O

Schweizerische Eidgenossenschaft

Confédération suisse
Confederazione Svizzera
Confederaziun svizra

Département fédéral de I'‘économie DFE

Office vétérinaire fédéral OVF

Diarrhée virale bovine/maladie des muqueuses (BVD/MD)

Espéces touchées

Agent infectieux

Clinique / pathologie
chez le bovin

Répartition géographique

Bovins; plus rarement chez les petits ruminants, les camélidés du
Nouveau-Monde, les ruminants sauvages, les porcs

Famille des Flaviviridés, genre Pestivirus. Etroite parenté antigénique
et génomique avec le virus de la maladie de Border des ovins (virus
BD) et le virus de la peste porcine classique (virus PPC). On différen-
cie deux génotypes de virus BVD (BVDV-1, BVDV-2), chaque géno-
type existe en deux biotypes différents: un biotype cytopathogéne (cp)
et un biotype non cytopathogéne (ncp).

Les infections avec le virus BVD ne provoquent souvent que des
symptdomes légers (Iégére fievre, diarrhée) ou sont asymptomatiques.
Le virus BVD joue un rdle au niveau du complexe pneumonie-entérite
des veaux ou des boeufs a I'engrais (notamment en favorisant les in-
fections secondaires). Il est possible de constater des troubles de la
fertilité dans les cas de primo-infection chez des femelles portantes.
Les infections au début de la gestation peuvent provoquer un retour
des chaleurs. Une infection entre le 2° et le 4° mois de gestation peut
déclencher un avortement précoce. On peut parfois constater des mal-
formations, notamment des hypoplasies du cervelet - principalement
en cas d’infection au milieu de la gestation. Les infections qui ont lieu
dans la deuxieme moitié de la gestation sont en général sans compli-
cation pour les foetus désormais immunocompétents puisque ceux-ci
produisent des anticorps et détruisent le virus. Dans certains cas iso-
Iés, les animaux atteints d’infections aigués peuvent développer les
symptdmes du « syndrome hémorragique » et mourir. Les lésions ana-
tomo-pathologiques frappantes sont des hémorragies au niveau des
organes internes et éventuellement de la musculature.

Les infections permanentes sont provoquées uniquement par des virus
BVD ncp; elles débutent au cours de la phase précoce du développe-
ment intra-utérin (env. entre le 40° et le 120° jour de la gestation). Les
animaux infectés in utero peuvent naitre normaux, ils présentent ce-
pendant souvent des retards de croissance. lIs peuvent aussi rester
asymptomatiques. Mis a part une sensibilité accrue aux infections se-
condaires, tous les animaux infectés permanents IP peuvent dévelop-
per la forme dite des muqueuses de la diarrhée virale bovine, la mala-
die des muqueuses ou mucosal disease. Au virus BVD ncp, s’ajoute
chez ces animaux un biotype cp. Les érosions et ulcérations du sys-
teme gastro-intestinal accompagnées des symptémes cliniques cor-
respondants (mauvais état général, inappétence; diarrhées, souvent
sanglantes, résistance au traitement; déshydratation) sont typiques de
la MD. La MD est toujours mortelle.

Mondiale. Avant le début de la campagne d’éradication en 2008, la
prévalence, en Suisse, des animaux positifs a I'épreuve de recherche
d’anticorps avoisinait les 60%, voire les 80%, pour les vaches. La pré-
valence des animaux IP était < 1%. En moyenne, il y avait un ou plu-
sieurs animaux IP dans 1 exploitation sur 8. Depuis le début de
I'éradication, le taux de nouveau-nés IP a chuté: il est passé de 1,5 a
0,2% (état décembre 2010). Le génotype 2 n’a encore jamais pu étre
mis en évidence en Suisse.
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Les animaux infectés permanents qui excrétent le virus pendant toute
leur vie sont au centre de I'épidémiologie de la BVD. Les contacts di-
rects ou indirects avec des animaux réceptifs (aérosols, léchage, etc.)
provoquent une infection aigué (transitoire) avec développement d’'une
immunité efficace de longue durée. La présence d’animaux IP dans un
troupeau entraine le plus souvent une contamination quasi totale. Des
complications apparaissent notamment en cas de primo-infection pen-
dant la gestation (cf. cliniqgue). De nombreux animaux IP disparaissent
de la population avant la premiére lactation; le plus fréquemment pour
des raisons sanitaires (infections secondaires, maladies des mu-
gueuses) ou en raison de production insuffisante (animaux chétifs).
Les facteurs de risques importants sont d’'une part I'estivage en com-
mun de génisses, encore sans anticorps, en premiere phase de gesta-
tion et 'achat incontrdlé de veaux d’engraissement.

Le virus BVD peut, dans de rares cas, passer du bovin au mouton ou a
la chévre ainsi qu’aux ruminants sauvages. La présence d’animaux IP
a été décelée dans des troupeaux d’ovins et de caprins, mais
l'incidence épidémiologique reste peu claire.

Suspicion clinique en cas d’apparition des symptémes typiques (diar-
rhée, parfois sanglante, résistance au traitement, érosions au niveau
du mufle et de la gencive, et de I'espace interdigital) et chez les ani-
maux IP des problémes de fertilité dans le troupeau, ainsi que des re-
tours en chaleur précoce et des avortements répéteés.

La confirmation du laboratoire est nécessaire (mise en évidence du vi-
rus ou de I'antigéne dans le sang, les organes, la peau, lla salive).
Chez les animaux IP, I'épreuve de recherche d’anticorps est en regle
générale négative. Dans le cas d’'une maladie des muqueuses typique,
mis a part le biotype non cytopathogéne (ncp), il est possible de mettre
en évidence un hiotype cytopatogene (cp).

Toutes les maladies vésiculaires du bovin, notamment le coryza gan-
greneux et la fievre aphteuse, maladie de la langue bleue. Avorte-
ments d’autres origines.

Non autorisé en Suisse.

Sang anticoagulé, lait, échantillons d’oreilles obtenus par poingonne-
ment, leucocytes, sérum, plasma, peau, salive, organes du systeme
lymphatique, thyroide, rate, piliers de la panse (selon la méthode
d’examen).

Epizootie a éradiquer selon I'OFE, art. 174 a-i

Appréciation selon les critéres généraux (OHyAb, annexe 7).
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