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RESUME - Les causes des gastroenttrites du veau associent de multiples agents infectieux et de nombreux facteurs de risque 
lies B la conduite d'tlevage. Cette itude tvalue les I'acteurs de risque et leurs moyens spicifiques de privention. Les agents infec- 
tieux sont passts en revue ainsi que la prophylaxie mtdicale. Les facteurs de sensibiliti et de multiplicaion des maladies ntona- 
tales sont tnumtrts. Un plan d'intervention est d6crit. L'action i court terme immtdiate se caracttrise par des mesures mtdicales 
accompagntes de quelques mesures sanitaires. L'action B long terme s'inscrit dans une visite d'tlevage qui a pour objectif de hit- 
rarchiser les facteurs de risque qui permettront d'adapter la conduite d'tlevage. Le management est dtcrit en jonction du type 
d'tlevage et de production. 
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SUMMARY - The causes of calf enteritis combine infectious and numerous risk factors due to husbandry systems. In a first step, 
this study assesses the risk factors and their specific control procedures. Infectious agents are reviewed as well as medical pro- 
phylaxis. Susceptibility factors and those responsible of neonatal diseases multiplication are listed. In a second step, an interven- 
tion programme is described. Instant short-term action is characterised by medical actions combined with a few sanitary ones. 
The long term action consists in a farm audit whose objective is to rank the risk factors that will allow to adapt the husbandry 
system. Management is described according to production and husbandry systems. 
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1 1. INTRODUCTION 
Les entkrites diarrhkiques du veau (EDV) ont une importance 
majeure dans tous les types d'dlevages, laitiers ou allaitant. 
Elles representent classiquement 60 h 80 % des affections 
observkes. L'incidence moyenne des EDV varie selon les 
auteurs entre 15 et 20 % (Schumann et al., 1990 ; Sivula et al., 
1996) et la mortalitk est comprise entre 2 et 10 % (Clkment et 
al., 1997 ; Quigleey et al., 1995 ; Bussato et al., 1997). Toute- 
fois, des taux de morbidit6 de 100 % et de mortalit6 de 30 % 
ne sont pas exceptionnels. 
En plus des penes directes causkes par la mortalitk et la mor- 
biditk, les EDV entrainent des coQts liks au traitement, h la 
pkriode de convalescence, au retard de croissance et au temps 
pass6 aux soins des animaux. 
L'importance pour la santC humaine n'est pas nkgligeable ; la 
transmission h l'homme de salmonelles et de cryptosporidies 
est ktablie. Dans certains cas, les colibacilles entkrohkmorra- 
giques (EHEC), mis en Cvidence chez I'homme, pourraient 
avoir une origine bovine (de Rycke, 1999). 
Les causes des EDV associent de multiples agents infectieux 
et de nombreux facteurs de risque liCs h la conduite d'klevage. 

I 
Les facteurs intrinsbques de sensibilitC sont liks B la gknktique, 
aux conditions de vClage, h I'alimentation et au dkparasitage 

I des vaches gravides. Diffkrents facteurs extrinstques ampli- 
fient les EDV et dependent de I'Cleveur, des conditions de 
logement ou de la dkmographie des troupeaux. 
La prkvention des EDV implique une hikrarchisation des fac- 
teurs de risque et se traduit par diffkrents plans d'intervention 
(Sanders, 1985 ; Mc Guirk, 1996). 
La dkmarche initiale h court terme vise B mettre en place des 
mesures immkdiates contre la mortalitk et la morbiditk. Au- 
deli de cette dCmarche kconomiquement indispensable, I'kle- 
veur attend du vCtkrinaire une analyse globale de la situation 
avec l'installation de mesures prCventives h long terme. 
Notre objectif est d'apprkcier I'Cvolution de I'kpidkmiologie et 

1 le contr6le des EDV. 

2. EVOLUTION DE L'EPIDEMIOLOGIE 
Les EDV ont des causes multifactorielles associant des agents 
infectieux (virus, bactkries, parasites) et diffkrents facteurs de 
la conduite d'klevage reconnus pour augmenter la sensibilitk 
au veau et favoriser la transmission des agents 
pathogbnes (Curtis, 1998 ; Schumann, 1990). 
En France, la plupart des Ctudes kpidCmiologiques remontent 
h plus d'une quinzaine dlannCes (Vallet et al., 1983 et 
1993).Cependant, une enquCte en klevage allaitant dans la 
rkgion de Midi-Pyrknkes, coordonnke par le rkseau VEGA 
(Rkseau vktkrinaire d'kpidkmiosurveillance genkrale appli- 
quCe), est venue rkcemment combler cette lacune (Bendali, 
1998) (tableau 1). 

