jeunes bovins (24), résultat comparable aux
prévalences des autres pays européens (53,54). L’IDV est endémique en France, avec une
séroprévalence allant de 31 % (Hauts-de-France) a 70 % (Pays de la Loire) (64). Une prévalence de
81 % pour le BCoV est mesurée a Toulouse sur 168 JB en 2021 (162).

Avec les plans d’éradications mis en place, la prévalence de I’IBR diminue avec le temps,
avec une prévalence a 1,59 % en 2022 (154). La répartition des bovins infectés sur le territoire
frangais est hétérogeéne, avec des départements ne présentant aucun bovin infecté (comme le
Morbihan), tandis que d’autres en présentent plus de 2400 (comme le Pas-de-calais) (Figure 13)
(163). Une situation similaire est observée pour le BVDV. En effet, une incidence de 4,3 % a été
observée pour la campagne de 2020-2021, tandis qu’une incidence de 1,8 % a été observée pour
celle de 2021-2022 (164).
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Figure 13 : Distribution par départements des bovins infectés par le BHV-1 en France en 2022
(163)

B) Les bactéries
1/ Les PASTEURELLACEAE

a) Etiologies des PASTEURELLACEAE de la BRD

Les PASTEURELLACEAE sont une famille de bactéries coccobacilles gram négative,
anaérobies facultatives, avec un tropisme principalement respiratoire, faisant souvent partiec du
microbiome respiratoire de diverses especes animales et a 1’origine de nombreuses maladies
respiratoires chez différentes espéces de mammiféres, de reptiles ou d’oiseaux. Les
PASTEURELLACEAE se divisent en 32 genres différents (165). Parmi ces genres, on retrouve les
Pasteurella, les Histophilus et les Mannheimia qui ont chacun une espece (Pasteurella multocida,
Histophilus somni, et Mannheimia haemolytica respectivement) d’importance majeure de la BRD.

Pasteurella multocida se classifie en cinq sérogroupes (A, B, D, E et F) selon les
polysaccharides de leur capside (CPS) et en huit (L1-L8) ou seize (selon la classification de
Heddleston et al. ou de Harper et al.) sérovars selon les lipopolysaccharides de leur paroi (166—
169). Les polysaccharides de capsules déterminent la maladie et 1’espéce hote (166). Pour la BRD,
les P. multocida sont de sérogroupes A, B et F, avec une prédominance du sérogroupe A (98,8%), et
de sérovars L2, L3 et L6 (selon la classification de Harper et al.) avec une prédominance de L3
(98,2%). Ainsi, on peut approximer que les P. multocida de la BRD sont du sérogroupe A et du
sérovar L3 (97,6%) (170).

Mannheimia haemolytica se classifie en douze sérovars (Al, A2, A5, A6, A7, A8, A9, Al2,
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Al13, Al4, Al6, et A17) selon les antigénes présents sur sa capside (171). Les M. haemolytica
impliquées de la BRD sont essentiellement de sérovars Al, A2 et A6, avec des proportions qui
varient en fonction des études. En effet, Mason et al. ont trouvé 44,2 % de Al, 29,8 % de A2 et
17,3 % de A6 lors de prélevements sur des bovins malades de Grande-Bretagne (171), tandis que
Timsit et al. ont trouvé 79,5 % de Al, 2,6 % de A2 et 9 % de A3 sur des bovins sains et malades du
Canada (172).

En 2003, Angen et al. proposent de regrouper Haemophilus somnus, Haemophilus agni et
Haemophilus ovis sous la méme espéce dénommée Histophilus somni, et de créer le taxon
Histophilus au sein des PASTEURELLACEAE (173). En effet, a partir du séquencage de la base
16S de ’ARN polymérase, ils ont trouvé une distance génétique significative entre Histophilus et
les autres genres de PASTEURELLACEAE. H. somni est une des rares PASTEURELLACEAE ne
possédant pas de capside (174).

b) Pathogénie générale des PASTEURELLACEAE de la BRD

Les PASTEURELLACEAE sont des bactéries commensales des cavités nasales. Se sont
donc des agents pathogeénes opportunistes, qui nécessitent un stress initial pour pouvoir étre
pathogenes. Mannheimia haemolytica est la plus virulente des trois, et on suspecte qu’elle peut
infecter sans stress initial. Pasteurella multocida présente une virulence plus €levée que Histophilus
somni. La virulence des PASTEURELLACEAE dépend principalement de leur capacité d’adhésion
aux cellules épithéliales, a leur capacité d’évitement de I’immunité, et a leur toxicité pour les
cellules épithéliales. La principale toxicit¢é pour les cellules ¢épithéliales réside dans les
lipopolysaccharides qui composent leur paroi bactérienne, qui sont des toxines induisant une
inflammation, plus marquée chez M. haemolytica (175). Les stéréotypes Al et A2 possedent une
peptidase capable de lyser les immunoglobulines de type A, ou présente des adhésines spécifiques,
expliquant une différence de virulence entre sérotypes (176). H. somni produit un biofilm in vivo et
in vitro a base de polysaccharides controlé par des facteurs de stress (174). Ce biofilm favorise
I’agrégation et I’attachement des bactéries, leur multiplication, leur résistance face a I’'immunité de
I’héte et face aux antibiotiques, et augmente donc la persistance dans les tissus de I’infection (177).
P. multocida et M. haemolytica peuvent produire un biofilm in vitro, mais aucune étude ne montre
qu’elles peuvent produire un biofilm in vivo (177).

c) Prévalences et distributions des PASTEURELLACEAE de la BRD

Les PASTEURELLACEAE étant des bactéries commensales des cavités nasales, il faut faire
la distinction entre présence et infection, et donc entre prévalence de la bactérie (c’est a dire nombre
d’animaux porteurs/nombre d’animaux total) et prévalence de la bactérie lors de BRD (c’est a dire
nombre d’animaux malades excrétant/nombre d’animaux malades). Histophilus somni étant le
moins virulent des trois PASTEURELLACEAE d’intérét, c’est la bactérie ayant le moins de
différence (<10%) de prévalence entre animaux sains et animaux atteints de BRD, malgré des
prévalences pouvant atteindre 85 % dans certaines études (27,70,162,172). A I’inverse, Mannheimia
haemolytica présente une prévalence plus faible, avec une distinction plus visible entre animaux
sains (8-20%) et animaux présentant des signes de BRD (16-45%) (24,27,70,178). Pasteurella
multocida est intermédiaire aux deux précédents avec une prévalence chez les animaux sains entre
12 et 40 % et chez les animaux présentant des signes de BRD entre 35 et 60 % (27,70,162,178).
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2/ Les Mycoplasmes

a) Etiologies des Mycoplasmes de la BRD

Mycoplasma bovis est une bactérie qui peut provoquer un certains nombres de maladies
différentes (68,69,179) (Tableau XX) dont la broncho-pneumonie qui rentre dans le complexe de la
BRD. Mycoplasma bovis appartient a la classe des Molliculites, a I’ordre des Mycoplasmatales, a la
famille des MYCOPLASMATACEAE et au genre Mycoplasma, qui sont des bactéries sans paroi
cellulaire (et donc sans gram) de petites tailles, avec un génome de 1080 kb (34,69,179).

Tableau XX : Les différents systemes atteints par Mycoplasma bovis et les maladies associées

Systémes atteints Maladies
Systeme respiratoire Broncho-pneumonie
\ Arthrites
Systéme locomoteur . :
Ténosynovites
Mammite
Systéme reproducteur Avorterr.le'nt
Infertilité
Spermatocystite
Systeme cutané Abces déclive
Systeme oculaire Kératoconjonctivite
Systéme auditif Otite moyenne
Systeme nerveux Méningite

b) Pathogénie générale des Mycoplasmes de la BRD

L’adhésion des Mycoplasmes aux cellules hotes passe par un ensemble de protéines de leur
membrane cellulaire. Les plus importantes sont les protéines de surface variable (VSP) qui sont des
lipoprotéines. Il existe cinq VSP différents (VSPA, VSPB, VSPC, VSPF, VSPO), et le phénotype
des Mycoplasmes est caractérisé par la proportion de chaque VSP. Selon le phénotype, on trouve
une virulence différente des Mycoplasmes. En plus de leur capacité¢ d’adhésion, les VSP jouent un
role dans 1’échappement a la réponse immunitaire, en diminuant I’adhésion des immunoglobulines a
la bactérie (68,69,180). Certaines souches de Mycoplasmes sont capables de produire un biofilm,
qui constitue alors une autre barriere mécanique de défense de la bactérie. Ce biofilm peut
notamment diminuer la diffusion des antibiotiques au contact des bactéries (68,69,177,180).

c) Prévalences et distributions des Mycoplasmes de la BRD

Mycoplasma bovis a une distribution mondiale. En France, d’aprés des études génomiques,
il évolue depuis au moins le début des années 2000. Deux lignées phylogéniques différentes
évoluent en parallele depuis 2005 en France. M. bovis se trouve dans toutes les régions ou il y a une
forte concentration de bovins (181,182). Chez les veaux, les Mycoplasmes ont une prévalence
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¢levée dans les autres maladies qu’ils peuvent causer. L’atteinte respiratoire des Mycoplasmes se
retrouvent essentiellement chez les JB apres transport. La prévalence des infections respiratoires par
M. bovis est faible (<10%) avant le transport des broutards. Apres le transport, on atteint des
prévalences de plus de 40 % en moins de 2 semaines (27,162,180).

IV/ Le diagnostic de la BRD

A) Les symptémes lors de la BRD

Les symptomes lors de la BRD peuvent étre frustes avec simplement de la fiévre transitoire,
ou plus francs, avec de la toux et de 1’abattement pouvant durer jusqu’a 9 jours, ce qui se traduit
chez les bovins par une diminution de la rumination et une augmentation du temps de repos (183).
Tous les signes cliniques pouvant étre présents lors de la BRD sont synthétisés dans le Tableau XXI
(183,184). La notion de fiévre peut étre variable entre les articles et les individus, avec des
définitions de fievre variant de 39,2°C a 41,1°C (184). Plusieurs études ont montré une différence
significative de la durée de température supérieure a 39,5°C dans le réticulum des JB sub-cliniques
et cliniques par rapport a des bovins sains, a 1’aide de bolus mesurant la température (185,186). La
dyspnée peut se traduire par une augmentation de la fréquence respiratoire, avec un tirage costal,
jusqu’a la détresse respiratoire, avec une respiration gueule ouverte, avec I’encolure tendue vers le
bas (dite position d’orthopnée). Lors de 1’auscultation, il est possible d’entendre une augmentation
des bruits respiratoires, une diminution des bruits respiratoires, des crépitements, des sifflements, et
des frottements pleuraux. Cependant, il n’est pas possible de localiser précisément la 1ésion a cause
de I’irradiation des sons (187).

Plusieurs scores cliniques (exemple en Annexe 8) ont été créés chez les veaux non-sevrés,
avec des sensibilités et des spécificités de 62,4 % a 72,6 % et de 74,1 % a 91,2 %, respectivement
(188,189). Les éleveurs, en 1996, ne détectaient que les cas séveres de la BRD, et avaient donc une
sensibilité plus faible (58,3%) mais une spécificité plus €élevée (100%) sur les animaux morts (190).
Il est difficile d’établir des sensibilités et des spécificités précises lors de BRD car il n’y a pas de
bon gold standard. Souvent, le gold standard utilisé est soit 1’échographie thoracique, qui manque
elle aussi de sensibilité et de spécificité (191,192), soit I’autopsie, et I’étude ne présente alors que
peu d’animaux pour des raisons pratiques et éthiques.

Tableau XXI : Synthese des signes cliniques lors de BRD chez les JB

Modification de I'état Altération de la fonction \ .
. . . . Autres systemes atteints
général respiratoire
Fievre Toux Jetage oculaire

Dysorexie Dyspnée Diarrhée
Abattement Jetage nasal Salivation

Baisse d’activité Tachypnée Emphyseme sous-cutané

o : Auscultation respiratoire
Diminution de la croissance
anormale

Diminution du temps de
rumination (193)
Mort
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B) Les examens complémentaires possibles lors de BRD

Parmi les examens complémentaires possibles, il y a :

- les examens d’imagerie avec 1’échographie, réalisable sur le terrain, et la radiographie, non
réalisable sur le terrain chez les JB (192),

- les examens d’identification des agents pathogénes avec des prélévements comme
I’écouvillonnage nasal, le lavage broncho-alvéolaire ou I’aspiration trans-trachéal, suivi par une
analyse laboratoire avec soit un antibiogramme, une culture, ou une réaction de polymérase en
chaine (PCR) pour les bactéries, soit une PCR pour les virus,

- les prises de sang avec les sérologies (test rapide ou laboratoire), une biochimie ou une
numération et formule sanguine.

L’échographie thoracique consiste en 1I’émission d’ultrasons sur ’aire de projection des
poumons afin d’en voir les structures. L’aire de projection pulmonaire s’étend du 1* espace inter-
costal (IEC) au 10°™ EIC a droite et du 2°™ EIC au 10°™ EIC a gauche, et est délimitée par le
sternum ventralement et la scapula dorso-cranialement (Figure 14) (187,194,195). Cependant,
I’échographie ne permet pas de voir a travers un contenu aérique, il n’est alors possible que de voir
la plévre, et d’éventuels remaniements comme les consolidations pulmonaires, un pneumothorax,
des nodules ou un épanchement pleural (Figure 15) (187,192,196). De plus, il n’est pas possible a
I’aide de I’échographie seule de savoir si les consolidations et nodules sont des 1€sions récentes ou
d’une infection antérieure (183). La sensibilité et la spécificité de 1’échographie thoracique sont
estimées a 79-84 % et 74-98 %, respectivement, en utilisant un score en fonction de I’intensité de la
consolidation pulmonaire (192,196,197).

L’¢écouvillonnage nasal permet de récupérer les bactéries présentes dans les cavités nasales,
en enfongant un écouvillon par les narines jusqu’aux cavités nasales, tandis que le lavage broncho-
alvéolaire permet de récupérer des bactéries provenant des bronches et des alvéoles pulmonaires, en
introduisant une sonde nasale jusqu’aux bronches souches, et en injectant puis aspirant une solution
stérile saline (0,9 % NaCl) (198). Pour la détermination bactérienne, les deux méthodes présentent
des résultats similaires (198). Des seuils de cycle de quantification ont ét¢ calculé lors de rétro-PCR
pour Pasteurella multocida, Histophilus somni et Mycoplasma bovis au-dela desquelles un animal
développe un épisode de BRD avec 1’agent pathogeéne en question (115). Cependant, en dehors de
ces seuils, la présence d’un agent pathogeéne ne signifie pas le développement d’un épisode de BRD.
La sensibilité et la spécificité des tests PCR varient en fonction du gold standard choisi, de 1’agent
pathogene, de la technique utilisée et des promoteurs utilisés (199).
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Figure 14 : Aire de projection du poumon a droite d’une vache en autopsie (194)

Lung consolidation defined Pneumothorax diagnosed Pleural effusion diagnosed Nodule described as a well-
as hypoechoic lung tissue  when the sliding movement when the pleurae were defined discrete hypoechoic
resembling the sonographic of the pleurae was no separated from one another circular region inside the
appearance of hepatic longer visible by anechoic or echogenic lung parenchyma (arrows)
parenchyma (arrows) fluid [double-arrow)

Figure 15 : Images de remaniements pulmonaires a [’échographie (192)

La sensibilit¢ de la numération et formule sanguine pour 1’identification de BRD est faible
(entre 24,2 et 50,5 % selon les parameétres), mais présente une spécificité correcte (entre 60,1 et
85,2 % selon les parametres) (200). L’haptoglobine est une protéine de la phase aigué de
I’inflammation produite par le foie chez les bovins, que 1’on retrouve notamment lors de BRD chez
le veau (201). La sensibilité et la spécificité¢ de I'haptoglobine est similaire aux autres parametres
sanguins (46,4 % et 81,6 % respectivement) (200).

Avec le développement de I’intelligence artificielle et du machine learning, sont en cours de
recherche des méthodes de détection automatisées et/ou précoces. Ainsi, en utilisant des données
continues issues de vidéos, accélérometres ou podometres, des corrélations ont été montrées sur les
données de terrain pour identifier un animal clinique de BRD (ex: un lien significatif entre
diminution de I’activité détectée par les accéléromeétres et un veau clinique de BRD) (183,202).

53



C) Diagnostic post-mortem de la BRD

Apres déces, par autopsie ou a 1’abattoir, peuvent étre observées les 1ésions pulmonaires
liées a la BRD. Dans la filiére bovine, il n’y a pas de retour de I’abattoir des Iésions observées,
pouvant aider au diagnostic. Le diagnostic post-mortem n’est donc possible que lors d’une autopsie
réalisée par un vétérinaire lors d’épidémie dans un troupeau (203). Parmi les lésions qu’il est
possible de trouver dans le poumon, il faut différencier les Iésions infectieuses primaires, des
thrombo-embolies pulmonaires, qui sont des maladies secondaires a une infection systémique non
respiratoire (mammite, arthrite, omphalophlébite...), caractérisées par de multiples nodules rouges
autour des vaisseaux pulmonaires (203). A I’autopsie, il est possible de différencier entre un
processus aigu et un processus chronique. Certains agents pathogénes ont été corrélés avec des
Iésions aigu€s (Mannheimia haemolytica, Mycoplasma bovis, BVDV cytopathogéne, BHV) et
d’autres avec des 1¢ésions chroniques (Pasteurella multocida, Histophilus somni, Mycoplasma bovis,
BVDYV non cytopathogeéne) (204). Macroscopiquement, les 1ésions observées lors de BRD sont des
l1ésions de consolidation, des bronchopneumonies fibrineuses a suppurées, des pleurites fibrineuses
a purulentes et de ’emphyséme (203-207). Des Iésions de 1’appareil respiratoire supérieur sont
possibles, notamment lors d’infection par le virus de I'IBR, avec des trachéites fibrineuses a
purulentes, ou nécrotiques et des laryngites nécrotiques (205). Lors d’induction de BRD avec M.
haemolytica chez des veaux non sevrés, il y a une répartition préférentielle des Iésions sur le
poumon droit par rapport au poumon gauche chez 93 % des veaux (13/14), avec une atteinte
préférentielle des lobes apical cranial et apical caudal (206). Des 1ésions histologiques ont aussi €té
mises en évidence lors de BRD, mais ces données ne sont pas utilisées sur le terrain en pratique.

V/ Les traitements de la BRD

Afin de limiter 'impact de la BRD sur le troupeau, il est possible de mettre en place avant
apparition de la maladie des traitements préventifs afin de limiter la propagation des agents
pathogenes dans 1’¢levage et augmenter I’immunité des animaux, et aprés 1’apparition de la maladie
des traitements curatifs ou de soutien pour limiter I’impact de la BRD. Lorsque l’animal ou
I’¢levage est trop atteint, il est possible de pratiquer I’euthanasie afin de limiter les pertes
¢économiques de 1’éleveur, sur des animaux dont le taux de survie est estimé faible.

A) Les traitements préventifs de la BRD

1/ Par modification des conditions d’élevages

Comme vue dans la Partie 1.1.B.3, un certain nombre de facteurs de risque est li¢ a
I’environnement dans lequel vivent les JB. Ainsi, lorsque les conditions dans le batiment ne sont pas
optimales, notamment concernant I’humidité et la ventilation, il est possible de réaliser des travaux
sur le batiment afin d’améliorer ces conditions, et ainsi limiter les risques. Au vu du colt et des
chantiers, il est rarement possible de réaliser les travaux adéquats. En dehors du batiment, il peut
étre nécessaire de revoir la qualité de la ration alimentaire et de suivre les maladies concomitantes,
afin de réduire leur incidence. La mise en infirmerie des animaux malades, ou la mise en
quarantaine d’un lot a I’arrivée sont deux pratiques qui permettent de diminuer la pression
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d’infection pour les animaux qui ne sont pas malades, mais nécessitent des locaux adaptés, ce qui
n’est pas systématiquement le cas en ¢élevage engraisseur.

2/ Par la vaccination contre les agents pathogénes

a) Définition et utilisation de la vaccination chez les JB

La vaccination est le traitement préventif le plus simple a mettre en place en termes de
praticité et de colit a court terme. Le but de la vaccination est de faire produire par les animaux des
anticorps contre les agents pathogénes de la BRD sans induire de maladie, afin de diminuer les
signes cliniques lors de BRD ainsi que 1’excrétion et donc la transmission des agents pathogénes.
Différentes technologies sont utilisées dans les vaccins contre les agents de la BRD. En effet, parmi
les vaccins commercialisés en France, on trouve des vaccins avec des agents pathogenes vivants
inactivés, modifiés ou atténués ; des vaccins avec des antigénes d’agents pathogeénes ou des vaccins
avec des toxines d’agents pathogenes (Annexe 1A). De nouveaux vaccins sont réguliérement créés,
le dernier en date étant le BOVILIS® Nasalgen-C contre le BCoV, mis sous le marché en France le
31/03/23 (Annexe 1A). Chaque vaccin dispose de recommandations de vaccination différentes
(Annexe 1B) et protége contre des agents pathogenes différents.

La vaccination est couramment utilisée dans la filiére allaitante. En effet, 79 % des
engraisseurs frangais et 33 % des naisseurs francais vaccinent leurs animaux contre les maladies
respiratoires (5). 8 % des JB dans un centre de commercialisation dans 1’ouest de la France sont
vaccinés contre les maladies respiratoires (88). La vaccination chez le naisseur correspond a la
réalisation de deux injections dans I’¢levage naisseur. La vaccination chez 1’engraisseur est plus
complexe, car peut étre réalisée soit par une injection dans le centre de commercialisation puis une
injection dans 1’¢levage a I’arrivée, soit deux injections dans 1’¢levage, soit une seule injection a
I’arrivée dans 1’¢élevage (90). Dans ce dernier cas, la protection des animaux est discutable : les
animaux ayant déja recu une vaccination chez le naisseur auront une bonne protection, tandis que
les animaux n’ayant pas eu de vaccination chez le naisseur présenteront une protection vaccinale
inférieure.

