LEPTOSPIROSE

= Epidémiologie

ETIOLOGIE :
0 Leptospirainterrogans, spirochéete aérobie

0 Sa survie dans le milieu extérieur est de courtéal(guelques heures),
sauf dans les endroits humides ou elle peut pergistqu’a plusieurs mois.

o0 Chez les ovins, les principaux sérovars retroundsrance sont les
sérovargyrippotyphosa, sgjroe, icterohaemorrhagiae ettarassovi

o0 Chez les caprins, les sérovars les plus fréquentgs ppotyphosa,
pomona, icterohaemorrhagiae et canicola.

TRANSMISSION:

0 La contamination se fait par contact avec la pedingestion d'aliments
ou d'eau contenant la bactérie.

0 Les éléments contaminants sont les urines, legiplas, des pertes
vaginales (et utérines)

0 Les caprins et les ovins ne semblent pas étresanv@ir naturel de la
bactérie, leur contamination se fait donc par é&dhil’autres espéces
(rongeurs)

ESPECES AFFECTEES

0 Bovins, ovins, porcins, canins, rongeurs, insecés@insi que de
nombreuses autres espéeces

REPARTITION GEOGRAPHIQUE:
0 Bactérie ubiquiste

| NCUBATION :
0 La période d’incubation varie de 5 a 7 jours.

® Symptémes
0 Le tableau clinique est trés variable, il va dsitaple forme inapparente a
la forme suraigué. La forme clinique est plutberahnez les ovins.

FORME AIGUE :
0 Une septicémie se développe en 3 a 5 jours provodiézre et hémolyse.

o Une hyperthermie s’installe accompagnée d’'une ammrd’'un abattement,
ainsi qu’un ictere et une hémoglobinurie.



o Cette forme est surtout observable chez le jeune.

0 Lorsque la femelle est infectée dans les deux seragiréceédant le part ou
lorsque le jeune est contaminé jusqu’a une senemrESst-partum, on
peut voir apparaitre une mortalité néonatale suita syndrome
hémolytique chez nouveau-né

FORME CHRONIQUE :
o0 Anémie, avortement, manifestations nerveuses.

0 Les brebis peuvent présenter une agalactie qui p&ssassociée a une
induration de la mamelle.

o0 Chez les ovins, des néphrites ont été observéeslasasignes cliniques
les plus fréquents sont des troubles de la reptmiu@mortinatalité et
surtout avortements). On peut voir jusqu’a 20%gkstantes de plus de
trois mois avorter.

0 Chez la chevre, l'infection conduit a un icterena hémoglobinurie, a une
infecondité, & des avortements et a un taux deatitérimportant chez les
jeunes. Les avortements apparaissent au coursrdigidgimestre.

o L’atteinte hépatique subaigué peut se traduiraiparphotosensibilisation.

w L ésions
0 Chezl'adulte et le jeune :
» Présence d’'un ictére dans les formes aigués.
» Le foie est hypertrophié, on peut y noter des feyks nécrose
» Des lésions de néphrite

0 Chez le foetus avorté:
= Lésions non spécifiques d’autolyse
=  Parfois un ictére du tissu sous cutané est visible

0 Sur le placenta:
= Décoloration du placenta (jaune orangé)

= Diagnostic

DIAGNOSTIC DIFFERENTIEL
o Diagnostic de l'ictere :
» Parasitose sanguine
» Intoxication au cuivre
» Parasitisme hépatique
» Intoxication végétale (mercuriale)

0 Avortements du dernier tiers de gestation



PRELEVEMENTS POUR ANALYSES AU LABORATOIRE
Direct

0 Le recours au laboratoire sera essentiel pourifdegria bactérie a partir
du foetus, du placenta ou des urines ; chez ladesortée, la bactérie est
présente pendant 14 jours aprés avortement danshes.

0 Les prélevements doivent étre rapidement transmialsoratoire car la
bactérie est fragile.

0 La bactérie peut étre identifiee par Immunofluoesse.

0 La PCR est aussi une méthode d’avenir dans cetterehe
Sérologie

o Des anticorps apparaissent vers le 6eme jour gteindre un taux

maximum vers le 10eme jour et disparaitre progvessent en 40 a 50
jours.

o0 La sérologie, basée sur la cinétique des anticpms;étre utile pour
I'établissement du diagnostic en I'absence de ihalcigie.

o Il est toute fois plus intéressant de faire unelséie de groupe, les
anticorps anti-leptospire étant relativement fugastda réponse
immunitaires tres variable.

= Conduite a tenir

TRAITEMENT
o L'utilisation d’antibiotiques tels que la dihydrosptomycine et
I'oxytétracycline est indiquée.

0 Un hépatoprotecteur et un diurétique peuvent &nerastrés pour aider
I'animal.

= Prophylaxie

SANITAIRE

0 Les rongeurs étant des porteurs sains de la maladientréle de leur
population est tout a fait nécessaire.

o0 Ladistribution d’'une eau de boisson propre etesast un point clef de la
prophylaxie.

MEDICALE :
0 Une vaccination deux a quatre fois par an avecaacia contenant la
souche la plus présente dans la région existe depéeelle n'est pas
permise en France.




0 L’administration par voie orale (dans la nourrijude tétracyclines a la
posologie de 300 a 500mg/animal/j en milieu deaj&st et ce jusqu’en
fin de gestation protege de I'infection.

0 Tous les 10j, une injection de tétracyclines longcigon peut prévenir de
I'infection.

s Risqgue pour 'homme

o Chez 'Homme, l'infection peut étre asymptomatigqoenme elle peut étre
grave.

o La maladie a deux phases: la premiére dite aiguaE@aisée par de la
fievre, des maux de téte, des suffusions conjoaletsvet une jaunisse dans
les cas séveres, la seconde dite phase immuneieidmlaquelle la
bactérie est excrétée dans I'urine, est caractépaédes symptdémes non
spécifiques et moins marqués que lors de la pindsde.

o Il n'est pas rare d’observer des myalgies.
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