Tableau 1 
FrCquence des agents pathoghes isolCs 

ches les veaux diarrheiques 

2.1. LES AGENTS INFECTIEUX 
Le nombre des agents infectieux impliquks dans les EDV est 
trts ClevC (environ une vingtaine). I1 faut souligner que sur un 
mCme veau coexistent souvent deux agents infectieux, voire 
plus (Snodgrass,l989). Dans une mCme exploitation, il est 
souvent possible de mettre en kvidence successivement plu- 
sieurs agents infectieux diffkrents. 

La dktection des agents pathogtnes est souvent limitke pour 
des raisons likes aux techniques de mise en Cvidence et ne 
concerne le plus souvent que les E. coli entkrotoxinogbnes, 
Salmonella, rotavirus, coronavirus, Bovine Viral Diarrhea 
Virus (BVDV) et Cryptosporidium. Cependant, d'autres 
agents infectieux (parvovirus, astrovirus, calicivirus, torovi- 
rus, pathovars d'E. coli, Campylobacter, Giardia) ont Ctk 
ponctuellement mis en Cvidence sans que leur r81e pathogtne 
etfou leur frkquence soient prCcisdment connus. Dans les EDV 
peu d'observations sont consacrkes aux causes alimentaires et 
mkriteraient davantage d'intkrCt. Toutefois les facteurs infec- 
tieux sont classiquement considCrks comme dktenninants. 

Dans plus de 30 % des prCltvements, aucun agent pathogbne 
n'est mis en kvidence. Les explications kvoqukes sont les sui- 
vantes : utilisation de techniques d'analyses c( fermkes >>, 
manque de sensibilitk des techniques, mauvais prkltvements 
ou conditionnements. De plus les rksultats nkgatifs compren- 
nent Cgalement les entirites d'origine alimentaire. 

I1 semblerait cependant que les EDV dues au colibacille F5 
soient en rkgression. Cette diminution ne serait qu'apparente 
en raison des traitements directement pratiquks sans examen 
bactCriologique prkalable. En effet de nombreux rCsultats dis- 
ponibles souffrent de biais de recrutement et ne reflbtent donc 
pas la prevalence rkelle des agents infectieux. 
I1 est intkressant de noter que diffkrents pathovars d'E. coli 
(E. coli attachant effaqant ECAE et E. coli nkcrotoxinogbnes 
ECNT ) semblent prendre de plus en plus d'importance de 
mCme que les colibacilles aux potentialitks septickmiques 
exprimant I'antigtne fimbriaire de surface CS31A isolk dans 
les gastroentkrites paralysantes. Toutefois, malgrk une forte 
frequence, leur impact dans les troubles cliniques reste diffi- 
cile h prkciser (De Rycke, 1999). 

En effet, la liste des facteurs de pathogknicitk s'accroit, la 
reproduction expkrimentale est malaiske et le portage sain ma1 
connu. Une enqudte rkaliske en 1994 et 1995 (Contrepois et 
a1.,1996 rksultats non publiks) fait apparaitre que 46 % des 
veaux excrbtent des E. coli CS3 1 A et 15 % des E. coli toxiques 
(SLTI et SLT2).Une autre ktude rkalide en 1996 avec le 
GTV 71 rapporte la frkquence des souches produisant des 
cytotoxines et des facteurs de colonisation (tableaux 2 et 3). 

Tableau 2 
FrCquence des souches d'E. coli productrices de cytotoxines 

et/ou d'intimine chez les veaux malades et tbmoins 

D'aprlts enquste GVT 71. 1996. 
Contrepois M.. de Rycke J. (risultats non publiis). 

Contrepois : feclts de veaux diarrhitiques provenant du dipartenlent de I'Al- Les infections virales B rotavirus et coronavirus sont une des 
l ip. .  causes maieures des EDV. Leur incidence semble constante 
.,,.a. 

Portejoie : f tc ts  de veaux diarrhitiques provenant de 3.5 dipanements. depuis plisieurs dkcennies. Une enquCte en rkgion charolaise 
Vega : f tc ts  de veaux diarrhCtiques dans un Cchantillon altatoire, enqu$tr: ria- a m~ntrk une prkvalence de 45,1 % du rotavirus. Tous appar- 
lisie en Midi-Pyrtnees (pas de biais apparent de recruternent). tenaient au ginotype G6 (Vende et al., 1999). 
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Tableau 3 
frcquence chez E.coli des facteurs de colonisation CS31A 

et F17-c chez les veaux malades et sains 

veaux I veaux 
malades tCmoins 

D'ap&s enqu@te GVT 7 1, 1996. 
Contrepois M., de Rycke J.  (rCsultats non publiCs) 