Les avantages de la vaccination percus par I’éleveur sont la diminution des morts et de
I’impact économique et psychologique associé, la réalisation d’un traitement organisé et planifié, et
dans une moindre mesure le meilleur controle des maladies. Les inconvénients pergus par les
¢leveurs de la vaccination sont le temps nécessaire a la bonne réalisation de la vaccination et la
manipulation des animaux (208).

b) Diminution de la BRD et amélioration des performances lors de vaccination chez
les JB

Mounaix et al. ont réalisé en France une comparaison entre trois modalités de vaccination :
une vaccination chez le naisseur, une vaccination avec une injection chez le naisseur et une
deuxiéme au centre de tri, et une vaccination avec une injection au centre de tri et une injection a
I’arrivée chez I’engraisseur (90). Lors de cette étude, ils ont trouvé une différence significative entre
les trois protocoles sur le GMQ et la DE : plus la vaccination est réalisée tardivement, plus le GMQ
est faible et la DE est ¢levée. Tresse et al. ont trouvé un résultat similaire, avec une augmentation de

55



la morbidité entre des animaux vaccinés chez le naisseurs et des animaux vaccinés avec une
injection dans le centre de tri et une injection a 1’arrivée dans 1’élevage engraisseur (5 % et 12,7 %
respectivement) (209). La vaccination chez le naisseur avant le départ des broutards semble étre le
protocole préventif le plus efficace. Lors de la vaccination en €élevage engraisseur, Santinello et al.
montrent que réaliser la vaccination plus de 2 jours apres 1’arrivée a 1’¢levage d’engraissement
entraine une baisse significative du GMQ jusqu’a I’abattoir (différence de 0,02 kg/j) et augmente la
DE (différence de 5,3j) par rapport aux animaux vaccinés le jour de leur arrivée ou le lendemain
(210). La vaccination des jeunes bovins permet une augmentation non systématique (105) du GMQ
jusqu’a I’abattoir (90,97,210), une diminution de la DE (90,97,210), une diminution de la morbidité
(90,97,209) et de la mortalité¢ de la BRD (97) ainsi qu’une diminution du nombre de traitements
utilisés (90,2009).

B) Les traitements curatifs ou de soutien de la BRD

1/ Les traitements individuels

Il existe deux formes de traitements différents pour aider un animal a guérir de BRD. La
premicre est un traitement qui agit directement contre les agents pathogenes, c’est a dire des
antibiotiques pour les bactéries, et des anti-viraux contre les virus. Les anti-viraux sont peu
efficaces, et nécessitent une administration au bon moment, c’est a dire pendant la réplication virale.
Avec le délai entre I’infection et le diagnostic puis le diagnostic et le traitement, les anti-viraux sont
rarement utilisés pendant leur fenétre d’efficacité. De plus, ce sont aujourd’hui des traitements
coliteux. Ils ne sont donc pas utilisés sur le terrain. La deuxiéme forme de traitement est un
traitement de soutien des fonctions de I’animal.

a) Les traitements antibiotiques

Il existe de nombreux antibiotiques différents, ceux utilisés contre la BRD sont résumés
dans I’ Annexe 9. Les antibiotiques utilisés contre la BRD doivent avoir une bonne distribution dans
les poumons, un spectre d’action qui comprend les Pasteurellaceae et, de mani€re moins
systématique, les Mycoplasmes. Aujourd’hui, il est aussi intéressant de prendre en compte les
résistances bactériennes présentent en France dans le choix de I’antibiotique (cf. Partie 1.11.D.4), et
leur colt pour I’¢leveur (cf. Partie 1.I1.D.2). Enfin, la réglementation en France décrit des
antibiotiques critiques (Annexe 9, (211)) qui sont des antibiotiques d’intérét pour la médecine
humaine, que les vétérinaires ne doivent utilisés qu’en dernier recours. Ces antibiotiques ne peuvent
étre prescrits que pour une durée de 1 mois maximum (contre 1 an habituellement), que pour des
traitements métaphylactiques ou curatifs, nécessitant un examen clinique ou nécropsique, avec la
réalisation d’un antibiogramme au préalable (datant de moins de 3 mois). Ce dernier point peut étre
dérogé si et seulement si « il s’agit d’un cas aigu d’infection bactérienne pour laquelle un traitement
avec d’autres familles d’antibiotiques serait insuffisamment efficace. Dans un délai de quatre jours
aprés la prescription, le vétérinaire adapte le traitement en fonction de I’évolution du contexte
clinique et épidémiologique et des résultats des examens complémentaires portés a sa
connaissance. » (212).
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b) Les traitements de soutien

Dans le cas de la BRD, il s’agit principalement d’anti-inflammatoires, qui vont permettre de
réduire 1’inflammation, source des lésions lors de BRD (cf. Partie 1.IV.C). Parmi les anti-
inflammatoires, on distingue principalement les anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS) et les
corticoides (ou anti-inflammatoire stéroidien (AIS)). Peu d’articles étudiant 1I’impact de la BRD
utilisent ces traitements, et lorsqu’ils le font, c’est dans le cas de récidive voir de multi-récidive
(99), afin de ne pas cacher les signes cliniques en cas d’échec thérapeutique. En 2011 aux Etats-
Unis, 64,8 % des élevages d’engraissements donnaient des AINS en premicre intention et 35,6 %
des AIS (213).

Les études qui comparent les traitements a base d’un antibiotique seul avec des traitements a
base d’un antibiotique associ¢ a un AINS montrent une diminution précoce de la température
rectale, qu’il n’y a pas de différence d’échec thérapeutique et pas de différence de mortalité entre les
protocoles thérapeutiques. La réduction des signes cliniques par les AINS lors de leur mise en place
est controversée (214). Pour les corticoides, seul un bénéfice sur les signes cliniques lors de sa mise
en place semble étre présent (214).

2/ Les traitements de groupe : la métaphylaxie

a) Définition et utilisation de la métaphylaxie chez les JB

Les traitements métaphylactiques consistent en la réalisation d’un traitement sur tous les
animaux, lorsqu’une partie du lot est malade, afin de permettre un traitement précoce des nouveaux
animaux infectés et de réduire la propagation de la maladie. Pour la BRD chez les JB, il est courant
de réaliser un traitement métaphylactique a I’arrivée, si le risque est estimé ¢levé (111). Cependant,
des seuils sont définis lorsque I’incidence sur 24h est supérieure a 10 %, ou lorsque I’incidence est
supérieure a 5 % sur 48 a 72h (215). Aux Etats-Unis en 2011, 59,3 % des élevages de JB réalisent
des traitements métaphylactiques (213). En 2016 aux Etats-Unis, 12,8 % des ¢élevages engraisseurs
réalisaient des traitements métaphylactiques par injection, 40,4 % par des aliments pour controler la
BRD et 8,3 % par un traitement dans 1’eau de boisson (216).

La réalisation des traitements métaphylactiques est encadrée par le réglement européen
2019/6, qui vise a réduire 1’utilisation des antibiotiques dans le cadre de « Une seule santé » et de
I’augmentation des résistances bactériennes contre les antibiotiques (cf Partie 1.I1.D.4). En
particulier, ce réglement précise qu’il faut « un risque ¢élevé de propagation d’une infection ou d’une
maladie infectieuse dans un groupe d’animaux et qu’aucune autre solution n’existe », qu’une
«ordonnance vétérinaire n’est délivrée pour un médicament antimicrobien a de fins de
métaphylaxie qu’apres un diagnostic de la maladie infectieuse par un vétérinaire » (217). Enfin,
dans le réglement européen 2019/4 est précisé que « I’utilisation d’aliments médicamenteux pour
animaux antimicrobiens a des fins métaphylactiques ne devrait étre autorisée qu’en cas de risque
¢levé de propagation d’une infection ou d’une maladie infectieuse, conformément au réglement
(UE) 2019/6 » (218). Ainsi, en France chez les bovins, les traitements métaphylactiques ne sont pas
des aliments médicamenteux, et sont principalement réalisés par voie injectable.

Les antibiotiques utilisés pour la métaphylaxie aux Etats-Unis en 2011 pour les JB sont la
tilmicosine (54,5%), la gamithromycine (6,6%), le florfénicol (8,7%), le ceftiofur (33,9%),
I’oxytétracycline (16,1%), et la tulathromycine (43,4%) (213). En Annexe 9 sont résumés les

57



antibiotiques utilisés pour les affections respiratoires (111). L’association
sulfamidine/triméthoprime est rarement utilisée comme produit de métaphylaxie.

b) Diminution de la BRD et amélioration des performances lors de traitements
métaphylactiques chez les JB

Horton et al. ont trouvé, lors de I'utilisation d’un traitement métaphylactique a base de
tulathromycine a 1’arrivée sur un lot de JB avec un risque intermédiaire, une diminution de la
morbidité de 57,4 % (17,18 % contre 7,32%), une diminution de la mortalit¢ de 39,7 % (0,73 %
contre 0,44 %), une augmentation du GMQ de 0,06 kg/j (p-value=0,05, morts inclus) et ne trouvent
pas de différence de qualité de carcasse (p-value= 0,80 et 0,85) (14). Guthrie et al. ont trouvé un
résultat similaire avec une diminution de 54,8 % (56,5 % contre 25,5%) de la morbidité entre 1 et
28 jours, une augmentation du GMQ de 0,08 kg/j entre 0 et 102 jours (p-value<0,01), mais une
différence non significative du GMQ entre 0 et 191 jours (p-value=0,10) lors d’un traitement
métaphylactique a base de tilmicosine sur 1 lot. Cependant, lorsqu’on regarde par statut clinique, on
trouve une diminution du GMQ des animaux sains de 0,09 kg/jour (p-value<0,01) et une diminution
de 0,04 kg/j pour les animaux cliniques (p-value<0,01). Guthrie et al. ne trouvent pas non plus de
différence significative dans la qualit¢ de la carcasse (219). En résumé, lors de traitement
métaphylactique, on peut espérer avoir une réduction de la morbidité de 50 % (14,219,220), une
diminution de la mortalit¢ (14,104), une amélioration du GMQ en début d’engraissement
(14,104,219,221) et une amélioration moins systématique du GMQ jusqu’a I’abattoir (14,104,219),
sans modification de la qualité de la carcasse (14,104,219).

C) La réforme ou I'euthanasie des animaux

Lorsqu’un animal ne produit pas suffisamment, il est possible de le réformer et de 1I’envoyer
a I’abattoir plus tot, avec un poids de carcasse plus faible. C’est une pratique qui est courante en
¢levage laitier, mais rare chez les JB. En effet, comme vu en Partie 1.I1.B, I’abattoir demande un
poids minimal pour envoyer les JB a I’abattoir. Dans ce cas, le seul intérét en élevage
d’engraissement de réaliser une réforme est pour limiter la transmission de la BRD, et il s’agit alors
d’animaux IPI ou porteur du BHV. En effet, la répercussion de ces deux maladies réglementées dans
un ¢levage est importante. L’euthanasie peut étre pratiquée sur animal pour diminuer les pertes liées
aux traitements et quand, sur décision conjointe de 1’¢éleveur et du vétérinaire, le taux de survie
estimée de I’animal est faible et/ou que son bien-&tre est trop atteint.
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Partie 2 : Modélisation économique lors de co-infections
respiratoires chez les jeunes bovins en France

I/ Cadre et objectifs de I’étude

Mon ¢tude est réalisée au sein de 1I’équipe DYNAMO de I’'unité mixte de recherche
BIOEPAR, affili¢ée a INRAE et Oniris VetAgroBio, a Nantes. Pour réaliser ma thése, j’ai mobilisé
un modele simulant la co-infection d’un élevage multi-lots de jeunes bovins par deux agents
pathogénes respiratoires et qui permet de simuler la réalisation d’un traitement métaphylactique ou
d’une vaccination, développé par Baptiste Sorin-Dupont (222), et ci-aprés dénommé
BRDcoinfmodel. J’ai aussi mobilisé le logiciel PASTE développé par Guita Niang et Sébastien
Picault au sein de I’équipe (223), et qui permet de transformer rapidement un modele
épidémiologique en un outil web d’aide a la décision.

Le premier objectif de ma thése était de calculer I’'impact économique de la BRD dans les
¢levages engraisseurs en France en utilisant les sorties de BRDcoinfmodel et les valeurs financicres
trouvées dans la littérature (cf. Partie 1), afin de comparer les différentes modalités de gestion des
cas séveres de BRD par rapport a un aspect financier et social. Pour ce faire, je me suis intéressé
principalement aux élevages engraisseurs frangais.

Le deuxieme objectif était d’importer le modéle de Baptiste Sorin-Dupont dans le logiciel
PASTE afin d’initier la création d’un outil web d’aide a la décision a partir d’'un modele mécaniste.
De ce fait, j’ai travaillé avec Baptiste Sorin-Dupont pour comprendre et utiliser son modele, ainsi
qu’avec Guita Niang et Sébastien Picault pour comprendre, modifier et utiliser le logiciel PASTE.

Le troisiéme objectif, proche du deuxieéme, était de tester les fonctionnalités de PASTE en y
important un mode¢le non congu pour cela initialement afin d’observer la pédagogie, I’ergonomie, et
la fonctionnalité de I’outil.

Il/ Matériels et Méthodes

A) Généralités sur la modélisation en épidémiologie

1/ Objectifs de la modélisation en épidémiologie

Modéliser un systeme biologique consiste a le représenter de maniere simplifiée, par des
équations mathématiques ou des codes informatiques de simulations, de maniére a bien comprendre
les processus en jeu dans son fonctionnement. Ainsi, I’objectif d’un modéele est d’étre fidele au(x)
processus a simuler, mais sans nécessairement y intégrer toute la réalité, souvent trop complexe
pour étre appréhendée dans sa globalité. Il est important de bien définir les objectifs du modéle afin
de pouvoir le créer et analyser les résultats du modele. Valleron définit quatre objectifs différents de
la modélisation en épidémiologie : aider a décrire (par exemple par des études temporelles ou
géographiques afin d’analyser un grand nombre de données), aider & comprendre (par exemple en
testant des hypothéses de mécanismes de transmission), permettre 1’évaluation de parameétres cachés
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a ’observateur (par exemple en calculant un taux de transmission), et aider I’expérimentation (par
exemple en réalisant un modéle comme prototype de I’expérimentation) (224).

Il existe un compromis a trouver entre fidélité et complexité du modéele, sachant que plus un
modele est complexe, plus il est difficile a étudier/programmer, et que moins un modele est fidéle a
la réalité, moins les résultats sont transposables a la réalit¢ (225). La modélisation en épidémiologie
s’appuie sur des données de terrain, qui, pour la majorité¢, dépendent du temps (incidence,
prévalence, mortalité, taux de transmission, etc.). Ces données sont des informations inestimables
afin de déterminer et de valider la fidélité du modéele par rapport a la réalité (225).

2/ Les différents types de modéle en épidémiologie

Il existe plusieurs fagons de caractériser un modele épidémiologique. Une des
caractéristiques majeures, notamment pour les modeles appliqués a 1’échelle d’un groupe
d’animaux ou d’une population localisée, est la fagon de modéliser un processus sur les individus,
selon qu’on tienne compte ou non de 1’aléa et de la variabilité interindividuelle.

Dans les modeles déterministes, le modele simule 1’évolution moyenne du processus, et la
réalisation de plusieurs simulations avec les mémes paramétres donne les mémes résultats. A
I’inverse, un modéele stochastique simule 1’évolution et la variance du processus, en imputant des
probabilités d’appliquer le processus aux individus. Ainsi, un modele stochastique repose sur de
I’aléatoire, la réalisation de plusieurs simulations donne des résultats différents, et de ce fait,
I’analyse de ces modeles nécessite de simuler un certain nombre de fois le méme processus afin
d’en étudier I’évolution moyenne et la variance. Il est plus intéressant de réaliser un modele
déterministe lorsqu’on simule un grand nombre d’individus, puisque la loi des grands nombres va
faire diminuer la possibilité d’observer la variabilité d’un modéle stochastique. A I’inverse, lors de
populations de petites tailles, ou pour représenter des événements rares, le modéele stochastique est
plus adapté pour représenter la variabilité du processus (225). La stochasticité d’un mod¢le peut étre
due a une exposition des individus a un processus simulé aléatoire, ou a I’apparition aléatoire d’un
processus dans la simulation. Le premier est une stochasticité démographique : tous les individus
n’ont pas subi le processus simulé ; Le second est une stochasticité environnementale : le processus
n’apparait pas dans toutes les simulations, mais lorsqu’il est présent, tous les individus subissent le
processus (225). Bien évidemment, il est possible de réaliser une combinaison des deux types de
stochasticités.

Une autre caractéristique importante d’un modele est sa facon de décrire la population.
Ainsi, il existe des modeles a compartiments, ou les individus sont regroupés dans des états selon
leurs caractéristiques communes, et des modeles individus centrés, ou chaque individu est simulé
indépendamment des autres. Les mod¢les individus centrés nécessitent une puissance de calcul
importante, car tous les calculs sont réalisés sur tous les individus, tandis qu’un mod¢le a
compartiments applique les calculs par compartiment, nécessitant donc moins de puissance de
calcul. Ainsi, dans un mod¢le a compartiments, on calcule des flux d’individus entre les
compartiments. En épidémiologie, il est commun de considérer un grand nombre d’individus (225).
Les mod¢les a compartiments sont donc plus adaptés et sont souvent utilisés en épidémiologie (15).
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3/ Le logiciel EMULSION

EMULSION est un logiciel de programmation codé¢ en python, qui a pour objectif de
faciliter la réalisation de codes de modeles épidémiologiques avec plusieurs échelles de
représentation (individus, lots, troupeaux...). Le code est écrit sous le format d’un texte structuré
(en format yaml) qui se base sur la notion de langage domaine-spécifique (domain-specific langage,
DSL), c’est-a-dire sur la création d’un langage compréhensible sans notion de programmation
informatique. En effet, la syntaxe du code dans EMULSION permet une compréhension facilitée
pour des scientifiques non-initiés a la programmation, falicitant ainsi la collaboration entre
modélisateurs et utilisateurs, et apportant une adaptabilité plus importante des modeles, puisqu’ils
sont plus facilement modifiables en direct avec les utilisateurs (226).

Le code d’EMULSION se base sur la création de diagramme de flux et la réalisation de
machine a états permettant de modéliser des processus en distinguant les différents états dans
lesquels les individus peuvent étre. Le changement d’état des individus est modélisé par des flux
(Figure 16). Ainsi, un modele EMULSION est caractérisé par un ensemble simple de machines a
états pour simuler un processus complexe. Les individus sont caractérisés par I’ensemble des états
dans lesquels ils se trouvent (un état unique par machine a état par individu) (226).
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Figure 16 : Structure d’une machine a 2 états (226)

Les machines a états et les états peuvent s’appliquer soit a des compartiments, c’est-a-dire
que les individus sont modélisés par groupe d’individus ayant le méme état ; soit a des individus,
c’est-a-dire que chaque individu présente un ensemble d’état. Dans le premier cas, les calculs
s’appliquent sur des groupes, et permettent donc de diminuer la puissance de calcul nécessaire,
tandis que dans le second cas, les calculs sont réalisés pour chaque individu. De plus, il existe une
alternative intermédiaire, ou certains états s’appliquent a des compartiments et d’autres aux
individus : il s’agit de la programmation hybride (Figure 17) (226).
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Figure 17 : Diversité des formalismes de modélisation possible avec EMULSION (226)

B) Le modéle de propagation BRDcoinfmodel

1/ Objectifs de modélisation du modéle BRDcoinfmodel

BRDcoinfmodel est un modele épidémiologique stochastique, a compartiments, développé
avec EMULSION avec une extension du code développé en python (222). Le modele a pour
objectif de simuler la propagation de deux agents pathogenes, le VRSB et M. haemolytica, dans un
¢levage de jeunes bovins a I’engraissement (JB), a 1’échelle des individus, d’un lot et d’un ¢levage
multi-lots. Dans ce modele, I’infection par le VRSB favorise I’infection par M. haemolytica, afin de
se rapprocher le plus possible de la notion de co-infections. L’infection des animaux par un/des
agent(s) pathogeéne(s) induit des signes cliniques et de I’hyperthermie avec des probabilités
calculées en fonction de I'immunité de 1’animal (vaccination) et de(s) 1’agent(s) pathogene(s)
infectant. La présence de signes cliniques et d’hyperthermie induit la possibilité de détecter 1’animal
avec une probabilité dépendant de la spécificit¢ d’un diagnostic clinique de la BRD. Enfin, la
détection implique la mise en place d’un traitement antibiotique, qui modifie le statut infectieux
d’un animal pour M. haemolytica avec une probabilité de réussite du traitement. Le  choix  des
agents pathogenes a été réalis¢é en fonction de la bibliographie. En effet, le couple VRSB/M.
haemolytica est le couple d’agents pathogeénes le plus étudi¢, ou ’on peut retrouver des valeurs
d’infection et de propagation pour estimer les probabilités de passer d’un état a un autre.

Afin de se rapprocher de I’observation clinique sur le terrain, le pas de temps est d’une
demi-journée (soit 12h). Il est théoriquement possible de réaliser une simulation sur toute la durée
d’engraissement, cependant, comme vue en Partie 1.1.B.3, la trés grande majorité des cas cliniques
a lieu avant 60 a 80 jours d’engraissement (Tableau VII). Quand on lance le scénario
«no_vax_mixed batches no metaphylaxis », c’est a dire le scénario sans contréle de la BRD hors
traitements individuels, sur 100 jours, il n’y a plus d’animaux cliniques a partir de 170 steps, soit 85
jours. De plus, a partir de 170 steps, le nombre d’animaux cliniques est proche de 0 (Figure 18), il
est donc inutile de simuler 1’engraissement au-dela de 85 jours, puisqu’il n’y a plus d’animaux
cliniques. Afin de limiter le temps de calcul, les simulations ont ét¢ donc lancées sur 170 pas de
temps (85 jours).
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Figure 18 : Evolution dans le temps du nombre d’animaux pas statut clinique pour le scénario
« no_vax_mixed _batches no_metaphylaxis »

2/ Définitions des processus du modéle BRDcoinfmodel

Chaque mécanisme est simulé par des machines a états, ou chaque animal peut se retrouver
dans des états différents (Figure 19). Les modeles épidémiologiques les plus classiques sont les
modeles SIR et SEIR avec une seule machine a état. Dans le modele SIR, on a 3 états, 1’état S pour
«sensibley, représentant les animaux pouvant étre infectés ; I’état I pour « infecté », représentant les
animaux infectés et excrétant ; et 1’état R pour « guéri » (recovered en anglais), représentant les
animaux guéris suite a une infection. Dans le modéle SEIR, on ajoute un état E pour « exposé »,
représentant les animaux infectés mais n’excrétant pas le(s) agent(s) pathogéne(s). Par la réalisation
d’un modele a plusieurs échelles (individu, lot, élevage), et par la création de scénarios
d’initialisation de paramétres, plusieurs mécanismes peuvent étre simulés (type de vaccin, temps de
vaccination, réalisation d’un traitement métaphylactique). Ces mécanismes sont détaillés dans les
machines a états leur correspondant le plus.
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Figure 19 : Schéma simplifié des différents états du modele BRDcoinfmodel (222)

a) La machine a états « BRSV »

La machine a états « BRSV » se base sur un modele épidémiologique de type SEIR pour le
VRSB, avec deux états sensibles différents (« Suceptible » et « Partially immune »), un état latent
(« Latent stage »), deux états infectieux différents (« First infection » et « Second infection ») et un
¢état guéri (« Resistant »). La complexification par rapport au modéele type SEIR permet de prendre
en compte un niveau d’immunité différent, notamment entre les animaux vaccinés ou non. Il est
important de noter qu'un animal ne peut pas étre infecté une seconde fois par le VRSB dans ce
systéme, ce qui représente bien la réalité du terrain (cf Partie 1.111.A.2).

b) La machine a états « M. haemolytica »

La machine a états « M. haemolytica» est de type SEIR, avec un état sensible
(« Suceptible » ), un état latent (« Asympt. carrier »), un état infectieux (« Infectious ») et un état
guéri (« Resistant »). Comme précédemment, un animal ne peut pas étre infecté une seconde fois
par M. haemolytica, cela représentant aussi la réalité du terrain (cf Partie 1.111.B.1.b). La transition
des états « Suceptible » et « Asympt. carrier » vers 1’état « Infectious » dépend du statut vaccinal
dans la machine a états « Vaccination » et de 1’état de I’animal dans la machine a états « BRSV ».
En effet, dans ce modele, ’infection par le VRSB augmente les probabilités d’étre infecté par M.
haemolytica (ctf Partie 1.1.B.2). La transition entre I’état « Infectious » et I’état « Resistant » est
réduite en fonction de la mise en place d’un traitement dans la machine a états « Treatment ».

c) La machine a états « Vaccination »

\

La machine a états « Vaccination » présente trois états différents en fonction du statut
vaccinal de I’animal: 1’état « Non vaccinated » décrit les animaux non vaccinés, I’état
« Vaccinated » décrit les animaux vaccinés mais n’ayant pas développé d’immunité (c’est un état
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transitoire), et 1’état « Immune » qui décrit les animaux ayant développé une immunité apres
vaccination. Dans ce modele, par soucis de simplification, les animaux vaccinés développent
systématiquement une immunité 15 jours apres la derniére injection du vaccin (cf Partie 1.V.A.2).

Les transitions et les conditions initiales dépendent du type de vaccin utilisé et du moment
de la réalisation de la vaccination. Le modé¢le différencie les vaccins monovalents, qui induisent une
immunité contre le VRSB uniquement, des vaccins divalents, qui induisent une immunité contre le
VRSB et M. haemolytica. De plus, la réalisation de la vaccination avant 1’achat (dans 1’¢levage
naisseur) permet a I’¢levage engraisseur de recevoir des animaux déja immunisés, tandis que lors de
la vaccination a I’arrivée des animaux a I’engraissement, les animaux sont vaccinés dans les
premiers jours de 1’engraissement et passent donc par 1’état transitoire « Vaccinated » pour tenir
compte du délai avant la mise en place de I’'immunité.

d) La machine a états « Clinical signs »

La machine a états « Clinical signs » présente le niveau de signes cliniques développé par
les animaux infectés par le VRSB et/ou M. haemolytica, en dehors de 1’hyperthermie. Les animaux
peuvent étre asymptomatiques (« Asymptomatic »), ou déclarer des signes cliniques modérés
(« Mild clinical signs » abrégé en Mild), des signes cliniques forts (« Severe clinical signs » abrégé
en C), ou mourir (« Dead »). Il est important de noter qu’un animal ne peut mourir que s’il a
présenté des signes cliniques forts, et ne peut développer des signes cliniques forts que s’il a
développé des signes cliniques modérés auparavant. Le développement de signes cliniques dépend
aussi du statut vaccinal de I’animal, mais ne dépend pas directement de la mise en place d’un
traitement. En effet, la mise en place d’un traitement modifie les probabilités de guérir, ¢’est-a-dire
de passer a 1’état « Resistant » des machines a états « BRSV » et « M. haemolytica ». Ce passage
entraine le passage a I’état « Asymptomatic ». Cette classification des signes cliniques est fréquente
dans les études de terrain (cf Partie 1.IV.A).

e) La machine a états « Hyperthermia »

La machine a états « Hyperthermia » décrit la présence d’hyperthermie lors d’infection avec
un ¢état « Non hyperthermic » pour les animaux normothermes, et un état « Hyperthermic » pour les
animaux fiévreux. Comme pour la précédente machine a états, elle dépend du statut infectieux des
animaux, et ne dépend pas directement du statut vaccinal ni des traitements réalisés. La machine a
états « Hyperthermia » est indépendante de la machine a états « Clinical signs », et permet de
pouvoir prendre en compte des faux-positifs, c’est-a-dire des animaux développant de
I’hyperthermie non liée a une infection respiratoire.

f) La machine a états « Detection »

La machine a états « Detection » décrit la capacité de détection de I’infection des animaux a
partir des machines a états « Clinical signs » et « Hyperthermia ». Les animaux peuvent ne pas étre
détectés (« Not detected »), ou détectés (« Detected »). Les animaux qui restent dans 1’état « Not
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detected » pendant une infection correspondent aux animaux asymptomatiques sur le terrain, et sont
comptés par la variable cumulative nb_cases missed. Dans la suite de la thése, les animaux dit
asymptomatiques font références aux animaux non détectés (abrégé en missed). En effet, cette
variable prend tous les animaux qui restent dans 1’état « Asymptomatic » de la machine a états
« Clinical signs », et une partie des animaux de 1’état « Mild clinical signs » en fonction de la
sensibilité¢ du diagnostic clinique (cf Partie 1.IV.A). Les animaux de I’état « Severe clinical signs »
sont supposés obligatoirement détectés.

Lorsque les animaux présentent seulement de I’hyperthermie, ils peuvent passer de I’état
« Undetected » a 1’¢état « Detected » malgré I’absence d’infection respiratoire. Méme si ce
phénomene de faux positif est possible, il est extrémement rare.

g) La machine a états « Treatment »

La machine a états « Treatment » décrit la mise en place d’un traitement. Ainsi, les animaux
peuvent ne pas étre traités (« Not treated ») ou étre traités contre les BRD (« Treated »). Dans le
modele, les traitements correspondent a la mise en place d’un traitement antibiotique avec un
spectre incluant M. haemolytica (Annexe 9). Sur le terrain, d’autres médicaments sont utilisés, mais
les études sont controversées sur leur intérét (cf Partie 1.V.B.1). Les animaux peuvent recevoir
jusqu’a trois traitements individuels différents.

De plus, il est possible d’avoir des traitements métaphylactiques & condition d’avoir 10 %
d’incidence dans le lot en 24h, un critére décrit dans la bibliographie (215). Dans ce cas, tous les
animaux recoivent un traitement, ce qui modifie les flux de transitions des machines a états
« BRSV » et « M. haemolytica ».

3/ Entrées et sorties du modéle BRDcoinfmodel

a) Entrées du modéle BRDcoinfmodel

BRDcoinfmodel étant réalis¢ sur EMULSION, tous les paramétres peuvent étre modifiés en
entrée du modele. Ainsi, le nombre d’animaux par lot et le nombre de lots peuvent étre choisis, ou
le nombre de pas de temps de la simulation. Les paramétres d’entrée utilisés correspondent aux
parametres modifiés par les scénarios (définis en Partie 2.C.2.b), résumés dans le Tableau XXII.

b) Sorties su modéle BRDcoinfmodel

Les sorties de BRDcoinfmodel sont facilement modulables en fonction des besoins, a
condition que les variables nécessaires existent. Les sorties sont regroupées dans un tableur de
format csv, comprenant 40 colonnes (soit 40 variables de sortie). Ces sorties correspondent aux
variables ergonomiques (qui permettent de comprendre le document), aux variables d’états, et aux
variables d’intéréts, résumées dans le Tableau XXIII.
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Tableau XXII : Parametres d’entrées modifiés avec les composants de scénario du modéle
BRDcoinfmodel

different_vax coverage batch_composition | metaphylaxis_use
Parameétres Valeurs Parameétres Valeurs | Paramétres Valeurs | Paramétres Valeurs
0,1 al sorted use_
divalent_ vax Ooul | coverage avecun = Ooul metaphylaxis Ooul
batches
pas de 0,1 _batch
vax_at_ 0oul
purchase
VO g4,
arrivage

Tableau XXIII : Variables de sorties dans le tableur csv du modéle BRDcoinfimodel

’Varlables_ Variables d’état Variables d’intérét
d’ergonomie
. : Metapop_
simu_id S IMH C metapop_nb_doses cumulative_Mild
level R EMH Dead metapop _nb_ . metapop__nb_
doses_metaphylaxis cases_missed
agent_id S2 Immune U metapop__n_b_ metapop_cumulative_vax
doses_indiv
population_id 11 Vax D metapop_total C batch_size
scénario name | 12 NonVax NT | metapop_total Mild number_batches
simulation_name| E H T Metap_o P_ total_population
cumulative C
SMH A
RMH MildC

C) Adaptation du modéle a une application de développement d’outils
ergonomiques

1/ Le logiciel PASTE

Le logiciel PASTE (pour Platform for Automated Simulation and Tools in Epidemiology) est
un logiciel développé par I’équipe DYNAMO et publié¢ en 2024 (223). L’objectif est de faciliter la
création d’une application web permettant a des non-initiés (comme des vétérinaires, des
¢leveurs...) d’afficher des résultats d’un modele épidémiologique existant, et ainsi, aider a créer des
outils d’aide a la décision. Ainsi, PASTE facilite la répartition des taches entre modélisateurs,
développeurs d’outils web d’aide a la décision avec PASTE et utilisateurs finaux de 1’outil. Pour ce
faire, le développeur de 1’outil doit coder dans un fichier texte (de format yaml) un code simplifié
(explicité en Partie 2.11.B), qui permettra au logiciel PASTE de créer tous les documents et fichiers
nécessaires a la création d’une application web, ainsi que de réaliser des calculs statistiques et
I’affichage de graphiques. Comme pour EMULSION, ce code mobilise la notion de langage
domaine-spécifique (DSL), c’est-a-dire la création d’un langage de code compréhensible sans
notion de code (223).
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Le modé¢le épidémiologique a indiquer dans le code et les fichiers de PASTE doivent étre
dans un format compatible avec EMULSION. Le logiciel PASTE produit ensuite le code pour
générer un formulaire web, puis géneére a partir du code yaml la liste des scénarios, un formulaire de
choix des scénarios a simuler, un code R qui calcule les statistiques sur les résultats de modélisation
et enfin un autre code R qui crée les graphes a afficher dans la page web (Figure 20).

M Model outputs === - == cmm o e e e -
Model parameters F------- - - - - - s - oo |
used by

r

identify

identify
g
e
T
]
B
3
2
@
=

N ~
Read Parse Parse Parse Parse Parse
EMULSION input scenarios scenarios statistical plots
model parameters definition choices operations definitions
generate generate generate generate generate

~- ~-
j;eb inputvi:ﬂnﬂ emulsion commands || simulation form mpts R scripts
el oo == — L(data aggreg) CShiny plDtS)

Figure 20 : Vue d’ensemble des étapes successives de création des fichiers par PASTE (223)

11 existe trois limites identifiées a ’utilisation de PASTE :

- La premicre concerne les performances de calcul du logiciel, étant donné que PASTE crée
automatiquement des fichiers, afin d’inclure toutes les possibilités d’utilisation, 1’outil ne peut pas
étre optimisé autant qu’un logiciel crée sur mesure. Ainsi, pour des modeles complexes, le temps de
production des résultats peut étre long. Pour BRDcoinfmodel, 50 simulations d’un unique scénario
sont réalisées en moyenne en 45 minutes sur un ordinateur portable dédié.

- La deuxieéme limite concerne le format yaml, qui nécessite une syntaxe précise, qui peut
étre a ’origine de nombreuses erreurs. De plus, avec le nombre de fichiers crées et les différents
langages de programmation utilisés (EMULSION, Python, R, Django, shiny) il est difficile
d’identifier la source des erreurs.

- La troisieme limite concerne le format du modele, qui doit étre développé sous
EMULSION, un langage récent. Il est possible d’utiliser un modéle codé dans un autre langage,
mais cela nécessite de spécifier la syntaxe du langage, et donc des connaissances informatiques plus
poussées.

2/ Création du code yaml de PASTE afin de réaliser les simulations

a) Structure du code yaml de PASTE

La structure du code est détaillée dans la Figure 21. La partie « Définitions du projet »
permet de donner un nom a I’application et au projet, de déterminer la localisation des fichiers, et le
langage du modele. La partie « Création des paramétres utilisateurs » permet de créer des variables
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et de les initialiser dans PASTE. Elles pourront ensuite €tre utilisées pour calculer les statistiques.
La partie « Création des composants de scénario » permet de modifier les valeurs des parametres
d’entrée du modele EMULSION. Dans la partie « Création des scénarios », on crée des scénarios en
faisant la combinaison des composants de scénario renseignés avant (cf Partie 2.11.B.2). La partie
« Création des formulaires » permet de créer les formulaires web qui permettront aux futurs
utilisateurs de I’outil web de modifier les valeurs des parametres choisis pour étre flexibles (qu’ils
soient de PASTE ou en entrée de BRDcoinfmodel). Enfin, dans la partie « Calculs statistiques », on
crée et calcule des statistiques, que 1’on peut ensuite faire afficher avec la partie « Création des
graphiques ». Le calcul des statistiques et 1’affichage des graphiques sont réalisés en créant des
fichiers R a partir du code yaml de ces deux parties.

Légende :
—— Realiser a partir de

—  Communication avec le madéle
Figure 21 : Structure du code yaml de PASTE

b) Définitions des scénarios

En collaboration avec Baptiste Sorin-Dupont, nous avons choisi les scénarios, qu’il a créé
dans un fichier texte puis intégré dans son modéle. Cependant, la création de scénario est aussi
prévue dans le code PASTE. J’ai donc traduit les 176 scénarios en quatre composants de scénario
afin de recréer les différents scénarios directement dans PASTE.

69



Le premier composant est « different vax » (Figure 22) qui correspond aux vaccins et aux
différents temps de vaccination possibles. Ce composant est réparti en cinq sous-composants, qui
sont : une vaccination avec un vaccin divalent réalisée soit a 1’arrivée dans I’élevage engraisseur
(« divalent vax on_arrivage »), soit avant I’achat (« divalent vax_at purchase ») ; une vaccination
avec un  vaccin  monovalent, réalisée soit a  Darrivée dans I’¢élevage
(« monovalent vax_on_arrivage »), soit avant I’achat (« monovalent vax_at purchase ») ; ou sans
vaccination (« no_vax »).

Figure 22 : Définitions du composant « different_vax » et de ses sous-composants

Le deuxiéme composant est « coverage » (Figure 23) qui correspond a la couverture
vaccinale dans les lots, dont les sous-composants varient de 10 % a 100 % avec un pas de 10 %
(soit 11 sous-composants différents, nommeés « coverage 1», ou « coverage 0X » pour des
couvertures de 100 % et X dizaine(s) de %).

Figure 23 : Définitions du composant « coverage » et de ses sous-composants

Le troisiéme composant est « batch_composition » (Figure 24) qui correspond a la méthode
de composition des lots, qui sont soit triés en fonction du statut vaccinal des animaux, c’est-a-dire
que I’on regroupe les animaux vaccinés entre eux (« sorted batches »), soit répartis aléatoirement
(« mixed_batches »).
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Figure 24 : Définitions du composant « batch_composition » et de ses sous-composants

Le dernier composant est « metaphylaxis use » (Figure 25) qui correspond a la possibilité
d’utiliser un traitement métaphylactique si 1’incidence est supérieure a 10 % en 24h dans la
simulation (« metaphylaxis ») ou non (« no_metaphylaxis »).

Figure 25 : Définitions du composant « metaphylaxis_use » et de ses sous-composants

Ainsi, en faisant la combinaison des sous-composants de chaque composant entre eux, on
obtient 176 scénarios, avec cependant des scénarios non désirés. En effet, réaliser des scénarios
avec le sous-composant « non_vax » et des variations de couverture vaccinale n’a pas de sens. Pour
corriger ce point, j’ai réalis¢ des combinaisons entre les quatre autres sous composants de
« different vax » avec « coverage », « batches composition » et « metaphylaxis use » ; et une
combinaison avec le sous-composant « no vax » et les composants « batches composition » et
« metaphylaxis-use ». Ainsi, j’obtiens 164 scénarios uniques, choisis en accord avec Baptiste Sorin-
Dupont, nommés par tous les sous-composants utilisés séparés par un tiret bas (« _»). On obtient
donc le scénario « divalent vax on arrivage coverage 05 mixed batches metaphylaxis » pour la
simulation ou on utilise un vaccin divalent a I’arrivée des animaux dans I’élevage, avec une
couverture vaccinale de 50 % dans les lots, des lots mélangés et la possibilit¢ d’utiliser un
traitement métaphylactique. Dans le cas du sous-composant « no_vax », les scénarios n’ont pas de
composant « coverage », on obtient donc le scénario « no_vax_mixed batches metaphylaxis » pour
la simulation sans vaccination avec des lots mélangés et la possibilité de réaliser un traitement
métaphylactique (Figure 26).
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Figure 26 : Création du nom d’un scénario a partir des composants de scénario

3/ Calculs économiques sur les sorties du modéles BRDcoinfmodel

Pour comparer les différents scénarios sur la base de critéres financiers, j’ai réalis¢ des
calculs économiques afin de connaitre le résultat net par simulation a la fin de 1’engraissement des
JB. Le résultat net est égal a la somme des gains (ventes a 1’abattoir) moins la somme des cofits
(achats des broutards, colits de production, colits des traitements et colits du travail). Tous les
chiffres évoqués sont déflatés sur I’année 2015, afin de pouvoir comparer les résultats obtenus avec
les autres études.

a) Prix d’achats des broutards

Le prix d’achat des broutards ne varie pas en fonction des simulations. En effet, nous
considérons qu’a chaque début de simulation nous avons le méme nombre d’individus dans
I’¢levage. Ainsi, le prix d’achat des broutards dépend du nombre d’animaux achetés (batch size x
number_batches) et du prix d’achat d’un broutard (cost_purchase calf) (Eq. 1). Le prix d’achat
d’un broutard peut étre directement rempli par I’utilisateur. La valeur de base choisie est de 1184,84
€' par broutard, prix mis en avant dans I’élevage type d’engraisseurs charolais de Bretagne publié
par Inosys réseaux d’¢élevage. De méme, le nombre d’animaux par lot et le nombre de lots peuvent
étre choisis par I’utilisateur. Les valeurs de base sont de 20 et 9, respectivement, afin d’obtenir un
engraissement de 180 JB, valeur du nombre de JB par engraissement de 1’¢levage type présenté
précédemment (86).

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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J’ai fait le choix de ne pas prendre en compte la valorisation de la vaccination chez les
broutards, comme vu en Partie 1.ILF. En effet, cette valorisation est calculée par rapport aux colts
nécessaire pour produire un broutard avec peu de risque individuel, c’est a dire vacciné contre la
BRD et déparasité (124). Ainsi, on pourra observer la différence de résultat entre les broutards
achetés vaccinés et les broutards non vaccinés, et en déduire un prix de valorisation maximum.

(1)

purchase_cost = batch_size X number_batches X cost_purchase_calf

b) Colits de I’'alimentation des JB

Le cotit de production d’un animal dépend principalement de ’alimentation, de 1’énergie et
du batiment. Ne voulant pas calculer le résultat brut de 1’¢levage, je ne prends pas en compte le cotit
de I’énergie et du batiment. Ainsi, le colit de production est approximé par le colit de 1’alimentation
des JB (Eq. 2). D’aprés 1’¢levage type d’engraisseurs charolais de Bretagne publi¢ par Inosys
réseaux d’¢élevage, le coit de ’alimentation d’un tel élevage est de 0,90 €'/kg de poids vif produit
(86). Pour calculer le poids vif produit en engraissement, il faut multiplier le gain moyen quotidien
(GMQ) de I’animal avec la durée d’engraissement (DE). Pour des charolais sains, le GMQ est de
1388 g/j (healthy ADG) dans I’élevage type de Inosys réseaux d’¢levage, avec une DE que I’on
peut estimer a 277 jours (calcul explicité en Annexe 10) (86).

La décroissance du GMQ en fonction du statut respiratoire a été calculée par Blakebrough-
Hall et al. sur des JB charolais, et ils ont trouvé qu’un animal sub-clinique perd 200g/j du GMQ et
qu’un animal clinique perd 400 g/j. J’ai supposé qu’un animal avec des signes cliniques séveres
perdrait 600 g/j. Cependant, dans cette ¢tude, les animaux ont un GMQ bien supérieur (1800 g/j >>
1388 g/j) a celui provenant de I’élevage type frangais (8,86). Afin de limiter I’impact de cette
différence, j’ai fait en sorte que la diminution du GMQ soit proportionnelle au GMQ de 1’animal
sain. Ainsi, pour un animal sain de 1388g/j (healthy ADG), un animal sub-clinique a une
diminution du GMQ de 154 g/j (missed decreased ADG), un animal clinique une diminution de
308 g/j (Mild _decreased ADG) et un animal clinique sévére de 463 g/j (C_decreased ADG) (calcul
explicité en Annexe 11).

Lors de mes calculs économiques, je fais I’hypothése que la décroissance du GMQ ne
dépend que du statut clinique de I’animal (nommés healthy, Mild, C et missed dans I’analyse
économique). Ainsi, la réalisation de la vaccination ou de traitements métaphylactiques n’a pas
d’influence directe sur les calculs de poids des animaux. Guthrie et al. ont montré une différence
significative du GMQ entre des animaux sains ayant regu un traitement métaphylactique et des
animaux malades ayant recu un traitement métaphylactique (différence de 0,086 kg/j a 102 jours
d’engraissement) (219). Cette diminution du GMQ malgré un traitement métaphylactique laisse
penser que la diminution du GMQ ne dépend pas du traitement métaphylactique, mais du statut
clinique de I’animal. Cependant, pour vérifier parfaitement cette hypothése, il faudrait, dans un
échantillon ou on arrive a montrer une différence du GMQ, vérifier qu’il existe une différence du
GMQ significative en fonction du statut clinique, que I’animal ait été vacciné ou non, et que
I’animal ait re¢u un traitement métaphylactique ou non.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Pour calculer le nombre d’animaux sains, il faut prendre la totalit¢ des animaux et y
soustraire le nombre d’animaux malades. Comme tous les animaux malades passent obligatoirement
par I’état Mild de la machine a états « Clinical signs » (cf Partie 2.B.2.d), je soustrais au total des
animaux le nombre cumulé d’animaux passés par cet état. De méme, pour le calcul de
weight gain Mild, je calcule le nombre d’animaux ayant eu un état Mild, sans aggravation en état
C, et sans prendre en compte les animaux de 1’état missed.

)

weight_gain_healthy = (total_population , sz, — metapop_cumulative_Mild)
X (healthy_ADG x DOF X 0,001)
weight_gain_Mild = (metapop_cumulative_Mild — metapop_cumulative_C — metapop_nb_cases_missed)
X ((healthy_ADG — Mild_decreased_ADG ) x DOF x 0,001)
weight_gain_C = metapop_cumulative_C
X ((healthy_ADG — C_decreased_ADG) X DOF x 0,001)
weight_gain_missed = metapop_nb_cases_missed
X ((healthy_ADG — missed_decreased_ADG ) X DOF X 0,001 )
feeding_cost =(weight_gain_healthy + weight_gain_Mild + weight_gain_C + weight_gain_missed) X feed_cost_per_kg

Légende : nombre d'animaux/catégorie X poids gagné pendant I'engraissement

c) Gain des ventes des JB a I’abattoir

Le gain réalisé lors de la vente en abattoir des JB dépendent du poids de carcasse de 1’animal
et de sa qualité de conformation. La qualité de conformation varie entre une qualité U et une qualité
R. Le prix au kilogramme d’une carcasse de qualité¢ U de JB est de 5,41 €'/kg (slaughter price U),
et celle de qualité R de 5,27 €'/kg (slaughter price R) (cf. Partie 1.ILB, Tableau X) (92). La
proportion d’animaux avec une conformation de carcasse R a été calculée a partir des résultats de la
thése de Joly, comme explicité en Annexe 4 (12). Ainsi, je trouve des carcasses de conformation R
chez 20 % des animaux sains (proportion_conformation R _healthy), 30 % des animaux sub-
cliniques (proportion_conformation R _missed), 60 % des animaux avec une clinique modérée
(proportion_conformation_ R_Mild) et 100% des animaux avec une clinique sévere
(proportion_conformation_R_C). Les calculs de poids vifs sont similaires a ceux réalisés pour le
calcul du colt de I’alimentation, si ce n’est qu’il faut rajouter le poids de I’animal a 1’achat
(weight_purchase) (Eq. 3). D’apres ’élevage type de Inosys réseaux d’élevage, le poids moyen
d’achat d’un broutard charolais est de 330 kg (86). Enfin, afin de convertir le poids vif en poids de
carcasse, il faut utiliser le rendement de carcasse (carcass_yield), qui est de 58 % (57 a 59%) chez
les JB charolais d’aprés la présentation d’Idele au GAV2019 (227). Ainsi, on peut réaliser les
calculs de vente en abattoir pour chaque statut clinique d’animaux, et donc en faire la somme dans
selling cost.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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3)

healthy_selling = (total_population,,, , ¢z — metapop_cumulative_Mild)
X (healthy_ADG X DOF X 0,001+ weight_purchase) X carcass_yield
X (proportion_conformation_R_healthy (slaughter_price_R — slaughter_price_U)+ slaughter_price_U)
Mild_selling = metapop_cumulative_Mild — metapop_cumulative_C — cumulative_nb_missed
X ((healthy_ADG — Mild_decreased_ADG ) x DOF X 0,001 + weight_purchase ) X carcass_yield
X (proportion_conformation_R_Mild (slaughter_price_R — slaughter_price_U)+ slaughter_price_U)
C_selling = metapop_cumulative_C
X ((healthy_ADG — C_decreased_ADG ) X DOF X 0,001 + weight_purchase ) X carcass_yield
X (proportion_conformation_R_C (slaughter_price_R — slaughter_price_U)+ slaughter_price_U)
missed_selling = metapop_nb_cases_missed
X ((healthy_ADG — missed_decreased_ADG ) X DOF X 0,001 + weight_purchase ) X carcass_yield
X (proportion_conformation_R_missed ( slaughter_price_R — slaughter_price_U)+ slaughter_price_U)
selling_cost = healthy_selling + Mild_selling +C_selling + missed_selling

Légende : nombre d ' animaux X poids de carcasse X prix au kg de viande

catégorie catégorie catégorie

d) Coiits des traitements

Le cofit des traitements dépend du nombre de traitements utilisés pendant la simulation et du
colit d’un traitement (Eq. 4). Le nombre de traitements utilisés est une variable de sortie de
BRDcoinfmodel. Dans le cas des vaccins, j’ai multiplié par 2 le nombre de vaccins pour représenter
un vaccin nécessitant 2 injections. La variable metapop cumulative vax compte le nombre de
vaccins réalisés dans I’¢levage engraisseur, donc seulement dans les scénarios vax_on_arrival. Pour
le colit des traitements, je me suis appuy¢ sur ma synthése bibliographique réalisée en Partie 1.11,
dans les tableaux XI, XII et XIII. Ainsi, pour le colt d’un traitement individuel
(cost_of antibiotic_dose), j’ai choisi 13 €', pour le coit du traitement métaphylactique par téte
(cost of meta_per head), j’ai choisi 13 €', et pour le coOt d’une dose de vaccin
(cost_of vax dose), j’ai choisi 3 €'. La somme des trois types de traitements différents (individuel,
métaphylactique et vaccin) est réalisée dans treatments cost.

4

individual_cost =metapop_nb_doses_indiv X cost_of_antibiotic_dose
meta_cost = metapop_nb_doses_metaphylaxis X cost_of_meta_per_head
vax_cost =2 X metapop_cumulative_vax X cost_of_vax_dose
treatments_cost = individual_cost + meta_cost + vax_cost

Légende : nombre de dose X colit de la dose

e) Colts du travail

J’ai choisi d’avoir deux facons différentes de représenter le colit du travail, en représentant
en heure le temps total du travail induit par les BRD (fotal labor) et en représentant en euro le
temps total du travail induit par les BRD (labor cost). Le temps de travail induit par les BRD est le
temps passé a réaliser les différents traitements. Ainsi, le temps passé a réaliser les traitements

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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individuels (treatment labor) dépend du nombre de traitements individuels et du temps pour
réaliser un traitement individuel (time_to_treat), estimé a 40 min par animal en se basant sur les
valeurs des génisses du sondage réalisé¢ par Wang et al (Eq. 5). Cependant, il s’agit d’un temps treés
variable en élevage, dépendant des moyens de contention disponibles. Le méme raisonnement est
applicable pour le temps passé a réaliser la vaccination (vax_labor), avec un temps pour réaliser la
vaccination (time_to vax) estimé a 7 min/animal (98). Pour le temps de travail pass¢ a réaliser les
traitements métaphylactiques, n’ayant pas trouvé de valeur dans la bibliographie, j’ai découpé le
temps en 4 parties : le temps pour trier les animaux, le temps pour regrouper les animaux, le temps
de préparation des produits métaphylactiques et le temps d’injection. J’ai ainsi calculé le temps pour
réaliser un traitement métaphylactique (time _to _meta) (Eq. 6) en assimilant les temps de tris,
rassemblement et administration au temps de vaccination des vaches développés dans I’article (98) ;
et en assimilant le temps d’injection du temps de traitement individuel chez les veaux. Chaque
temps est ajusté par rapport a leur proportion respective. En arrondissant, on obtient un temps pour
réaliser un traitement métaphylactique de 13 min/animal. Je réalise la somme des trois modalités de
traitements en convertissant le temps en heure dans total labor, et je multiplie par un facteur de
colt du temps (cost_of time) dans labor cost. Ce facteur de colit du temps est choisi, comme dans
la plupart des articles bibliographiques prenant en compte le temps du travail (99), par rapport au
cout horaire brut minimum d’un salarié en élevage. En France, la Convention Collective Nationale
Agricole au 1" Janvier 2024 est de 11,65€ au palier 1, soit 9,94 €' (228).

)

treatment_labor = metapop_nb_doses_indiv X time_to_treat
meta_labor =metapop_nb_doses_metaphylaxis X time_to_meta
vax_labor =2 X metapop_cumulative_vax X time_to_vax
treatment_labor + meta_labor + vax_labor

60
labor_cost = total_labor X cost_of_time

total _labor =

Légende : nombre de dose X temps nécessaire pour administrer une dose

(6)

time_to_meta_brut = time_to_vax X proportionmn.ng + time_to_vax X proportion

+time_to_vax X proportion ,o,q ., + time_to_treat X proportion yministrating

gathering

time_to_meta_brut
(proportionsorting + proportiongathering + proportion preparing + proportionadministmting)

time_to_meta =

Avec :
- proportiony : Proportion du temps passé pour réaliser ' action X
- sorting : Temps passé a trier les animaux
- gathering : Temps passé a rassembler les animaux
- preparing : Temps passé a préparer les traitements
- administrating : Temps passé a réaliser les injections
D 'apres Wang et al . 2018

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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f) Résultats nets

Le calcul des résultats nets se fait sur une période d’engraissement, et ne correspond donc
pas au résultat de I’¢levage. En effet, je ne prends pas en compte le cotit de 1’énergie, du batiment,
des aides de la politique agricole commune (PAC) ou d’autres cotits/gains au niveau de 1’¢levage.
Le résultat net peut s’exprimer en prenant en compte le colt du travail (net_gain), qui n’est pas un
cott effectif, ou sans (net gain without labor), en faisant la somme des gains et des cofits
précédemment expliqués (Eq. 7).

(7)

net_gain = selling_cost — purchase_cost — feeding_cost — tretments_cost — labor_cost
net_gain_without_labor_cost = selling_cost — purchase_cost — feeding_cost — tretments_cost
purchase_cost

purchase_proportion_cost = - X100
net_gain
. . feeding_cost
feeding_proportion_cost = ;g_ %100
net_gain
. treatments_cost
treatments_proportion_cost = ——— — X 100
net_gain

. labor_cost

labor_proportion_cost = —————X 100
net_gain

4/ Modifications nécessaires du modéle et de I'outil généré par
PASTE

PASTE est un outil récent, et le seul modele qui utilise PASTE est celui utilisé pour créer un
exemple pour D'outil (223). Ainsi, certaines fonctionnalités nécessaires pour implémenter
correctement le modele dans PASTE n’existaient pas avant ce stage. Avec 1’aide des développeurs
de PASTE (Guita Niang et Sébastien Picault), nous avons convenu de certaines mises a jour de
PASTE a réaliser. Pour les mémes raisons, des mises a jours du modele ont été réalisées, notamment
pour la création des variables «nb doses indiv», «nb doses metaphylaxis » crées par le
développeur du modele (Baptiste Sorin-Dupont) et « metapop cumulative vax » que j’ai créé
conjointement avec Baptiste Sorin-Dupont. De plus, j’ai adapté les sorties du modele en fonction de
mes besoins pour produire les résultats attendus.

Enfin, pour des raisons de temps, j’ai développé un fichier R de calculs de mes statistiques
et d’affichage de graphes (fichier normalement crée par PASTE), afin d’avoir des résultats
¢économiques sur le modele sans attendre les mises a jour de PASTE. Les graphes utilisés sont des
graphiques violon, qui permettent d’étudier la densité, accompagner de points représentant les
moyennes, avec en ordonnée un colt, gain ou résultat de I’analyse économique, et en abscisse, les
différents sous-scénarios d’un composant de scénario. De plus, j’ai réalisé des graphiques lignes
avec des rubans représentant 90 % des simulations, avec en ordonnée, les résultats tenant compte du
colit du travail, et en abscisse, la couverture vaccinale ou la charge additionnel de travail. Enfin, afin
de prendre en considération la quantité d’antibiotiques utilisés et le nombre de morts par élevage,
j’ai réalisé des graphiques points, avec chaque point représentant une simulation d’un scénario.
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D) Calculs statistiques

Afin de comparer deux sous-composants de scénarios, j’ai réalisé des tests des rangs signés
de Wilcoxon qui est un test non paramétrique. En effet, les distributions de mes résultats ne suivent
pas une loi normale (Figure 27). De plus, je compare chaque €¢lément des deux sous-composants en
appariant les scénarios avec les mémes conditions hormis les sous-composants choisis. Ainsi, si je
compare les scénarios par rapport au traitement métaphylactique, j’associe les scénarios
« divalent vax at purchase coverage 06 mixed batches metaphylaxis » et
« divalent vax at purchase coverage 06 mixed batches no metaphylaxis », qui présentent les
mémes conditions hormis la possibilité de réaliser un traitement métaphylactique. Ainsi, le test
statistique est beaucoup plus précis.

Distribution of net gain without Labor with only individual treatement

5
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®
=3
E
-
2]
e
o
1
®
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E
3
-
5
0
30000 60000 90000
Net gain without labor
Figure  27: Distribution de la  variable net gain  pour le scénario

«no_vax mixed batches no metaphylaxis »

Le test des rangs signés de Wilcoxon consiste a réaliser une différence entre des simulations
appariées, puis a attribuer des rangs aux valeurs absolues des différences, en les classant de la plus
petite a la plus grande, c’est-a-dire que la plus petite différence prend le rang 1, la deuxiéme plus
petite prend le rang 2, et ainsi de suite. Les avantages de travailler avec des rangs sont que 1’on
simplifie les calculs statistiques, et que 1’on s’affranchit de la distribution des données, a condition
que les observations soient indépendantes entre elles (229). Le calcul de la statistique V du test des
rangs signés de Wilcoxon est la somme des rangs si la différence est supérieur a 0 (Eq. 8). Si toutes
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les différences sont positives, alors la statistique V est maximale et est égal a la somme des n
premiers entiers, avec n qui est le nombre d’observations (230).

(8)
V=2 RxI,
i=1
v = nx(n+1)
2

Avec:
-V = statistique de Wilcoxin apparié
-n=le nombre d'observations dans les échantillons
- R,=Le rang de la valeur absolue de X.-Y,
-I,= fonction=1si X,—Y,>0 ou 0siX,—Y <0
- X,=Observation i de I'échantillon X
-Y,=Observation i de I'échantillon Y

Les tests des rangs signés de Wilcoxon sont réalisés sur R, avec la fonction « wilcox.test »
du module stats, qui renvoie automatiquement la valeur V du test, et la p-value. Dans le cadre des
données générées, la puissance statistique est trés grande, et méme de petites différences sont
rapidement significatives. Dans ce contexte, la p-value est toujours inférieur a 0,05, et n’apporte pas
d’information. Ainsi, je me suis seulement intéressé a la valeur de la statistique V et de son
maximum. Pour cela, j’ai calculé la proportion de V dans V.. Ainsi, une proportion élevée de V
signifie que 1’échantillon X est souvent supérieur a I’échantillon Y, et/ou que la différence de X
avec Y est plus grande quand X est supérieur. Dans la suite, je considére qu’une proportion de V
comprise entre 0-10 % et 90-100 % signifie de tres fréquentes différences dans le méme sens des
simulations appariées ; une proportion de V entre 10-20 % et 80-90 % signifie de fréquentes
différences dans le méme sens des simulations appariées ; une proportion de V entre 20-30 % et 70-
80 % signifie des différences dans le méme sens récurrentes des simulations appariées ; et une
proportion de V entre 30-70 % signifie des différences fréquemment opposées.

I1l/ Résultats

Tous les résultats sont des valeurs économiques déflatées équivalent a I’inflation de 2015
(Annexe 5). Ainsi, les résultats sont plus facilement comparables avec la bibliographie.

A) Ergonomie de I'outil

L’entieret¢ du code yaml de PASTE et de 1’outil web généré sont écrits en anglais, le
langage universel pour du code afin de le rendre plus accessible. Les variables initialisées dans
PASTE sont commentées, notamment pour indiquer leur unité. Les autres variables sont
directement décrites dans le code méme (Figure 28). Ainsi, le code est intelligible, et donc
facilement modifiable par un utilisateur.
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Figure 28 : Description des variables dans le code yaml de PASTE

Toutes les variables économiques, ou en relation avec les calculs économiques sont
modifiables dans le formulaire web, afin de pouvoir adapter le modé¢le aux situations souhaitées par
les utilisateurs, et ainsi €tre le plus réaliste possible. De plus, un texte complémentaire s’affiche
lorsque la souris reste sur le titre d’une des variables, afin de préciser le role de la variable (Figure
29). Le formulaire de sélection des scénarios permet de choisir facilement les scénarios a considérer
(Figure 30). Un scénario « neutre » (« no_vax_mixed batches no metaphylaxis »), correspondant
au scénario ou les traitements individuels sont les seuls contrdles de la BRD, est obligatoirement
lancé dans chaque simulation et n’apparait donc pas dans ce formulaire.

L’affichage des graphes se réalise sur différents onglets dans la page web, correspondant aux
composants de scénario, et un onglet « Epidemiology », décrivant 1’évolution des statuts cliniques
des animaux et de 1’usage d’antibiotiques au cours des simulations (Figure 31). Dans chaque onglet
de composant de scénario, on trouve des graphes:

- un sur la charge de travail,

- un sur le cout du travail,

- un sur le colit des traitements,

- un sur le colt des achats,

- un sur le couit de I’alimentation,

- un sur le gain des ventes,

- un résultat avec prise en compte du colt du travail
- un résultat sans prise en compte du cott du travail.

Ainsi, chaque ¢lément de I’analyse cotlit/bénéfice est visualisable par 1’utilisateur.
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« > ¢ O O 127.00.1:¢

Initial conditions economic

Cost of antiobiotic dose

13 <

Cost of a metaphylactic treatment per animal

13 —

Cost of a vaccination per animal

3 T

Cost of a calf at the comercial center

1184.84 <

Cost of a calf at the comercial center

Days on field

277 <

127.0.0.1:8000/Fform /2 ADG of healthy animals

Figure 29 : Formulaire d’initialisation des variables dans [’outil web généré par PASTE

« C O O 127.0.0.1:8000

Scenario selection

Selecting scenarios to run

divalent_vax_on_arrival no_coverage_mixed batches no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_no_coverage_mixed_baiches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_no_coverage_sorted_batches_no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_no_coverage_sorted_batches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 01_mixed batches no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 01_mixed batches metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 01_sorted_batches_no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 01_sorted_batches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 02_mixed_batches_no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 02 mixed batches metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 02 sorted batches no metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 02_sorted_batches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 03_mixed_batches_no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 03 mixed batches metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 03 sorted batches no metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 03_sorted_batches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 04_mixed_batches_no_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival_coverage 04_mixed_batches_metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 04 sorted batches no metaphylaxis
divalent_vax_on_arrival coverage 04 sorted batches metaphylaxis

E divalent vax on arrival coverage 05 mixed batches no metaphvlaxis

Figure 30 : Formulaire de sélection des scénarios dans [’outil web généré par PASTE
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Statistics

Back to the form

Statistics Epidemiology Metaphylaxis ~ Batches Vaccination type  Vaccination coverage

Asymptomatic animals

Asymptomatic clinical signs in all scenarios

Mild clinical signs in all scenarios

)
(=]

Severe clinical signs in all scenarios
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=]
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Time (1/2 days)

Figure 31 : Affichage des graphes par l’outil web généré par PASTE

B) Description de résultats préliminaires du modéle économique

Afin de mieux décrire et comprendre 1’impact de mes composants de scénarios sur les
résultats de 1’engraissement des jeunes bovins (JB), j’ai décidé de mettre I’emphase sur certains
calculs et sur certains scénarios.

1/ Résultats économiques sans BRD

Afin de connaitre les gains et les bénéfices maximum possibles par mon analyse
cout/bénéfice, j’ai réalisé¢ un calcul théorique d’engraissement de JB sans BRD (Eq. 9). Dans ce
calcul théorique, tous les animaux sont considérés comme sains, sans mise en place d’aucun
traitement antibiotique ni de vaccination. On peut noter que le gain maximal des ventes de 180 JB
aprés un engraissement de 277 jours est de 401 450,30 €', avec un coiit de ’alimentation de 62
285,11 €', et que les bénéfices de fin d’engraissement sont de 125 894 €', soit 699,41 €'/JB.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)

82



©)

purchase_cost_no_BRD= batch_size X number_batches X cost_purchase_calf
=213 271,2€

feeding_cost_no_BRD =(total_population X (healthy_ ADG X DOF )X 0,001)X feed_cost_per_kg
=62 285,11€

total_selling=total_population X (healthy ADG X DOF X 0,001+weight_purchase )* 0,58 X
(proportion_conformation_R_healthy X (slaughter_price_R —slaughter_price_U )+slaughter_price_U )
=401 450,30€

treatments_cost_no_BRD=0
labor_cost_no_ BRD=0

economic_net_gain_no_BRD =total_selling —pruchase_cost_no_BRD—feeding_cost_no_BRD —
treatments_cost_no_BRD —labor_cost_no_BRD
=125 894 €
=699,41€/animal

2/ Résultats économiques sans maitrise

Le scénario «no vax mixed batches no metaphylaxis » correspond au scénario sans
controle hormis le traitement individuel, et donc a la situation supposée étre la plus défavorable en
moyenne sur le terrain lors d’épidémie de BRD (Figure 32).

Les distributions du gain des ventes, des résultats et du colt de I’alimentation sont
similaires, et opposé€s a ceux des autres cofits (hors colt d’achat, fixe, et qui ne sera plus évoqué lors
de description de distributions de valeurs). Pour les autres cofits, un pic de distribution important est
observable légerement au-dessus des moyennes, et a I’inverse, pour le gain des ventes, les résultats
et le colt d’alimentation, un pic de distribution important est observable légerement en dessous de
la moyenne. Ainsi, la courbe violon a un aspect de raie Manta sans queue. Ces similarités entre gain
des ventes, résultats et colit de I’alimentation sont cohérentes avec la méthode de calculs. En effet,
le calcul du coiit de I’alimentation et du gain des ventes des JB est relativement proche (cf. Partie
2.11.C.3), expliquant une distribution similaire. De plus, les résultats peuvent étre facilement
approximés par la somme des colits d’achats et d’alimentation et du gain des ventes. La somme des
trois fait 68 250 €', soit une variation de 6,7 % par rapport au résultat avec colit du travail.

Afin de réaliser les traitements individuels, 1’éleveur doit réaliser en moyenne 153h de
travail supplémentaires, soit 6,4 jours entier sur 277 jours. Si on considére un travail de 35h par
semaine sur 277 jours, le travail induit par les BRD représente environ 11 % du temps de travail. La
variabilit¢ du travail est importante, avec un intervalle de 24,7 a 254 heures de travail
supplémentaires (1,8 a 18,3 % du temps de travail en 35h). Le colt imputé au travail étant
proportionnel au temps de travail, la méme analyse peut étre faite. Le colt du travail correspond a
environ 2 % des pertes dues a la baisse du gain des ventes, des colits des traitements et du travail.

Le cofit des traitements est en moyenne de 2 978 €', avec une variation de 481 a4 953 €'. Le
colt de I’alimentation est en moyenne de 43 960 €', avec une fourchette de 31 457,44 a 58 402,67
€'. Le gain des ventes des JB est en moyenne de 325 481 €', avec des valeurs allant de 269 560,40 a
387 309,40 €'.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Les résultats économiques de ce scénario sont nettement inférieurs a la situation idéale. En
effet, Le résultat net est de 63 753 €' avec le colit du traitement ou de 65 271 €' sans, soit environ
50 % du résultat de la situation idéale, ce qui représente un bénéfice de 354,18 €'/animal et 362,62
€'/animal respectivement. De plus, on observe une forte variabilité, avec des résultats allant de 17
982,10 €' jusqu’a 114 477,50 €'. La différence de résultats provient principalement de la baisse de
revenus a la vente des animaux (- 75 969,30 €') (Figure 33).

Labor cost with enly individual treatment for BRD control Labor with only individual treatment for BRD control
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Figure 32 : Couts, gain et résultats du scénario « no_vax_mixed_batches no_metaphylaxis »

Difference of cost/gain between ideal scenario and only individual treatments for BRD control
' I

= -25 000-

Loss in €
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-75 000-

labor_cost treatments_cost purchase_cost feeding_cost selling_gain net_gain
Cost or Gain

Figure 33 : Différences de cotits et de gain entre la situation idéale et le scénario
« no_vax_mixed _batches no metaphylaxis »

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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3/ Résultats économiques tous scénarios confondus

La distribution du gain des ventes, du colit de I’alimentation et des résultats a la forme
d’une raie Manta téte vers les hautes valeurs, le colt et la charge du travail ont une distribution a 2
pics, et le colt des traitements a une distribution a 3 pics (Figure 34).

Le temps moyen de travail est de 94h, avec une fourchette allant de 1,3 a 248,9h de travail,
soit un colit moyen de 933 ' avec une fourchette allant de 13,25 a 2 473,74 €'. Le colit moyen des
traitements est de 2 505 €' avec des valeurs allant de 26 a 5 382 €'. Le colit moyen de I’alimentation
est de 53 525 €' avec des extrémes a 33 346,76 €' et 62 132,86 €'. Le gain moyen des ventes de JB
est de 366 857 €' avec une fourchette allant de 272 340,70 a 400 881,40 €.

Ainsi, on a un résultat moyen de 96 622 €', soit 536,79 €'/JB, avec le pire scénario qui a un
résultat de 19 665,36 €', soit 109,252 €!/]JB et le meilleur un résultat de 125 438 €', soit 696,88
€'/JB. Dans les graphiques suivants, on va observer la répartition des 8 200 simulations (50 run de
164 scénarios) en fonction des composants de scénarios choisis.
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Figure 34 : Colts, gain et résultats de tous les scénarios confondus associés a la visualisation des
moyennes du scénario sans BRD et du scénario sans contrdle hors traitement individuel

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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C) Colits, gain et résultats par composant de scénario

Afin de mieux comparer et interpréter les résultats du modéle, j’ai décidé de tracer sur
chaque courbe violon 2 segments gris, représentant la valeur théorique des résultats économiques en
absence de BRD, et la moyenne obtenue sur les résultats du modele en I’absence de controle autre
que les traitements individuels.

1/ Impact de la métaphylaxie sur les résultats de ’engraissement

Les distributions du gain des ventes, des résultats et du cotit de I’alimentation des scénarios
avec un traitement métaphylactique suivent, comme précédemment, la forme d’une raie Manta,
tandis que celles des scénarios sans traitement métaphylactique suivent plutdt une distribution ayant
la forme d’une grande raie, avec des ailes moins développées autour de la moyenne (Figure 35).
Cette différence de distribution montre une variabilité beaucoup plus importante pour les scénarios
sans traitement métaphylactique. Le colit du travail et le temps de travail ont une distribution a 2
pics, avec et sans traitement métaphylactique, mais avec des valeurs supérieures plus extrémes pour
les scénarios sans traitement métaphylactique. La distribution du colit des traitements suit aussi une
distribution a 2 pics pour les scénarios avec ou sans traitement métaphylactique, mais pour les
scénarios avec, le pic supérieur est plus marqué.

Les moyennes du temps et du colit de travail sont similaires entre les scénarios avec et sans
traitement métaphylactique, avec environ 94h en moyenne de travail supplémentaire, soit environ
930 €' de colit supplémentaire. Ce résultat se confirme en analysant les statistiques de Wilcoxon,
avec une proportion de V a 57 % (Tableau XXIV), exprimant le manque de spécificité de ce colt
pour différencier les deux sous-composants. Cependant, la fourchette est plus élevée pour les
scénarios sans traitement métaphylactique (1,3 a 248,9h et 1,3 a 203,6h respectivement pour sans
métaphylaxie et avec). Une partie des simulations présentent un temps et un cofit du travail
supérieurs au scénario sans controle de la BRD.

Le colt des traitements est en moyenne plus ¢€levé dans les scénarios avec traitement
métaphylactique (3 137 €' contre 1 873 €'), et avec une répartition plus importante dans les valeurs
hautes. La fourchette du colt des traitements est de 26 a 5 382 €' pour les scénarios avec traitement
métaphylactique, et de 26 a 4 879 €' pour les scénarios sans. Cette différence est cohérente, puisque
dans les scénarios avec traitement métaphylactique, on ajoute un coflit pour les traitements
métaphylactiques, associés aux colts des traitements individuels. En effet, la proportion de V
(96,5%) montre que la trés grande majorité des scénarios avec un traitement métaphylactique a un
cout des traitements supérieurs aux scénarios équivalents sans métaphylaxie (Tableau XXIV). Sur la
moyenne, la différence de colit représente une métaphylaxie sur 54 % des animaux. La moyenne du
cout des traitements pour les scénarios avec traitement métaphylactique est trés légerement
supérieure a la moyenne du colt des traitements en ’absence de controle de la BRD (3 137 €' et 2
978 €' respectivement), ce qui est di au colt supplémentaire de la métaphylaxie, malgré une
persistance des traitements individuels.

La moyenne du résultat économique avec le colt du travail est supérieure dans les scénarios
avec un traitement métaphylactique (101 684 €' contre 91 560 €' respectivement). La fourchette de
valeur est moins étendue dans les valeurs basses pour les scénarios avec traitement métaphylactique
(56 043,80 a 125 438 €'") que celle des scénarios sans (19 665,36 4 125 170,80 €'). La proportion de

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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la statistique V est supérieure a 80 %, ce qui signifie que la majorité des scénarios avec un
traitement métaphylactique a un résultat supérieur aux scénarios sans équivalents (Tableau XXIV).
Cette description se retrouve avec le colit de 1’alimentation et le gain des ventes, qui suivent la
méme distribution, et ont des statistiques V du méme ordre de grandeur.

On se rend compte apres analyse, que les meilleurs scénarios sont équivalents dans les deux
situations, mais qu’il existe de nombreuses simulations défavorables lors d’absence de traitement

métaphylactique.

Figure 35 : Coiits, gain et résultats des scénarios en fonction de ['utilisation de la métaphylaxie
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Tableau XXIV : Calcul des statistiques de Wilcoxon apparié pour les colits entre les scénarios avec

métaphylaxie et sans

Type V_max \'/ proportion_V

treatments_cost 8 407 050 8 116 245 96,5 %

labor_cost 8 407 050 4808 474 57,2 %

total labor 8 407 050 4 808 476 57,2 %
purchase cost 8 407 050 0 0 %

feeding_cost 8 407 050 7 068 099 84,1 %

total_selling 8 407 050 7 230 811 86,0 %

net_gain 8 407 050 6 782 595 80,7 %

net gain without labor 8 407 050 6 848 953 81,5 %
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2/ Impact de la composition des lots sur les résultats de
I’engraissement

La distribution des graphes et la valeur des moyennes sont trés similaires a celles des
graphes regroupant tous les scénarios (Figures 34 et 36). Cela signifie qu’il y a trés peu d’influence
de la composition des lots dans les résultats économiques de 1’engraissement des JB. Ce résultat se
retrouve dans les statistiques V de Wilcoxon, avec des proportions de la statistique aux alentours de
40 ou 60 % (Tableau XXV). Cependant, on peut observer que la mise en lot aléatoire est 1égerement
plus efficace, économiquement parlant, qu’une mise en lot en regroupant les animaux vaccinés. En
effet, on observe une différence de 2 421 €' de résultat entre les deux sous-composants en faveur
des lots formés aléatoirement. Cette différence minime se retrouve sur tous les graphes.
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Figure 36 : Coiits, gain et résultats des scénarios en fonction de la composition des lots

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau XXV : Calcul des statistiques de Wilcoxon appari€ pour les cotits entre les scénarios avec
des lots triés ou non

Type V_max \' proportion_V

treatments_cost 8 407 050 3 458 580 41,1 %

labor_cost 8 407 050 3397 140 40,4 %

total labor 8 407 050 3397 215 40,4 %
purchase_cost 8 407 050 0 0 %

feeding_cost 8 407 050 4995 401 59,4 %

total_selling 8 407 050 4988 617 59,3 %

net_gain 8 407 050 4 982 658 59,3 %

net gain without labor 8 407 050 4980 879 59,2 %

3/ Impact du type de vaccin utilisé sur les résultats de
’engraissement

Les distributions des cofits, gain et résultats des scénarios sans vaccination présentent un pic
peu développé au niveau de la moyenne et une répartition plus ou moins constante sur le reste de la
courbe (Figure 37). De plus, le sous-composant « no_vax » présente, de tous les sous-composants
présentés dans la Partie 2.I11.C, les moyennes les plus basses pour le gain des ventes, les résultats
et le colt de I’alimentation, et les moyennes les plus hautes pour le coit et la charge de travail et le
colt des traitements. En effet, dans ces scénarios, on obtient une moyenne de gain des ventes a 343
674 €', avec une fourchette de 280 703,80 a 387 812,50 €' ; une moyenne de résultat de 77 782 €'
avec des valeurs allant de 26 702,51 a 114 324,30 €' ; une moyenne de colt de 1’alimentation de 47
884 €' avec une fourchette de 34 052,65 a 58 779,84 €' ; une moyenne de colt des traitements de 3
363 €' avec des valeurs allant de 598 a4 5 382 €' ; une moyenne de 138,3h de travail correspondant a
1 375 €' de coiit du travail, avec une fourchette de 30,7h a 232h, soit 304,83 a2 306,08 €'.

La distribution du gain des ventes, des résultats et du coiit de 1’alimentation présentent une
distribution de raie Manta avec la téte vers les valeurs hautes pour tous les autres sous-composants
de « different vax », les distributions du temps et de la charge de travail ont la forme d’une raie
Manta avec la téte vers les valeurs basses, les distributions du coiit des traitements ont une
distribution a 2  pics pour les  sous-composants  « divalent vax on_arrival »,
« monovalent vax at purchase », et « monovalent vax on_arrival », et une forme de triangle
concave pointé vers les valeurs hautes pour le sous-composant « divalent vax_at purchase ». Pour
ce dernier, la distribution montre que la plupart des scénarios présentent peu de colit des traitements,
avec cependant des simulations présentant des cotits plus ¢élevés.

On peut observer des moyennes nettement plus favorables pour les scénarios avec des
vaccins réalisés avant ’arrivée dans 1’élevage, avec des résultats plus élevés de 13 686 €' pour les
vaccins divalents et de 10 660 €' pour les vaccins monovalents. Les statistiques V de Wilcoxon
montrent que les colits des traitements et du travail sont quasi systématiquement plus ¢élevés lors de
vaccins réalisés a 1’arrivée en engraissement (~5%), et que le gain des ventes et les résultats sont
trés fréquemment supérieurs lors d’une vaccination avant 1’arrivée en élevage d’engraissement
(~87%) (Tableau XXVI).

De méme, les valeurs économiques sont légerement plus favorables pour les vaccins
divalents, avec des résultats plus élevés de 6 748 €' et 3 722 €' par rapports aux vaccins

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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monovalents, respectivement entre vaccins réalisés avant I’arrivée et a I’arrivée en engraissement.
Les statistiques V de Wilcoxon montrent que les coits des traitements et du travail ont fréquemment
des différences opposés (>30%), et donc que les colits sont peu spécifiques. Le gain des ventes et

les résultats sont trés faiblement supérieurs lors d’une vaccination avant ’arrivée en élevage
(~70%) (Tableau XXVII).

On peut aussi noter que les colts des traitements des sous-composants
« monovalent vax at purchase » et « monovalent vax on arrivage » (3 087 €' et 3 192 €'
respectivement) sont légeérement supérieurs a la moyenne du cotit des traitements du scénario sans
controle hors traitement individuel des BRD. Ceci s’explique par un colt supplémentaire de la
vaccination malgré une persistance suffisante des traitements individuels.
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Figure 37 : Coiits, gain et résultats des scénarios en fonction des types et du moment de la
vaccination

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau XXVI : Calcul des statistiques de Wilcoxon apparié pour les colits entre les scénarios avec
des vaccins réalisés avant 1’arrivée ou a 1’arrivée

Type V_max \' proportion_V

treatments_cost 8 002 000 423 026 5,3 %

labor_cost 8 002 000 543 148 6,8 %

total labor 8 002 000 543 149 6,8 %
purchase_cost 8 002 000 0 0 %

feeding_cost 8 002 000 6 972 726 87,1 %

total_selling 8 002 000 6 915 210 86,4 %

net_gain 8 002 000 6 994 376 87,4 %

net gain without labor 8 002 000 6971 182 87,1 %

Tableau XXVII : Calcul des statistiques de Wilcoxon apparié pour les colits entre les scénarios avec

des vaccins divalents ou monovalents

Type V_max \' proportion_V
treatments_cost 8 002 000 2 568 364 32,1 %
labor_cost 8 002 000 2 829 063 35,4 %
total_labor 8 002 000 2 828 950 35,4 %
purchase_cost 8 002 000 0 0 %
feeding_cost 8 002 000 5898 411 73,7 %
total_selling 8 002 000 5812 007 72,6 %
net_gain 8 002 000 5760 210 72,0 %
net gain without labor 8 002 000 5772 154 72,1 %

4/ Impact de la couverture vaccinale sur les résultats de
’engraissement

L’abscisse « coverage 0 » correspond au sous-composant « no_vax » présenté dans la partie
précédente, et qui ne sera pas décrite en tant que telle ici. L’aspect de la distribution est la méme, les
différences observables sont dues a la restriction de taille de 1’abscisse (Figure 38).

La distribution évolue avec le pourcentage de couverture vaccinale dans les lots. Pour le
gain des ventes, le colt de I’alimentation et les résultats, les distributions évoluent d’une
distribution plus ou moins constante (« coverage 0 » et « coverage 01 ») vers une distribution en
forme de grande raie téte vers les valeurs hautes (« coverage 02 » a « coverage 08 »), jusqu’a une
distribution a 2 pics (« coverage 09 » et « coverage 1 »). De méme, la distribution du temps et du
colt du travail évolue d’une distribution plus ou moins constante (« coverage 0 » et
« coverage 01 »), vers une distribution a 2 pics, avec trés peu de valeurs au niveau de la moyenne
(« coverage 07 » a « coverage 1 »). La distribution du cot des traitements est similaire avec celles
du travail, avec une évolution vers une distribution a 3 pics (« coverage 07 » a « coverage 1 »). On
peut supposer que I’existence de plusieurs pics plus marqués que sur les courbes prenant tous les
scénarios pour les plus hautes couvertures vaccinales provient de I’existence de qualités vaccinales
différentes, vue dans la partie précédente.

L’évolution des moyennes suit une courbe croissante pour le gain des ventes, le colit de
I’alimentation et les résultats, et décroissante pour le colt et la charge du travail, et le colt des
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traitements. Cette courbe semble tendre vers la valeur de la moyenne des scénarios avec 100 % de
couverture vaccinale. Les statistiques V de Wilcoxon sont relativement similaires entre la
comparaison des scénarios avec une couverture de 10 % et ceux avec une couverture de 50 %, et
entre la comparaison des scénarios avec une couverture de 50 % et une couverture de 100 %, avec
des gains et résultats fréquemment supérieurs pour les couverture vaccinale hautes (~87%) (Tableau
XXVIII et XXIX). Néanmoins, les statistiques V sont supérieures pour les colits des traitements et
du travail pour la comparaison entre les couvertures vaccinales de 50 et 100 % (>20%), ce que I’on
retrouve bien dans I’allure des courbes, qui ont des pentes moins franches. Je n’ai pas pu réaliser les
statistiques V de Wilcoxon avec le sous-composant « coverage 0 », car elle ne posséde pas le méme
nombre de simulations que les autres.

La moyenne de charge du travail évolue de 138,3h a 73,5h avec la couverture vaccinale,
pour un colt évoluant de 730 & 1 375 €'. La réalisation de la vaccination avec un couverture de
100 % impute une charge de travail supplémentaire minimale de 21h. Le reste est di soit a la
réalisation de traitements métaphylactiques, soit a la réalisation de traitements individuels. Le méme
raisonnement est applicable pour le colt des traitements, qui évolue de 2 106 a 3 363 €' en
moyenne.

On observe une forte variation de gain des ventes en fonction de la couverture vaccinale,
avec une valeur initiale a 343 674 €' jusqu’a 379 249 €'. Cette forte variation se retrouve dans les
résultats, avec une variation de 77 782 a 106 594 €' en prenant en compte le colt du travail.
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Figure 38 : Coiits, gain et résultats des scénarios en fonction de la couverture vaccinale des lots

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Tableau XXVIII : Calcul des statistiques de Wilcoxon apparié pour les cofits entre les scénarios
avec des couvertures vaccinales de 10 % et de 50 %

Type V_max \' proportion_V

treatments_cost 320 400 56 265 17,6 %

labor_cost 320 400 50 623 15,8 %

total labor 320 400 50 622 15,8 %
purchase_cost 320 400 0 0 %

feeding_cost 320 400 282 914 88,3 %

total_selling 320 400 282 526 88,2 %

net_gain 320 400 281 039 87,7 %

net gain without labor 320 400 281 250 87,8 %

Tableau XXIX : Calcul des statistiques de Wilcoxon apparié pour les cofits entre les scénarios avec
des couvertures vaccinales de 50 % et de 100 %

Type V_max \' proportion_V

treatments_cost 320 400 90 391 28,2 %

labor_cost 320 400 76 049 23,7 %

total labor 320 400 76 055 23,7 %
purchase_cost 320 400 0 0 %

feeding_cost 320 400 280 831 87,7 %

total_selling 320 400 279 149 87,1 %

net_gain 320 400 276 094 86,2 %

net gain without labor 320 400 276 677 86,4 %

D) Interactions des différents composants de scénario entre eux

1/ Comparaison des résultats en fonction des différents scénarios

En tracant le résultat en fonction des différents composants de scénario, on peut observer les
différentes interactions positives ou négatives entre eux, et retrouver des résultats déja observés
auparavant (Figure 39).

Quels que soient les scénarios, plus on augmente la couverture vaccinale, plus le résultat est
important. Cependant, la pente de la courbe est plus ou moins importante en fonction des
composants. En effet, les vaccins monovalents sont beaucoup moins performants, et la pente des
courbes est faiblement positive. Ainsi, on a une différence de seulement 8 773,74 €' de résultats
entre la moyenne des simulations du scénario «no vax mixed batches metaphylaxis » et
« monovalent vax on_arrival coverage 1 mixed batches metaphylaxis », alors que I’on a une
différence de moyenne de 28 812 €' (Figure 38) entre le sous-composant « coverage 0 » et le sous-
composant « coverage 1 ». De plus, la pente est plus importante pour les vaccins réalisés avant
I’arrivée en élevage.

Les scénarios avec traitements métaphylactiques ont un résultat supérieur ou similaire aux
scénarios sans traitement métaphylactique. En effet, la métaphylaxie ne semble pas nécessaire a
partir d’une vaccination de 80 % des animaux avec un vaccin divalent avant I’arrivée et des lots

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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triés, une vaccination de 70 % des animaux avec un vaccin divalent avant 1’arrivée et des lots
mixtes, une vaccination de 100 % des animaux avec un vaccin monovalent avant 1’arrivée, quelle
que soit la formation des lots. De plus, on retrouve la diminution de la variabilité des simulations
pour les scénarios avec les traitements métaphylactiques.

Comme précédemment, I’effet de la composition des lots est trés faible. Cependant, il
semble qu’il y ait une diminution de la variabilit¢é des simulations avec les lots composés
aléatoirement pour des couvertures vaccinales entre 50 et 80 %. Ainsi, on décrit une protection de
lot plus importante en moyenne dans les lots composés a 50-80 % d’animaux vaccinés, que des lots
composés a 100 % ou 0% d’animaux vaccinés, mais avec un nombre équivalent d’animaux
vaccinés dans ’¢élevage.

Les meilleurs scénarios en moyenne sont
«divalent vax_at purchase coverage 1 mixed batches metaphylaxis » avec un résultat de 121
424,02 €', « divalent vax_at purchase coverage 1 sorted batches metaphylaxis » avec un résultat
de 121 689,81 €', «divalent vax_at purchase coverage 1 mixed batches no_metaphylaxis »
avec un résultat de 122 209,02 €', et
«divalent vax_at purchase coverage 1 sorted batches no metaphylaxis » avec un résultat de
121 979,22 €'. Ainsi, on remarque que les meilleurs scénarios sont les scénarios avec 100 % de
couverture vaccinale et des vaccins divalents réalisés avant ’arrivée des animaux dans 1’élevage
engraisseur.
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Figure 39 : Résultat net en fonction de la couverture vaccinale par type de vaccin et composition
des lots

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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2/ Comparaison de la charge de travail en fonction des différents
scénarios

On retrouve les mémes tendances entre les Figures 39 et 40, en ayant des pentes de valeurs
opposées, c’est-a-dire en symétrie horizontale. Ce résultat est cohérent et attendu : moins il y a
d’impact économique des BRD, moins il y a de charge de travail.

Cependant, il y a plusieurs différences notables avec le graphe précédent. Les scénarios avec
la possibilit¢ de réaliser des traitements métaphylactiques présentent une charge de travail
supérieure avec des vaccins réalisés avant 1’arrivée dés que la couverture vaccinale est supérieure a
30 a 50 % des animaux, ou des vaccins divalents réalisés a I’arrivée avec une couverture vaccinale
supérieure a 70 %. Les traitements métaphylactiques diminuent la charge de travail si la couverture
vaccinale est inférieure a 20 %. Entre ces deux limites, la réalisation d’un traitement

métaphylactique ne change pas la quantité de travail.

Plus la couverture vaccinale est élevée, moins la charge de travail est importante. Cela
signifie que la charge de travail nécessaire pour la réalisation de la vaccination est compensée voir
largement compensée par la diminution des traitements réalisés.
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Figure 40 : Charge de travail en fonction de la couverture vaccinale par type de vaccin et

composition des lots
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3/ Impact des composants de scénario dans la survie des animaux en
fonction de l'intensité des traitements

On distingue deux tendances dans la Figure 41, en observant le nombre de morts par le
nombre de traitements antibiotiques utilisés pendant I’engraissement. La premicre est une droite
verticale entre 0 et 5 morts par engraissement, constituée de tous les scénarios avec de la
métaphylaxie, et de certains scénarios sans métaphylaxie, présentant peu de traitements
antibiotiques utilisés pendant 1’engraissement (<200 antibiotiques). Dans le second cas, il s’agit des
scénarios avec une forte couverture vaccinale, ou de rares scénarios avec peu d’incidence de BRD.
La deuxieéme tendance est une droite oblique de pente croissante (~0,05), constituée exclusivement
des scénarios sans métaphylaxie.

De plus, on observe une augmentation de I’utilisation d’antibiotiques avec la diminution de
la couverture vaccinale dans 1’élevage, visualisable par un dégradé allant du jaune au violet. Ces
résultats sont concordants avec les Figures 38 et 40. On observe une distinction sur le nombre
d’antibiotiques utilisés entre les scénarios avec des traitements métaphylactiques et ceux sans. En
effet, on observe sur toutes les couvertures vaccinales différentes, qu’il y a plus de traitements
antibiotiques lors de I'utilisation de la métaphylaxie, méme lors de couverture vaccinale élevée. Ce
phénomene est moins net pour les scénarios avec des vaccins divalents réalisés avant 1’arrivée en
¢levage lors de couverture vaccinale de 90 a 100 %.

La composition des lots ne semble pas avoir d’influence sur la mortalité ni sur le nombre
d’antibiotiques utilisés. De méme, le type de vaccin et la temporalité de la vaccination ne semblent
pas avoir d’influence sur la quantité d’antibiotiques utilisés pendant 1I’engraissement. Cependant, on
observe un trés léger décalage vers un nombre de morts plus important lorsque 1’on réalise la
vaccination apres 1’arrivée des JB dans 1’¢levage. L’utilisation d’un vaccin divalent ou monovalent
ne semble pas avoir d’effet sur la mortalité¢ des JB.

4/ Valorisation des broutards vaccinés

Comme vu en Partie 2.C.3 et Partie 2.D.1, les scénarios avec une vaccination réalisée avant
I’arrivée dans I’¢élevage présentent de meilleurs résultats que les scénarios avec une vaccination
réalisée a I’arrivée. Afin d’estimer la valorisation possible des broutards achetés vaccinés, j’ai
réalisé des calculs de bénéfices supplémentaires par broutard acheté (Eq.10). Les mémes calculs
sont réalisés pour les scénarios avec des vaccins monovalents. On se rend compte que lors de
couverture vaccinale faible, il est possible d’avoir des pertes (Tableau XXX). A partir de 50 % de
couverture vaccinale pour les vaccins divalents, et 60 % pour les vaccins monovalents, les broutards
achetés vaccinés présentent un bénéfice certain. Plus la couverture vaccinale augmente, plus le
bénéfice par broutard acheté vacciné est important, allant jusqu’a 320 €' par broutard pour les
vaccins divalents et 193 €' pour les vaccins monovalents. En considérant un seuil moins élevé avec
la moyenne plutdt que le maximum, les broutards achetés vaccinés sont rentables a partir de 30 %
de couverture vaccinale pour les vaccins divalents et 50 % pour les vaccins monovalents.

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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Number of antimicrobial use according to the number of deads in all scenarios
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Figure 41 : Comparaison du nombre de morts en fonction du nombre d’antibiotiques utilisés pour
tous les scénarios

(10)
difference_div_max = min(net_gain_div_purchase,,,,,,, ) — max(_net_gain_div_arrival . )
difference_div_mean = rnin(net_gain_div_purchasecovemge ) —mean(_net_gain_div_arrival

cost_div_max = difference_div_max X coverage X total_population
cost_div_mean = difference_div_mean X coverage X total_population

coverage )

Avec :
- div = vaccin divalent
~coverage = POUT Une méme valeur de coverage
- coverage = couverture vaccinale du troupeau en pourcentage
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Tableau XXX : Différence de résultats par animal vacciné par couverture vaccinale entre vaccin
réalisé avant [’arrivée en élevage et apres

coverage cost_div_max cost_div_mean cost_ mono_max cost_mono_mean

10 -3669,2 -1307,0 -2814,3 -1067,0
20 -923,4 -246,5 -2126,5 -1099,0
30 -383,7 72,1 -812,7 -220,8
40 -125,1 161,9 -368,7 -27,3
50 57,7 292,1 -39,6 169,8
60 157,4 371,0 5,5 215,7
70 271,7 363,1 55,9 248,7
80 304,6 390,6 116,4 244.0
90 284,6 349,1 170,5 273,0
100 320,1 361,3 192,8 285,2

Points clés des résultats :

Des efficacités vaccinales différentes: la vaccination avant 1’arrivée de JB en
engraissement est largement plus favorable que la vaccination réalisée a 1’arrivée ; la
vaccination avec un vaccin divalent est plus favorable économiquement qu’un vaccin
monovalent ; plus la couverture vaccinale est élevée, plus le résultat est élevé et moins
d’antibiotiques sont nécessaires.

La réalisation d’un traitement métaphylactique diminue fortement la wvariabilité des
résultats économiques, diminue la mortalité et donne de meilleurs résultats si la vaccination
n’est pas pleinement efficace. Lors de vaccination efficace, la métaphylaxie rajoute une
charge de travail supplémentaire et un nombre d’antibiotiques utilisés supplémentaires non
négligeables.

La réalisation de lots avec une couverture vaccinale de 50 a 80 % présente des résultats
favorables.

Les meilleurs contrdles testés, du point de vue économique, de la charge de travail, du
nombre d’antibiotiques utilisés, et de la mortalité pendant I’engraissement sont une
couverture vaccinale de 100 % des animaux avec une vaccination réalisée avant 1’arrivée
dans I’¢levage avec un vaccin divalent.

Une valorisation des broutards achetés vaccinés variable en fonction de la couverture
vaccinale, mais pouvant étre élevée.

IV/ Discussion

A) Puissance de calcul et production des simulations

Lors de ma thése, j’ai utilis€¢ un ordinateur portable fournit par INRAE et exclusivement

dédié a
était rel

98

ma these, fonctionnant sous Linux. Avec cet équipement, la production de mes simulations
ativement lente, avec une production de 50 simulations d’un scénario en 45 min, soit la



réalisation de mes 164 scénarios en plus de 123h. Faire fonctionner le logiciel autant de temps est a
la source de multiples erreurs. Ainsi, je n’ai pas pu sortir tous les scénarios en une seule fois. J’ai dQ
lancer des simulations de plus petites tailles, afin de limiter la durée de fonctionnement. Pour
corriger ce probléme, il faut augmenter la puissance de calcul. Pour cela, on peut soit changer
d’ordinateur, qui est effectivement peu performant, soit passer par un serveur de calcul. Sorin-
Dupont (222) a réalisé¢ les mémes simulations que moi, mais sur un serveur de calcul externe
appartenant a INRAE. Ainsi, il a pu réaliser 500 simulations pour chacun des 164 scénarios en
environ 12h.

La réalisation en parall¢le de résultats a partir de 500 simulations par scénario me permet de
confirmer et d’affiner les résultats observés avec 50 simulations par scénario. En effet, les résultats
obtenus sont similaires, c’est-a-dire que I’on observe les mémes tendances, avec des courbes plus
lisses, avec cependant de légeres différences. En effet, dans les résultats de Sorin-Dupont, on
observe que la métaphylaxie devient moins rentable pour les scénarios avec des vaccins réalisés

avant I’arrivée dans ’élevage et avec une couverture vaccinale supérieure a 60 % (Annexe 13)
(222).

B) Validité du modéle économique

1/ Les hypothéses des modéles

a) Les hypothéses du modéle BRDcoinfmodel

Plusieurs hypothéses ont été réalisées sur le modele BRDcoinfmodel. La principale
hypothése est la réduction des agents pathogénes a un couple virus/bactérie. Cette hypothése
implique un manque de variabilités clinique, diagnostique et de réponses aux traitements. En effet,
les traitements antibiotiques sont considérés comme efficaces et dirigés systématiquement contre les
PASTEURELLACEAE, alors que, comme vue en Partie 1.IIL.B, d’autres bactéries peuvent aussi
intervenir, et notamment les Mycoplasmes. Bien que certains antibiotiques aient un spectre dirigé
contre les PASTEURELLACEAE et les Mycoplasmes, ce n’est pas le cas de tous les antibiotiques
utilisés lors de BRD. Comme la majorité des modeles épidémiologiques, le modele ne prend pas en
compte la possibilité d’avoir des maladies concomitantes, qui le complexifierait fortement.

De plus, Pefficacité de la vaccination repose sur des résultats de laboratoire sur les vaccins
dirigés contre le VRSB et M. haemolytica. Cependant, la vaccination contre les autres agents
pathogenes semble moins efficace, avec un certain nombre d’échecs vaccinaux décrit (208,231).

Enfin, la réalisation des traitements métaphylactiques se base sur un seuil d’incidence de
10 % en 24h, qui est le seul seuil décrit pour choisir objectivement quand réaliser un traitement
métaphylactique (215).

b) Les hypothéses du modéle économique

Il y a plusieurs limites dans les calculs réalisés. Sur le calcul du gain des ventes, la plus
grosse limite est sur le calcul de la diminution du GMQ en fonction du statut clinique. En effet, ce
calcul se base sur les valeurs trouvées par ’article de Blakebrough-Hall et al (8). Il s’agit de I’article
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le plus récent que j’ai trouvé sur 1’é¢tude du GMQ en fin d’engraissement lors d’épidémies de BRD,
mais c’est aussi un article avec des valeurs du GMQ, pour les animaux sains comme malades, plus
¢levées que les autres articles (12,31,88). Afin de limiter la surévaluation, j’ai réalisé un produit en
croix en fonction du GMQ utilisé des animaux sains.

De plus, j’ai réalisé mes calculs sur une durée d’engraissement fixe, alors que sur le terrain,
la durée d’engraissement est plutot augmentée pour les animaux malades, ce qui induit des colts
supplémentaires d’alimentation, mais aussi un gain supplémentaire des ventes. Cependant,
I’augmentation de la durée d’engraissement peut empécher la mise en place d’un nouvel
engraissement dans 1’¢élevage, ce qui induit une perte économique importante pour 1’¢levage.
Comme I’analyse économique est réalisée sur un engraissement, et non pas sur I’année, cet impact
n’est pas pris en compte.

Concernant le colt de I’alimentation, j’ai trouvé un colit en fonction du poids gagné par
I’animal. Cependant, un animal malade, qui respire mal, va avoir besoin de plus d’énergie qu’un
animal en bonne santé, qui va plus facilement utiliser de 1’énergie pour gagner en muscles et en
graisse (232). A I’inverse, un animal malade peut avoir tendance a avoir de la dysorexie ou de
I’anorexie, et moins consommer de nourriture.

Le cot des traitements est sous-¢évalué : la marge du vétérinaire n’est pas prise en compte,
alors qu’elle compte pour 30 a 50 % du prix des traitements. Dans le cadre de nos résultats, cette
différence est négligeable. En effet, le colit des traitements compte pour environ 2,6 % de nos
résultats d’engraissement (calcul basé sur les moyennes issues de la Figure 34). Si on souhaite
corriger cette approximation, il faudrait réaliser un sondage auprés des vétérinaires afin d’estimer
correctement le prix actuel. Dans le cadre de l’outil d’aide a la décision, ces valeurs sont
modifiables par les utilisateurs.

Les calculs du temps de travail ne prennent pas en compte le temps de détection de la
maladie. Mais on peut se demander si le temps nécessaire pour le diagnostic de la maladie ne rentre
pas dans un temps de surveillance du troupeau, qu’il y ait présence ou non d’animaux malades. De
plus, les estimations des différents temps de traitements et de la vaccination sont approximatives,
basées sur une source aux Etats-Unis, sur des sondages sur des veaux et des génisses (98). Enfin,
ces temps peuvent €tre trés variable en fonction des élevages, notamment en fonction des moyens
de contention de I’¢levage.

Enfin, les calculs économiques ne prennent pas en compte les faux positifs, qui sont rares
dans le mod¢le. Dans le modéle de Heinen et al. moins de 1 % des animaux sont faux positifs, mais
ces animaux représentent dans leur analyse économique une perte de 726,69 €'/animal (119).

En somme, avec toutes les limites décrites, et sachant que I’on ne considére que la BRD
comme maladie pendant I’engraissement, il est illusoire de penser que le modele économique est
prédictif. Son intérét consiste a permettre de classer les scénarios les uns par rapport aux autres, afin
de conseiller la mise en place de plan de contrdle de la BRD.

2/ Confrontation du modéle au terrain

Les résultats obtenus par 1’analyse colt/bénéfice sont cohérents avec les résultats sur le
terrain en France. En effet, on obtient par le modele économique un cofit de 1’alimentation allant de
33 346,76 a 62 132,86 €' par engraissement. D aprés 1’élevage type de Inosys réseaux d’élevage, un
élevage engraisseur de charolais a un colit de 82 562 €/an pour I’alimentation, soit de 53 732 €' par

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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engraissement (86). De méme, un élevage engraisseur de charolais vend 171 460 kg de viande par
an a 3,13 €/kg de viande, soit un gain des ventes de 348 821 €' par engraissement (86). Or, dans nos
simulations, le gain des ventes varie entre 272 340,70 et 400 881,4 €', avec un gain maximal
théorique a 401 450,30 €'. Concernant le cofit des traitements, un élevage engraisseur de charolais a
4 991 € de frais vétérinaires par an, soit 3 248 €' de frais vétérinaires par engraissement (86). Dans
nos simulations, le colt des traitements varie entre 26 et 5 382 €'. Comme précisé précédemment, je
pense que l’on est légérement trop faible par rapport au terrain, la moyenne du scénario
«no_vax_mixed batches no metaphylaxis » est de 2 978 €', alors qu’il s’agit d’un scénario trés
défavorable lors d’épidémie de BRD. Enfin, un élevage engraisseur de charolais a une marge brute
de Dlatelier d’engraissement de 136 289 €/an, soit de 88 698 €' par engraissement (86). Dans le
modele, les résultats varient entre 19 665,36 et 125 438 €', avec un maximum théorique a 125 894
€.

Ainsi, les valeurs obtenues pour les différents calculs du modele économique sont dans les
bons ordres de grandeurs, et semblent bien coller au terrain, pour les élevages du grand ouest. 1l
serait intéressant, en adaptant les parametres économiques d’entrée, de vérifier la pertinence du
modele économique avec un autre type d’¢élevage d’engraissement frangais.

Cependant, ces résultats différent de celles de la bibliographie avec des expérimentations sur
le terrain. En effet, Blakebrough-Hall et al. obtiennent en Australie un rendement net par animal de
91,04 €' en moyenne, ce qui est trés largement inférieur au rendement obtenu dans nos simulations
(avec une moyenne de 536,79 €'/JB). Cette différence provient d’une différence entre gain a
I’abattoir et achat de broutard trés faible dans I’article (378,88 €'/animal) par rapport a notre modéle
(853,26 €'/animal) (8). Schneider et al. ont trouvé aux Etats-Unis un gain de vente des animaux non
traités de 794,48 €'/animal (13). Cette différence semble étre liée a des cours différents de la viande
et des animaux entre les pays. Cependant, on tombe sur des chiffres similaires avec d’autres
modeles réalisés sur la BRD. Heinen et al. ont réalisé en 2024 un mod¢le économique basé sur la
détection de la BRD, et ont trouvé des revenus net de 999,80 €'/vrai négatif, 283,14 €'/vrai positif
(119).

Concernant le temps de travail, mes évaluations semblent réalistes, avec des simulations
indiquant beaucoup d’heures supplémentaires et d’autres trés peu. La bibliographie est trés pauvre
en données pour pouvoir correctement apprécier la pertinence des résultats trouvés avec le modele.
Chez les veaux avant sevrage, Dubrovsky et al. estiment que le colt du travail représente 40 % des
colits supplémentaires en tenant compte du cotlit des médicaments et de la perte due a la baisse du
GMQ lors de cas de BRD (99). Dans nos résultats, le cotit du travail représente moins de 2 % des
pertes.

C) Discussion des résultats obtenus

Au vu des résultats, réaliser des lots aléatoirement lorsque la couverture vaccinale est
comprise entre 50 et 80 % est plus bénéfique que trier les animaux en fonction de leur statut
vaccinal. J’assimile ce résultat au phénomene de protection collectif lors de vaccination d’une forte
proportion d’individus. En effet, lors de la vaccination d’une population suffisante d’individus, on
diminue le taux de transmission de la maladie, méme chez les individus non vaccinés. Cette
proportion d’individus vaccinés a atteindre dépend de la maladie, de la taille de la population, de
I’immunité des individus, et donc des vaccins réalisés (233,234). Peu d’articles font référence a ce

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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phénomene dans le cadre des maladies respiratoires bovines (235). Cependant, il a déja été décrit
chez les bovins dans le cadre de la vaccination contre la BVD, avec une diminution de la
transmission du virus de 48 % (236).

Il serait intéressant de voir I’influence de la composition des lots si on choisit de réaliser un
maximum de lots avec 50 a 80 % d’animaux vaccinés. Par exemple, pour mes 9 lots de 20 JB de
mon expérimentation, si j’ai 45 JB vaccinés (soit 25% de mes 180), je réalise 3 lots avec 15 JB
vaccingés (soit une couverture de 75% dans le lot) et je répartis aléatoirement le reste dans les 6 lots
restants. Ainsi, on diminuerait le risque individuel des 15 JB non vaccinés se trouvant dans les lots
avec une couverture vaccinale de 75 %.

Les résultats montrent que la métaphylaxie augmente les bénéfices si la BRD est mal
maitrisée dans I’¢élevage et diminue fortement la variation, en diminuant le nombre de simulations
trés défavorables, notamment en diminuant la mortalité. A 1’inverse, si la BRD est bien contrdlée, la
métaphylaxie rajoute un colt associ¢ a une augmentation du nombre de traitements antibiotiques et
une charge de travail, sans effet bénéfique perceptible. Dans ’analyse précise des données, on se
rend compte que les traitements métaphylactiques sont quasi-systématiquement réalisés malgré un
controle satisfaisant par la vaccination. Ceci implique que le seuil choisi a ne pas dépasser pour ne
pas réaliser de traitement métaphylactique n’est pas efficace. Ce seuil d’incidence de 10 % en 24h
basé¢ sur I’article de Edwards (215) ne se retrouve pas autre part dans la littérature et n’est pas
efficace pour distinguer quand réaliser un traitement métaphylactique. Une modélisation montre
qu’il faut au moins 20 % de morbidité prévue pour qu’un traitement métaphylactique soit rentable.
En effet, pour que le traitement métaphylactique soit le plus efficace, il faut qu’il soit réalisé tot, et
non pendant 1’épidémie. C’est pourquoi on parle de morbidité prévue (111). On peut aussi se
demander s’il est pertinent de regarder une incidence ou une morbidité, qui décrit I’épidémie a un
instant t, plutot qu’une pente de courbe d’incidence ou de morbidité, qui décrit une évolution de
I’épidémie.

Il n’y a pas d’évaluation économique liée a la réalisation de la vaccination avant
I’engraissement des JB dans la bibliographie. Cependant, plusieurs études ont étudi¢ la diminution
de la morbidité et de la mortalité des différentes conditions de vaccination. Ainsi, Tresse et al.
montrent que la vaccination avant I’arrivée en engraissement diminue la morbidité de 7 % et le
nombre de traitements de 12 % (209). Mounaix et al. trouvent des résultats similaires, en montrant
aussi une amélioration du GMQ et une diminution de la durée d’engraissement (90). Le temps
nécessaire a I’acquisition de I'immunité lors de la réalisation de la vaccination en engraissement
constitue une période a risque pour les JB. Dans 1’étude, on a un résultat supérieur de 59 a 76 €'/J1B
en moyenne de la vaccination avant 1’arrivée en engraissement plutdt que a 1’arrivée. Comme vue
en Partie 2.I1.C.3.a, le calcul économique ne prend pas en compte le cotlit plus élevé de ces
broutards vaccinés. En Partie 1.IL.F nous avons vu un colit supplémentaire entre 25 et 50 € en 2023
par animal vacciné, soit un colit supplémentaire entre 3 859 et 7 718 €' pour 180 animaux. Les
résultats montrent que le montant de cette valorisation peut engranger des pertes par rapport a la
réalisation des vaccins a I’arrivée pour des couvertures vaccinales faibles, dans les simulations les
plus défavorables. Cependant, lors de couverture vaccinale élevée, les bénéfices par broutard
vacciné semblent largement supérieur a la valorisation actuelle en France. De plus, les bénéfices
sont différents selon le type de vaccin utilisé. Il pourrait étre intéressant d’avoir une valorisation
différente des broutards vaccinés en fonction du vaccin utilisé. Enfin, il ne semble pas aberrant de
proposer au vu des résultats une augmentation de la valorisation des broutards pour les élevages
naisseurs, ce qui permettrait de favoriser la mise en place d’une tragabilité¢ de la vaccination entre

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)
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naisseurs et engraisseurs.

Les résultats du modele économique montrent de meilleures performances de la vaccination
lors de I’utilisation d’un vaccin divalent, avec des résultats supérieurs de 21 a 37 €'/JB en moyenne.
Wildman et al. ont un résultat similaire en montrant un résultat plus élevé (+ 17 €'/JB) chez les
jeunes bovins vaccinés avec un vaccin ayant une couverture plus large contre les bactéries plutdt
qu’un vaccin avec une meilleur couverture vaccinale contre les virus (97). Ces résultats sont
cohérents, car en protégeant spécifiquement contre les agents pathogenes circulants, on diminue la
transmission et 1’apparition de signes cliniques, et donc I’impact de la BRD dans I’¢levage.

D) Création d’un outil d’aide a la décision

Il n’existe que trés peu de modeles épidémiologiques avec une co-infection de plusieurs
agents pathogenes, et ces modeles sont sur des maladies humaines (237-239). Une revue de la
littérature en 2024 sur les modeles de co-infections répertorie 69 articles, dont 72 % sont des
mod¢les sur des maladies humaines, et 28 % sur des maladies animales, dont 2 sur les maladies
respiratoires chez I’homme uniquement (240).

Aujourd’hui, il existe assez peu d’outils d’aide a la décision pour le contréle de la BRD
(241). La plupart de ces outils sont développés via des modeles épidémiologiques, socio-
économiques ou les deux en méme temps. Les outils existants ont pour objectif de mesurer les
pertes dues aux BRD a I’échelle nationale (232,242), a 1’échelle des élevages laitiers (243), ou a
I’échelle des ¢levages engraisseurs (119). Le modele développé en 2024 par Heinen et al. a pour
objectif une détection précoce de cas de BRD, afin de diminuer le nombre de cas et le cotit de la
BRD, par la réalisation précoce de traitements individuels (119).

La discussion entre le vétérinaire et 1’¢leveur est importante afin de correctement mettre en
place des mesures de contrdle de la BRD. Il est important que le vétérinaire prenne en compte les
contraintes et les volontés de 1’¢éleveur pour réaliser ses recommandations. Les résultats sur le temps
de travail nécessaire aux différents contrdles de la BRD sont un argument a mettre en avant lors des
discussions, afin de s’assurer que la charge soit acceptable pour 1’¢leveur. De plus, la survie des
animaux a un impact sur les revenus de 1’engraissement, I’éthique de 1’élevage, et le bien-étre de
I’¢leveur. En effet, I’éthique veut que Ion évite un maximum de morts pendant 1’élevage, si
réalisable. La notion de réalisable est subjective et la frontic¢re entre réalisable et non réalisable peut
étre fine. La mort d’un animal dégrade le bien-&tre de 1’¢leveur. Ainsi, la diminution de la mortalité
comme argument social peut étre mis en avant par le vétérinaire. Enfin, dans la continuité du plan
Ecoantibio mis en place en 2011 et poursuivi en 2023 par le plan Ecoantibio 3 (244), la diminution
du nombre de traitements antibiotiques peut €tre conseillée par le vétérinaire.

Sur le terrain, les freins a la mise en place des traitements métaphylactiques et/ou de la
vaccination sont leur cofit et le temps de travail associé (208). Pourtant, on se rend compte que le
colit est dérisoire par rapport aux autres colts de 1’engraissement. Cependant, en se mettant du point
de vue de I’¢leveur, les colits d’achats et de 1’alimentation ne sont pas des colts variables. En effet,
quoi qu’il arrive, I’¢éleveur va acheter les animaux, et les nourrir. Ce sont donc des coiits
obligatoires, sur lesquels on ne peut pas jouer directement. Inversement, les colits des soins et de
vétérinaires sont des colts variables, que 1’on peut essayer de diminuer. Ainsi, malgré la faible part
du colt des traitements, c’est le colt sur lequel les éleveurs jouent le plus. Pourtant, au vu des

1 Cout déflaté et converti en € si nécessaire (Annexe 5)

103



résultats de 1’analyse colt/bénéfice, la mise en place de la métaphylaxie et de la vaccination
augmente fortement les revenus lors d’épidémie de BRD. En effet, un certain nombre d’éleveurs ne
voient pas les bénéfices réalisés par la vente des animaux lorsque la BRD est bien maitrisée. De
méme, le temps nécessaire afin de réaliser les traitements métaphylactiques et la vaccination est
nettement plus faible que le temps nécessaire pour réaliser les traitements individuels. De plus, il
faut prendre en compte que le temps pour réaliser la métaphylaxie et la vaccination est un temps
prévisible, 1’¢leveur peut organiser son emploi du temps en fonction.

De maniére générale, on peut conseiller aux éleveurs engraisseurs d’acheter le plus possible
d’animaux vaccinés, et de ne réaliser des traitements métaphylactiques que si nécessaire. En effet,
les traitements métaphylactiques n’ont que peu d’intérét lors de bonnes maitrises de la BRD, mais
constituent une source importante d’antibiotiques. Or, quand c’est possible, il est bon et nécessaire
de réduire le nombre d’antibiotiques utilisés, afin de réduire 1’apparition et le développement de
résistances bactériennes (cf. Partie 1.11.D.4). Cependant, au vu de la structure de la filiére frangaise
aujourd’hui, cela nécessite d’améliorer la transmission des informations vaccinales des broutards
entre les naisseurs et les engraisseurs (5).

E) Perspectives

1/ Vers un outil d’aide a la décision ?

Un des objectifs de cette these était de se rapprocher de la création d’un outil d’aide a la
décision pour les vétérinaires, afin de choisir avec les éleveurs les mesures de controle a mettre en
place pendant I’engraissement des jeunes bovins (JB). Nous avons vu qu’il restait cependant un
certain nombre de corrections a réaliser afin d’aboutir a un outil fonctionnel et mobilisable sur le
terrain. L’équipe DYNAMO n’a pas pour objectif de créer des outils commerciaux. La poursuite de
ce travail ne peut se réaliser que si une entreprise extérieure a INRAE décide de s’intéresser a ce
travail, et a reprendre le projet pour développer et vendre un tel outil.

Afin d’installer PASTE sur un ordinateur, il faut installer un certain nombre de logiciels en
amont. Certains de ces logiciels ne sont pas prévus pour fonctionner sur le systéme d’exploitation
Windows. Dans le cadre de ma thése, j’ai di utiliser un ordinateur avec un systéme d’exploitation
Linux, que je ne connaissais pas. Il a fallu donc que j’appréhende ce nouveau systeéme. Afin de
produire un outil d’aide a la décision plus accessible, il peut étre intéressant que PASTE puisse
fonctionner sous Windows, afin d’¢élargir le nombre d’utilisateurs susceptibles de 1’utiliser.

De plus, il est possible de complexifier I’analyse colt/bénéfice, afin d’étre prédictif. Pour
cela, il faudrait réaliser un bilan annuel des élevages engraisseurs, et pour cela, prendre en compte
les charges/gains fixes, ignorés ici. De plus, il serait pertinent de considérer une durée
d’engraissement modulable, notamment augmentée lors de signes cliniques, avec un impact sur les
saisons de mise en place de nouveaux lots dans un élevage, et donc des répercussions économiques
sur I’année.

Enfin, une analyse de sensibilité en réalisant des variations de chaque parameétre économique
serait intéressante a faire, afin de voir I’implication des paramétres dans la variation des résultats.
La connaissance de la sensibilité d’un modéle permet d’affiner les limites et forces du modele.
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2/ Création d’autres modéles économiques ?

Au cours de cette these, j’ai réalisé des présentations avec des chercheurs internationaux afin
de présenter le modéle économique et de discuter sur la possible élaboration d’un nouveau modele
économique, basé sur celui de cette theése, mais destiné aux veaux de boucherie, notamment aux
Pays-bas et/ou en Belgique. La mise en place de ce modele nécessiterait d’adapter le modele
BRDcoinfmodel, notamment en changeant les paramétres d’infection et en rajoutant une machine
d’état décrivant la couleur de la viande lors de I’abattage, et en adaptant le modele économique, en
rajoutant un calcul de gain en fonction de la couleur de la viande de veaux, et en changeant les

parametres économiques.
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Conclusions

Les maladies respiratoires chez les jeunes bovins sont une source importante de pertes
économiques chez les engraisseurs. La mise en place des bons traitements curatifs et préventifs,
ainsi que ’amélioration de la maitrise de 1’¢élevage peuvent permettre une amélioration des revenus
et de la charge de travail des ¢éleveurs.

Le développement d’outils d’aide a la décision favorise la communication entre vétérinaires
et éleveurs afin de mettre en place des mesures adaptées a I’élevage, et acceptées par I’éleveur.
Cependant, le développement d’outils spécifiques est long et coliteux. Ainsi, le développement d’un
logiciel d’aide a la création de tels outils permettrait d’accélérer leur développement et de diminuer
leur coit de production. PASTE remplit correctement ce role, mais pourrait étre encore plus
performant en réalisant certaines modifications ergonomiques et fonctionnelles.

La création d’un prototype d’outil d’aide a la décision basé sur le modele BRDcoinfmodel
développé par Baptiste Sorin-Dupont a permis de réaliser une analyse colt-bénéfice sur différentes
mesures de controle de la BRD, en prenant en compte la charge de travail supplémentaire induite
par ces mesures, ainsi que la quantité d’antibiotiques utilisés. Cette analyse ne permet pas de prédire
les cofits et les pertes réalisés pendant un engraissement de jeunes bovins, mais permet cependant de
différencier les modalités de controle de la BRD entre elles. Ce modéle économique peut cependant
étre amélioré, en réalisant une analyse sur I’année plutdt que sur 1I’engraissement, permettant ainsi
d’aboutir a un outil a visée prédictive.

Dans ma these, j’ai pu montrer que la vaccination avant 1’engraissement avec un vaccin
dirigé contre les virus et les bactéries permettrait de diminuer les pertes et la charge de travail. Plus
il y a d’animaux vaccinés, moins la BRD a d’impact économique et moins on utilise
d’antibiotiques. Il est donc nécessaire d’avoir en France une meilleure communication et une
tracabilité de la vaccination réalisée chez les élevages naisseurs. De plus, cette vaccination chez le
naisseur pourrait €tre valorisée. Par ailleurs, la réalisation d’un traitement métaphylactique
permettrait de limiter I’impact de la BRD lors d’engraissements a risque, en diminuant les pertes et
leur variabilité, ainsi qu’en diminuant la mortalité en élevage. Cependant, la métaphylaxie n’est pas
intéressante lorsque le risque épidémique est faible. Le seuil pour réaliser un traitement
métaphylactique de 10 % d’incidence en 24h mobilisé pour I’heure n’est pas pertinent, et ne devrait
plus étre utilisé. Enfin, la réalisation de lots en regroupant les animaux selon leur statut vaccinal
n’est pas pertinent. En effet, dans le modé¢le, les animaux bénéficient d’une protection collective
contre les BRD lors d’une couverture vaccinale entre 50 et 80 %.
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Annexe

Annexe 1 : Caractéristiques des vaccins respiratoires bovins disponibles en France (245)

Annexe 1A : Technologies et commercialisation des vaccins respiratoires bovins disponibles en

France
Vaccins % Type de vaccin Souches Date ter Date mise a jour
1] sovaLTo RESPIe INTRANASAL ' " vwant atnue YN 1902118 6222
VRSB BI0-24
3| BOVALTO RESPIB 4 Suspension ectable | ol o Vit nactve Ten 101115 1011023
' BIO-25
) VRS8 EV 908
5 BOVILIS® Bavigrip B8P3 Vivant inactivé SF-4 Relsinger 31/05/02 08103723
' M4r1
7 BOVILIS® 1BR Marker Live HYB-1 Vivant GKD 2000302 210317
5 Coronavirus Vivani atténué CAZ5 31/08123 21103723
1 HIPRABOVIS® SOMNILKT : . wlnm . B Snorior 2212114
1 RISPOVAL® 2 BRSY Pi3 e Viant atiénué 2 1611720 1611720
VRSB - 375
vHzE Vivant atténué
15 RISPOVAL® 4 BVD RS P13 IBR BVDV-1 — : 5960 el 6309 1210000 25/04/23
17 RISPOVAL® Pasteurella Mannheimia haemolytica (A1) s NL1009 09107799 19104118
19 RISPOVAL® RS BVD . Vivant atténué 06105788 0310323
BYDY RIT4350
Légende IR - Non Renseigné
L D'aprés le DMV® du Point véténnaire, 22/01/2024
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Annexe 1B : Caractéristiques immunologiques des vaccins respiratoires bovins disponibles en
France

Vaccins Voie Stade des animaux | Durée avant immunité Durée de I'immunité] TA

 d'interva
a 4.5 semaines d'intervalie puis
zmmmqmumiumm

TA _Temps d'attente

séronégatif
Draprés le DMV du Point vétérinaire, 22/01/2024

— .

Annexe 2 : Organigramme de la nomenclature des bovins (95)
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UBE ,,rqisseur=0,3 X240 =72 UBE
Colit équarrissage/ an,,;=UBE *1,12=80,64 € HT

Colit équarrissage/ an y; 40, = Colit équarrissage/an HT*Hé—Ool =69,15€'HT

Colt équarrissage/ an ;¢ 44, = Colit équarrissage | an ;. s, X 120%=82,98 € 'TTC
Annexe 3 : Calcul du coiit de I’équarrissage en France

Annexe 4 : Calculs des pertes lors de dépréciation des carcasses (12)

Annexe 44 : Note attribuée a chaque sous-classe de conformation de carcasse dans la these de
Joly (12)

Classe Tiers de classe Code de carcasse
+ 1
E = 2
- 3
+ 4
U = 5
- 6
+ 7
R = 8
- 9

+
[EN
(@]

@)
[l
p—
p—

1
—_
N

+
[EN
w

a~)
Il

—_
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Annexe 4B : Définition des notions de statut respiratoire de la these de Joly (12)

Statut respiratoire Définition

Animal sain faisant partie d’un lot non malade
Animal sain faisant partie d’un lot malade
Animal malade avec des signes cliniques d’intensité non déterminée
Animal malade avec des signes cliniques d’intensité faible
Animal malade avec des signes cliniques d’intensité intermédiaire
Animal malade avec des signes cliniques d’intensit¢ importante

Wnm A W~ O

Annexe 4C : Résultat des note de conformation en fonction du statut respiratoire présenté dans
la these de Joly (12)

Statut respiratoire Note de conformation
0 6,2
1 6,3
2 7,6
3 6,4
4 6,6
5 7,1

—code de carcasse U-)
| Différence prix U/R X Poids

Proportionde R, =(note de conformation
Coiit moyen JB,, . =| Proportionde R

statut

— Proportionde R

statut healthy statut

Avec:
-code de carcasse(Annexe C1)
-notede carcasse,,, : note attribué pour un statut respiratoire (annexe C 3)

statut *
- statut : Statut respiratoire del ' animal considéré (annexe C2)
Annexe 4D : Formules de calculs des pertes lors de dépréciation des carcasses pour les
animaux selon le statut respiratoire
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Cot déflaté = Colit X IPC p, ¢ 2015+ IPC pye amnee
Colt déflaté en €= Colit déflaté X Taux dechange ,; sz

Avec:
- IPC : Indice des prix d laconsommation ( hors tabac)
- Pays: Valeur en fonctiondu Pays d’ origine du colit
- Année: Valeur en fonctionde |’ année de publicationde 1’ article de production du cotit
Sources :

* [IPC (246,247)
* Taux de change (248-250)

Annexe 5 : Calculs d’'uniformisations des cotits en prenant en compte l’inflation du pays et du cours
de la monnaie

Annexe 6: Les traitements métaphylactiques utilisés par les élevages engraisseurs plaines du sud
des Etats-Unis (107)

Trade Name® Price per Dosage Costto % of
(Drug Name) ml ml/600 treat600 Lots
b Ib calf Treated

DRAXXIN $3.43 6.6 $22.73 23.99%
{Tulathromycin}

Excede (Ceftiofur) $1.51 9.0 $13.56 7.24%
Micotil (Tilmicosin) $1.37 4.0 $12.37 A9.23%
Nuflor (Florfenicol) $0.63 36.0 $22.73 6.06%
Zactran (Gamithromycin) $1.30 10,9 $14.17 23.06%
Weighted average $15.93

IDRAXXIN, Foetis Animal Health, Parsippany, WJ; Excede, Zoetis Animal TTealth,
Parsippany, NJ; Micotil, Elanco, Greenfield, IN; Nuflor, Merck, Kenilworth, NJ; Zactran,
Boehringer Ingelheim, Duluth, GA.

The prices used are the actual prices paid during the observation period.
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Annexe 7 : Définitions des statuts des élevages et des bovins par rapport a I’IBR

Annexe 74 : Définitions des différents statut d 'un bovin par rapport a I’IBR selon la

réglementation (152)

Statut d’un bovin

Définition

Indemne d’'IBR

Indemne d’IBR vacciné

Non indemne d'IBR

Suspect d’étre infecté d’'IBR

Infecté d’IBR

Non-conforme d’'IBR

Appartient a un troupeau indemne, qu’il n’est
pas vacciné et qu'il n’est pas suspect, infecté
ou non conforme d’IBR

Appartient a un troupeau indemne vacciné,
gu’il est vacciné et qu’il n’est pas suspect,
infecté ou non conforme d’IBR

Appartient a un troupeau en cours de
qualification indemne d’IBR ou en cours
d’assainissement et qu’il n’est pas suspect,
infecté ou non conforme d’IBR

Lorsqu’il est détenu dans un troupeau
suspect ou infecté d’'IBR

Lorsqu’il a été en contact avec un animal
infecté d'IBR

Lorsqu’il présente 2 résultats sérologiques
successifs non négatifs sur sérum

Lorqu’il est détenu dans un troupeau dont la
gualification ou le statut a été retiré

Lorsqu'a la suite de deux résultats
sérologiques successifs non négatifs sur
sérums, il se trouve dans un contexte
épidémiologique du troupeau défavorable ou
il présente un troisieme résultat sérologique
non negatif réalisé sur sérum individuel
Lorsqu’il est vacciné avec un vaccin ne
répondant pas aux exigences

Lorsqu’il appartient a un troupeau reconnu
non conforme
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Annexe 7B : Conditions a respecter pour devenir un élevage indemne par rapport a [’IBR
(152)

Condition
1 Il ne détient aucun bovin infecté ou vacciné
1 mois apreés I'élimination du dernier bovin infecté d'IBR si tous les bovins du
troupeau présentent des résultats favorables a une épreuve ELISA pratiquée sur
5 sérum individuel, réalisée sur une période de 12 mois maximum pour I'ensemble
du troupeau ou que tous les bovins agés d'au moins 12 mois présentent des
résultats favorables consécutifs a deux épreuves ELISA pratiquées sur sérum
individuel, épreuves espacees a intervalle de 2 mois au moins et 12 mois au plus
Tout bovin introduit dans le troupeau est indemne d'IBR, est isolé et est soumis
3 soit a un contréle sérologique individuel réalisé entre 15 et 30 jours apres
introduction soit a un contréle documentaire
Les animaux des autres espéeces sensibles de statut sanitaire inconnu IBR sont
détenus de facon distincte du troupeau de bovins
5 Tous les produits germinaux d'origine bovine introduits ou utilisés dans
I'établissement proviennent d'établissements indemnes ou indemnes vaccinés ou
agréeés de produits germinaux

Annexe 7C : Condition a respecter pour garder le statut indemne par rapport a I’IBR (152)

Conditions
Il est contrdlé avec résultats favorables soit :
a) Par analyses sérologiques annuelles sur mélanges de sérums, pratiquées sur
les prélevements des bovins agés d'au moins 24 mois et en cas de résultat non
1 négatif, complétées par des analyses individuelles sur chacun des sérums
composant les mélanges ayant présenté un résultat non négatif ;
b) Par analyses sérologiques bimestrielles sur le lait de mélange produit par le
troupeau contrélé
Si le troupeau est indemne d'IBR depuis au moins trois ans et qu'il ne se trouve
pas sur le méme site d'exploitation qu'un troupeau d'engraissement visé a l'article
9 ou sur le méme site qu'un centre de rassemblement agréé, le contréle annuel
5 peut étre réalisé, sur autorisation préalable du préfet, soit :
a) Par analyse sérologique conformément au 1° a partir de prélévements
pratiqués sur au moins 40 bovins ageés d'au moins 24 mois ou sur I'ensemble des
bovins agés d'au moins 24 mois lorsque leur effectif est inférieur a 40 ;
b) Par analyse sérologique sur le lait de mélange produit par le troupeau contrélé
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Annexe 8 : Résumé du score clinique développé par les chercheurs de |’University of Wisconsin-
Madison (251)

Signes 0 1 2 3
cliniques (normal) (atteinte faible) (atteinte modérée) (atteinte forte)
Toux Absent Induction unique  Induction répétée In@uctm_)n
systématique
En faible quantité Trouble Jetage
Jetage nasal Absent ou trouble bilatéralement ou en mucopurulent
unilatéralement forte quantité bilatéral
Jetage bilatéral en D okl
Jetage oculaire  Absent En faible quantité ge " en grande
gquantité modérée "
quantité
Téte tremblante ou ANEIEEEMIEN
Port de la téte Affaissement bilatéral ou
. Port normal battements des o L
et des oreilles : unilatéral inclinaison de la
oreilles N
tete
Température 5 g 101,0-101,9 102,0-102,9 >103,0
rectale (F)

Annexe 9 : Tableau récapitulatif des antibiotiques utilisés pour la BRD et de leur classe
pharmacologique

Classes d’antibiotiques Molécules Antibiotique critique
Macrolides Tilmicosine -
Macrolides Tulathromycine -

Azalides Gamithromycine -
Phénicols Florfénicol -
Tétracyclines Oxytétracycline -
Sulfamide + Sulfadimidine +
Diaminopyrimidines Triméthoprime i
Céphalosporines Ceftiofur +
Fluoroquinolones Enrofloxacine +
Fluoroquinolones Marbofloxacine +
Fluoroquinolones Danofloxacine +

nombre de JB par engraissement X nombre de jour dansl' année

nombre de JBdans ' année
Annexe 10 : Calcul de la DE pour [’élevage type engraisseur charolais du grand Ouest de inosys
réseaux d’élevage (86)

DOF =
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Factor_of diminution_ ADG_Statut=

Statut_decreased_ADG

source

healthy_ ADG

source

statut_decreased_ ADG=Factor_of_diminution_ ADG_Statut X healthy_ADG

Avec:

- Statut : Statut respiratoire de I ' animal (Mild , C ou missed )
- Source: Valeur de lasource (Blakebrough-Hall et al.)
Annexe 11 : Calcul de la diminution du GMQ en fonction du GMQ d’un animal sain

Annexe 12 : Tableaux des moyennes des résultats économiques pour les 164 scénarios

Annexe 124 : Légendes

cov coverage dv different_vax
meta metaphylaxis no no_vax
no no_metaphylaxis dp divalent_vax_at_purchase
ba batch_composition da divalent_vax_ on_arrival
SO sorted_batches mp monovalent_vax_at_purchase
mi mixed_batches ma monovalent_vax_on_arrival
Annexe 12B : Tableaux
Labor | Total |Treatments| Purchase | Feeding | Total .
cov| meta | ba |dv | n . net gain
cost | labor cost cost cost selling
0 | meta | mi |no 50| 1280,1 | 128,8 | 3851,4 |213271,2|51 183,6/359 342,0| 89 755,8
0 | meta | so |no |50| 12958 | 130,4 | 3865,7 |213271,2|51104,4/359 278,489 741,3
0 no | mi|no (50| 15313 | 154,1 | 3004,0 (213271,2(43874,1{324977,2|63296,6
0 no | so |no (50| 1391,7| 140,0 | 2730,3 [213271,2|45372,5(331098,3| 68 332,7
10 | meta | mi | dp |50| 10804 | 108,7 | 3431,7 [213271,2(53373,3|367 616,4| 96 459,7
10 | meta | mi | da |50| 1239,0 | 124,6 | 3799,7 |213271,2|51576,9|360313,6| 90 426,8
10 | meta | mi |{mp |50 1084,5 | 109,1 | 34258 [213271,2(52944,1|366 144,3|95 418,7
10 | meta | mi {ma|50| 1350,3 | 135,8 | 4028,0 |213271,2|50488,8|356 043,6| 86 905,2
10 | meta | so | dp |50 11483 | 115,5 | 3532,4 (213271,2(52 624,5|364 969,4| 94 393,1
10 | meta | so | da |50| 1233,0 | 124,0 | 3757,9 |213271,2|51763,4|361 608,5| 91 583,1
10 | meta | so |{mp |50| 1219,5 | 122,7 | 37253 (213271,2(52194,9|363 547,4| 93 136,5
10 | meta | so |ma|50| 1353,7 | 136,2 | 4022,3 |213271,2{50938,2|358 606,0| 89 020,5
10 | no | mi|dp |50 1236,1 | 124,4 | 24250 |(213271,2(47 535,6|340945,6|76477,6
10 | no | mi|da |50 14683 | 147,7 | 2906,6 |213271,2/45035,9(330047,9|67 365,8
10 | no | mi mp|50| 12448 | 1252 | 2441,9 [213271,2(47 066,6|339 037,7| 75 013,2
10 | no | mi ‘ma|50| 13055 131,3 | 2587,1 |213271,2|46913,6/338 498,4| 74 421,0
10 | no | so |dp |50 1337,8 | 134,6 | 26244 (213271,2(46 166,5|334 598,4| 71 198,5
10 | no | so |da|50| 1551,2| 156,1 | 3069,1 |213271,2|44298,8/326 652,764 462,4
10 | no | so |mp|50 1308,6 | 131,7 | 2567,2 |(213271,2|46 615,8|337 148,2| 73 385,3
10 | no | so lma|50| 14754 | 1484 | 2920,4 |213271,2|44945,4/329 518,9| 66 906,6
20 | meta | mi | dp |50/ 917,0 | 92,3 3017,0 [213271,2|54808,5(373132,2(101 118,5
20 | meta | mi | da |50| 1219,4 | 122,7 | 3765,0 |213271,2|52364,7/363 335,3|92715,0
20 | meta | mi lmp |50/ 9199 | 92,5 3073,5 (213271,2|54362,8(371224,4|99 597,1
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20 | meta | mi {ma |50| 1115,9 | 112,3 | 3570,3 [213 271,253 228,0|366 741,8| 95 556.,4
20 | meta | so [ dp |50| 1 129,5 | 113,6 | 34544 |213271,2|53029,0{366478,2| 95 594,1
20 | meta | so | da [50| 1319,5 | 132,7 | 3983,1 |213271,2|51526,4|360 657,7|90 557,5
20 | meta | so {mp|50| 1098,5 | 110,5 | 3461,4 [213271,2|52651,1|364 885,2|94 403,0
20 | meta | so |ma |50| 1233,8 | 124,1 | 3821,4 [213271,2({52094,1|362497,0|92 076,5
20 | no | mi|dp|50] 991,9 | 99,8 1945,8 |213 271,250 241,6|352 354,7| 85 904,2
20 | no | mi|da|50 1161,8| 116,9 | 2331,4 |213271,2|49251,1|348 338,7| 82 323,2
20 | no | mi |mp|50f 961,1 | 96,7 1 885,5 |213 271,249 556,5|349 561,9| 83 887,5
20 | no | mi|ma|50| 1231,6 | 123,9 | 2468,4 |213271,2/47971,9|343 009,1| 78 066,0
20 | no | so |dp |50| 1046,6 | 1053 | 2053,2 |213271,2|49367,8|348 193,6| 82 454,8
20 | no | so |da|50| 1306,6 | 131,5 | 2615,5 |[213271,2\47292,1|339662,9|75177,4
20 | no | so |mp|50| 12804 | 128,8 | 2511,9 |213271,2|46290,5|335282,0| 71 928,1
20 | no | so |ma|50| 13787 | 138,7 | 2757,0 [213271,2/46008,1|334274,6|70 859,5
30 | meta | mi | dp [50| 803,7 | 80,9 | 2794,7 |213271,2|55675,6(376087,2|103 542,0
30 | meta | mi | da |50 1152,7 | 116,0 | 3 661,6 [213271,2|53170,7|366 677,2|95 421,1
30 | meta | mi |mp 50| 904,5 | 91,0 | 3072,2 |213271,2|54480,9(371 684,8|99 956,0
30 | meta | mi |ma|50| 1120,6 | 112,7 | 3 606,0 (213 271,2|53 718,8|368 896,1|97 179,5
30 | meta | so | dp [50| 850,1 | 85,5 | 2790,1 |213271,2|55246,1|374668,0/102510,6
30 | meta | so | da |50| 1222,1 | 122,9 | 3802,5 [213271,2|52 820,8|365 467,0| 94 350,5
30 | meta | so |{mp|50| 944,8 | 95,1 3114,8 (213271,2(54 151,0|370 820,2| 99 338,4
30 | meta | so |ma 50| 1217,5 | 122,5 | 37784 |213271,2|52465,7(364107,0(93 374,2
30 | no | mi|dp |50 8059 | 81,1 1581,1 |213271,2|52 666,0 362 793,8| 94 469,6
30 | no | mi|da|50] 11263 | 113,3 | 2287,8 [213271,2]49 698,1|350 008,0| 83 624,6
30 | no | mi|mp|50 843,2 | 84,8 1654,1 |213271,2|51242,6356 669,189 658,0
30 | no | mi|ma|50|1202,6 | 121,0 | 2437,5 (213 271,2|48 644,4|346 189,3| 80 633,6
30 | no | so |dp |50 892,9 | 89,8 1751,6 |213271,2|51330,1356272,0| 89 026,3
30 | no | so |da|50/ 12799 | 128,8 | 2589,1 [213271,2/48067,0|343 108,5|77 901,2
30 | no | so mp|50f 9794 | 98,5 1921,4 |213 271,249 657,0|349 462,9 | 83 633,9
30 | no | so |ma|50]|1219,2 | 122,7 | 2470,0 |213271,2/48 048,0/343 079,3| 78 070,9
40 | meta | mi | dp |50 673,4 | 67,7 | 242277 |213271,2|57282,6|382331,2{108 681,3
40 | meta | mi | da 50| 1179,6 | 118,7 | 3732,2 |213271,2|53 678,6|368 757,4| 96 895,7
40 | meta | mi {mp |50 773,5 | 77,8 | 2782,0 |213271,2|55529,9|375527,0{103 170,4
40 | meta | mi |ma|50| 11983 | 120,6 | 3 811,7 |213271,2|52957,8{366 011,4|94 772,4
40 | meta | so | dp |50 761,9 | 76,7 | 25353 |213271,2|56136,5|377 835,1|105 130,2
40 | meta | so | da |50| 12429 | 125,0 | 3868,2 |213271,2|53117,5|366 691,6| 95 191,8
40 | meta | so (mp |50 913,5 | 91,9 | 3059,7 |213271,2|54412,8|371 549,799 892,6
40 | meta | so |\ma|50| 11783 | 118,5 | 3768,8 |213271,2|53 134,5/366 658,095 305,2
40 | no | mi|dp |50 674,77 | 67,9 132377 213 271,254 186,4|368 533,3| 99 077,4
40 | no | mi|da|50] 10794 | 108,6 | 2221,8 |213271,2|51093,0/356375,9|88 710,5
40 | no | mi mp|50] 617,7 | 62,1 1211,9 |213 271,253 876,1|368 020,9| 99 044,0
40 | no | mi |ma|50| 1160,7 | 116,8 | 2381,5 |213271,2|49 345,3|348 673,1|82514,4
40 | no | so |[dp |50 792,0 | 79,7 1553,8 |213271,2{52767,9|362499,6| 94 114,7
40 | no | so |da|50| 1244,5 | 125,2 | 2545,8 |213271,2149 016,9|347 344,5| 81 266,1
40 | no | so [mp|50] 928,5 | 934 1821,6 |213271,2|50530,9|353 664,8| 87 112,7
40 | no | so ma|50| 12709 | 127,9 | 2597,5 |213271,2|48 061,5|343 490,9| 78 289,8
50 | meta | mi | dp |50| 583,7 | 58,7 | 2187,6 [213271,2|58176,9|385734,4|111 514,9
50 | meta | mi | da [50| 1127,4 | 113,4 | 3637,9 |213271,2|54437,4/371702,0|99 228,1
50 | meta | mi |mp|50| 677,4 | 68,2 | 2578,7 (213 271,2]56 146,6|378 058,0(105 384,0
50 | meta | mi |ma 50| 1213,7 | 122,1 | 3861,2 |213271,2|53 287,1|367 300,195 666,9
50 | meta | so | dp |50] 6584 | 66,2 | 22183 [213271,2]56948,0|381 215,5/108 119,6
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50 | meta | so | da |50 1200,1 | 120,7 | 3825,1 [213271,2|53 802,6(369 002,1|96 903,0
50 | meta | so |mp |50 777,7 | 78,2 | 2797,1 |213271,2(55601,2{375909,4|103 462,3
50 | meta | so |ma|50| 1179,5 | 118,7 | 3767,9 |213271,2{53298,0(367 012,6|95 496,0
50 | no | mi |dp|50] 5254 | 52,9 1030,6 |213271,2{56127,8|376 693,1|105 738,1
50 | no | mi|da|50]1134,0| 114,1 | 2355,1 [213271,2|51005,3|356 032,1| 88 266,6
50 | no | mi |mp|50 5423 | 54,6 1063,9 |213271,2|54372,0/370 140,2|100 890,8
50 | no | mi|mal|50| 11476 | 1155 | 2381,8 [213271,2|50 156,4|352990,8| 86 033,8
50 | no | so |dp|[50] 628,6 | 63,2 1233,2 |213271,2|54728,3/370691,5|100 830,3
50 | no | so |da|50| 11472 | 1154 | 2381,1 [213271,2|50560,9|353 830,3| 86 469,9
50 | no | so |mp|50| 706,3 | 71,1 1385,5 |213271,2|52753,3|362 682,794 566,3
50 | no | so ma|50] 11713 | 117,8 | 24284 |213271,2|49 155,8|348 225,5| 82 198,9
60 | meta | mi | dp [50| 499,3 | 50,2 1949,2 213 271,2|58 832,8 /388 265,3|113 712,8
60 | meta | mi | da |50| 1032,0 | 103,8 | 3439,1 [213271,2|55663,0{376173,6(102 768,2
60 | meta | mi |mp 50| 641,9 | 64,6 | 2508,0 [213271,2|56668,4380012,6(106 923,1
60 | meta | mi |ma|50| 1130,9 | 113,8 | 3714,7 [213271,2|54109,2|370340,3| 98 114,3
60 | meta | so | dp |50| 497,6 | 50,1 1801,3 |213271,2|58 528,8/387 080,6|112 981,8
60 | meta | so | da [50| 11629 | 117,0 | 3734,5 |213271,2|54 549,6(371 988,2|99 270,0
60 | meta | so |{mp|50| 684,5 | 68,9 | 2565,7 |213271,2|56263,2|378 697,1|105912,6
60 | meta | so |ma (50| 1220,4 | 122,8 | 3 888,6 [213271,2|53 482,8368 048,6| 96 185,5
60 | no | mi |dp |50] 388,5 | 39,1 762,1 1213 271,257 539,9|382 434,1|110 472,5
60 | no | mi|da|50 11069 | 111,4 | 2328,1 [213271,2|51 740,9|358 714,8| 90 267,7
60 | no | mi mp|50| 476,1 | 47,9 933,9 213 271,2|55 387,0374 495,5/104 427,3
60 | no | mi|ma|50| 11603 | 116,7 | 24329 [213271,2|50091,5(352 715,3| 85 759,4
60 | no | so |dp (50 460,8 | 46,4 904,0 213 271,2|56 826,7|379 476,5/108 013,8
60 | no | so |da|50|1101,0| 110,8 | 2316,4 [213271,2|51701,6|358 669,1|90 279,0
60 | no | so |mp |50 638,77 | 64,3 12529 |213271,2{53 624,0/367 083,6| 98 296,7
60 | no | so |ma|50] 1154,6 | 116,2 | 2421,7 [213271,2|49 852,7|351062,7| 84 362,5
70 | meta | mi | dp |50| 4094 | 41,2 1656,2 |213271,2|59 540,8|390 835,4|115 957,9
70 | meta | mi | da [50| 1129,3 | 113,6 | 3726,2 |213271,2|55251,7|374 819,8|101 441,3
70 | meta | mi |mp|50| 573,5 | 57,7 | 2320,5 [213271,2|57 124,7|381 781,9|108 492,0
70 | meta | mi |ma 50| 1214,0 | 122,1 | 39423 |213271,2|53 698,8(368 823,196 696,7
70 | meta | so | dp [50| 436,1 | 43,9 1560,5 |213271,2{59112,0389 190,6|114 810,8
70 | meta | so | da [50]| 1124,4 | 113,1 | 3702,6 |213271,2|55249,0(374674,2/101 327,0
70 | meta | so |mp|50| 648,0 | 65,2 | 2523,3 |213271,2|56559,9|379 522,8(106 520,3
70 | meta | so |ma|50| 11499 | 115,7 | 3762,4 |213271,2|54474,9|371 743,0| 99 084,6
70 | no | mi |dp |50 255,5 | 25,7 501,3 213 271,2{59321,3|389 969,1 (116 619,8
70 | no | mi |da|50] 1011,2 | 101,7 | 2166,5 [213271,2|53410,6(366 128,7|96 269,2
70 | no | mi |mp|50 410,1 | 41,3 804,4 |213271,2|55853,1{376270,1|105 931,2
70 | no | mi ma|50| 1158,6 | 116,6 | 24556 [213271,2|50329,7(354 009,386 794,2
70 | no | so [dp|50| 346,2 | 34,8 679,1 213 271,258 072,0(384 375,5(112 007,0
70 | no | so |da|50] 1085,8 | 109,2 | 23129 (213271,2|52318,8|361502,2|92513,5
70 | no | so |mp |50 510,7 | 51,4 1001,8 |213271,2|54 609,1|370 652,8({101 260,1
70 | no | so |ma |50 12185 | 122,6 | 2573,1 |213271,2/49 607,7|350444,4| 83 773,8
80 | meta | mi | dp (50| 357,8 | 36,0 1423,0 |213271,2|60099,8393 142,4{117 990,6
80 | meta | mi | da 50| 1184,3 | 119,1 | 3862,3 [213271,2|/54975,2|373 546,4|100 253,4
80 | meta | mi |mp (50| 540,9 | 54,4 | 2250,6 |213271,2|57449,7|382955,1(109 442,7
80 | meta | mi (ma 50| 1174,6 | 118,2 | 3879,0 [213271,2|54420,2|371597,4|98 852,5
80 | meta | so | dp |50 3854 | 3838 1398,3 213 271,259 580,8 391 092,8 116 457,1
80 | meta | so | da 50| 1151,2 | 115,8 | 3770,8 [213271,2|55550,4|375751,2|102 007,6
80 | meta | so |{mp 50| 649,2 | 65,3 2502,8 213 271,2|56 494,1(379 404,2]106 487,0
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80 | meta | so |ma 50| 1169,7 | 117,7 | 38722 |213271,2|54415,9|371452,3|98 723,2
80 | no | mi |dp |50 214,6 | 21,6 420,9 213 271,259 723,6(391 311,6 (117 681,3
80 | no | mi |da|50] 10299 | 103,6 | 22293 [213271,2|53359,0(365 797,8| 95 908,4
80 | no | mi mp |50 401,6 | 40,4 787,8 1213 271,2(55927,2/376 603,0/106 215,3
80 | no | mi |ma|50| 1110,0| 111,7 | 2386,3 (213 271,2|51 150,3|356 950,2| 89 032,5
8 | no | so |dp [50] 276,5 | 27,8 542,4 213 271,2(59 099,8|388 735,2|115 545,4
80 | no | so |da|50| 1056,8 | 106,3 | 2282,0 (213271,2]52990,3|364 166,5| 94 566,1
80 | no | so |mp |50 450,2 | 453 883,2 (213 271,2(55367,1|373 995,7|104 024,0
80 | no | so |ma|50] 1200,2 | 120,7 | 2563,4 [213271,2|50242,6/353379,9|86102,5
90 | meta | mi | dp |50 277,3 | 27,9 1141,1 |213271,2|60 605,6 394 837,4|119 542,3
90 | meta | mi | da |50| 1 151,2 | 115,8 | 3800,3 |213271,2|55 825,8({376932,9|102 884,4
90 | meta | mi {mp |50 519,7 | 52,3 2203,8 |213271,2|57 857,1|384 875,8|111 024,1
90 | meta | mi {ma|50| 12023 | 121,0 | 3963,8 |213271,2|54535,0/371944,7|98 972,4
90 | meta | so | dp [50| 313,2 | 31,5 1186,1 |213271,2|60253,2/393 583,8|118 560,1
90 | meta | so | da |50| 1135,1 | 114,2 | 3746,5 |213271,2|56 161,0{378 427,2/104 113,5
90 | meta | so \lmp |50 5514 | 55,5 | 2254,5 |213271,2|57375,3|382734,4|109 282,0
90 | meta | so {ma|50| 1240,5 | 124,8 | 4035,1 |213271,2/54077,1{370 191,0| 97 567,1
90 | no | mi|dp |50 170,6 | 17,2 334,6 213 271,2|60 329,4 393 887,9|119 782,1
90 | no | mi|da|50| 1043,7 | 1050 | 2282,4 |213271,2|53899,5/367942,8|97 446,0
90 | no | mi |mp|50f 359,3 | 36,1 704,9 1213 271,256 488,8|379 227,9 108 403,7
90 | no |mi |ma|50| 11492 115,6 | 2489,4 |213271,2|51259,3|357 829,7| 89 660,6
90 | no | so |dp |50 205,8 | 20,7 403,8 213 271,2159961,9(392 186,3 (118 343,5
90 | no | so [da|50| 1003,8 | 101,0 | 2204,1 |213271,2|54264,7|369 850,999 107,1
90 | no | so |lmp|50f 3654 | 36,8 716,8 (213 271,2(56 317,5|378 166,6 (107 495,7
90 | no | so |ma|50| 1157,0 | 116,4 | 2504,7 213 271,2|51 140,8|357 250,8| 89 177,1
100 | meta | mi | dp [50| 203,7 | 20,5 829,4 |213271,2|61 117,7|396 846,0|121 424,0
100 | meta | mi | da |50| 1 188,9 | 119,6 | 3903,6 |213271,2|55986,5|377 525,2|103 175,0
100 | meta | mi |mp [50| 537,5 | 54,1 2281,8 |213271,2|57 664,6|383 786,8(110 031,7
100 | meta | mi |ma 50| 1236,2 | 1244 | 4070,3 |213271,2|54453,9|371561,0| 98 529,5
100 | meta | so | dp [50| 2184 | 22,0 910,8 |213271,2|61176,3|397 266,5|121 689,8
100 | meta | so | da |50 1167,6 | 117,5 | 3876,8 |213271,2|56158,4/378 114,2|103 640,2
100 | meta | so |mp |50| 506,7 | 51,0 | 2149,7 |213271,2|57706,3|383 892,8 110 259,0
100 | meta | so |ma |50 1254,6 | 126,2 | 4093,1 |213271,2|54221,5|370 856,8|98 016,3
100| no | mi |dp |50] 1209 | 12,2 237,1 213 271,2|61 088,7|396 926,9|122 209,0
100| no | mi |da |50 1038,0| 1044 | 2297,3 |213271,2|54688,6(371984,7|100 689,6
100| no | mi mp|50] 327,0 | 32,9 641,4 |213271,2|56 739,5|380 218,4 (109 239,3
100| no | mi |ma|50|1190,3 | 119,7 | 2596,1 |213271,2|50867,6|356321,2| 88 396,1
100| no | so |dp 50| 119,5 12,0 234,5 |213271,2/161019,2|396 623,7|121 979,2
100| no | so |da 50| 1080,1 | 108,7 | 2380,0 [213271,2|53983,1|368 622,0|97907,5
100| no | so |mp|50| 320,2 | 32,2 628,2 213 271,256 914,5|380 805,3|109 671,2
100 no | so |ma |50 1173,6 | 118,1 | 2563,3 |213271,2|50970,2|356 626,6| 88 648,3
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Annexe 13 : Résultats par argent investi des différents scénarios réalisés par Sorin-Dupont (222)
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Théo Patrick SALLES

VERS UN OUTIL D’AIDE A LA DECISION : MODELISATION DES CO-INFECTIONS
RESPIRATOIRES LORS DE ’ENGRAISSEMENT DES JEUNES BOVINS EN FRANCE
POUR MIEUX LES CONTROLER

TOWARDS A DECISION SUPPORT TOOL: MODELING RESPIRATORY CO-
INFECTIONS DURING FATTENING OF YOUNG CATTLE IN FRANCE IN ORDER TO
CONTROL THEM

Theése d’Etat de Doctorat Vétérinaire : Nantes, le 06/12/2024

RESUME

Les bronchopneumonies infectieuses sont source de nombreuses pertes économiques en élevage
d’engraissement des jeunes bovins. La mise en lot, la vaccination et la métaphylaxie sont des
mesures de maitrise qui limitent I’impact des maladies respiratoires pendant 1’engraissement. La
modélisation permet d’étudier rapidement et a moindre cofit 1’épidémiologie d’une maladie et de
construire des outils d’aide a la décision pour prioriser les interventions. A partir d’un modéle
simulant la co-circulation et la co-infection de deux agents pathogénes a 1’origine des
bronchopneumonies infectieuses, le virus respiratoire syncytial bovin et Mannheimia haemolytica,
j’ai réalisé une analyse cofit/bénéfice a 1’échelle d’un engraissement sous la forme d’un prototype
d’outil d’aide a la décision. En comparant des mesures de maitrise différentes, cette analyse
économique a mis en évidence : des limites a la réalisation des traitements métaphylactiques lors
de bonnes vaccinations des jeunes bovins ; 1I’importance de la vaccination en élevage naisseur
avant le transport des jeunes bovins, et donc I’importance de la communication et de la tracabilité
de la vaccination entre naisseurs et engraisseurs ; et une protection collective a partir d’un seuil de
couverture vaccinale par lot de 50 a 80 % selon le vaccin utilisé et la période de vaccination.

MOTS CLES :

- JEUNE BOVIN

- ELEVAGE BOVIN

- ENGRAISSEMENT

- MALADIE RESPIRATOIRE

- BRONCHOPNEUMONIE INFECTIEUSE ENZOOTIQUE
- IMPACT ECONOMIQUE

- MODELISATION

- MODELE ECONOMIQUE

DATE DE SOUTENANCE : 06/12/2024
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