% nCgatif pour CS31A et 
F17-c 
% F17-c 

La frtquence de I'infection par le BVDV dans les EDV n'est 
pas connue de fason objective compte tenu des difficultis de 
diagnostic. La gravitC de I'infection par le seul BVDV est pro- 
bablement trbs variable. L'association du BVDV aux autres 
agents infectieux aggrave sans nu1 doute le tableau clinique. 
Cryptosporidium parvum est le pathoghe Cmergeant des 
10 dernibres annCes et son rble dans le dCclenchement de la 
diarrhie longtemps discutC ne fait plus aucun doute. Sa prt- 
sence au sein d'un Clevage est souvent difficile B maitriser tant 
sur le plan thtrapeutique que prtventif h court terme. 
En bilan les colibacilloses enttrotoxinogbnes ont apparem- 
ment diminut du fait peut-&tre de la vaccination ; les rotavi- 
roses semblent garder une incidence stable ; la friquence des 
cryptosporidies est variable selon les anntes et les Clevages. 
L'incidence du BVDV est difficile B apprCcier. La souche 
d'E. coli 0157 : H7 du groupe EHEC fait I'objet de nom- 
breuses recherches, en particulier dans ses relations avec la 
sand publique. Depuis 1970, les salmonelloses ont pris de 
I'importance en pathologie nConatale ; leur incidence est 
variable suivant les rCgions et les anntes. Les diarrhtes 
blanches ou alimentaires restent B ce jour encore largement 
inexpliquis. 

2.2. LA CONDUITE D'ELEVAGE 
Les facteurs de risque l i b  B I'Clevage favorisent la transmis- 
sion des agents infectieux et/ou accroissent la sensibilitt du 
veau. I1 s'agit de facteurs de risque au sens strict. Ils sont sta- 
tistiquement liCs aux EDV. Les mtcanismes d'action de ces 
facteurs restent souvent hypothCtiques. Diverses Ctudes ont 
port6 sur I'identification des facteurs de risque (Bendali, 
1998 ; CICment, 1995 ; Curtis, 1998). 
Les facteurs de risque en pCriode de mise bas sont lies B I'Ctat 
de santt de la vache, B l'utilisation d'un local de v&lage, aux 
conditions de vclage, B la dCsinfection ombilicale, B la sur- 
veillance des veaux et h I'ingestion du colostrum. La distribu- 
tion prCcoce du colostrum en qualitt et en quantitC assure au 
veau une protection immunitaire immkdiate. Cependant, il 
semblerait que paradoxalement la relation dtfaut de transfen 
de I'immunitt passive et EDV n'est pas univoque (Gay, 1983). 
La prise de colostrum semble moins bien contrblte lorsque les 
naissances ont lieu en stabulation libre. 
La composante gtnbtique est ma1 connue mais souvent tvo- 
qute. Par ailleurs, les miiles sont plus sensibles que les 
femelles aux maladies. La durte de la vie foetale (naissance 
prkmaturie), la gCmellitC, les poids Clevts la naissance 
jouent Cgalement un rble ainsi que les conditions de v&lage 
(extraction forcte, cdsarienne). 
L'influence de I'environnement a CtC clairement dCmontrCe 
(Vallet, 1993). Le logement des veaux influe sur les EDV 
selon deux mtcanismes : l'exposition aux agents pathogenes et 
la scnsibilitt du veau aux infections. En ilevage allaitant, cer- 
tains auteurs ont suggkrd I'avantage de la stabulation libre 
(Vallet, 1993). Le couchage, le paillage, le parcage des veaux 
sont a prendre en considtration ; I'incidence de la diarrhic ne 
semble pas liCe au systkme de logement mais plus h son entre- 
tien, h I'ambiance et au confort. D'autre part, le risque de 
maladies nkonatales s'accroit en fin de saison de vslage par 

n =  26 
10 
(38.5 %) 
3 

augmentation du nombre de naissances entrainant ainsi une 
forte densite animale dans les locaux (Vallet, 1995). Quand les 
EDV apparaissent, elles persistent souvent jusqu'h la fin des 
velages. La mise au prt n'est pas toujours suffisante pour 
rtgler les problbmes. Cette situation souligne I'importance du 
pottage sain par les mkres. 

n=17 
12 
(70,5 %) 
1 

L'alimentation des vaches gravides, plus particulibrement 
dans le dernier tiers de gestation, serait dkterminante pour la 
santt du veau. Une sous-alimentation marquee, les dCsCqui- 
libres alimentaires, la richesse de la ration en azote soluble, les 
carences en mintraux, vitamines et oligoCltments sont classi- 
quement considCrts comme des facteurs favorisants. La qua- 
lit6 d'un ensilage ou d'un foin peut varier considtrablement en 
fonction de sa prCparation ou de sa conservation. Les nou- 
velles techniques de conservation des fourrages (enrubannage 
par exemple) ont des constquences encore ma1 connues sur le 
diveloppement des EDV. 
L'alimentation du veau nouveau-nC est un facteur de risque 
ma1 connu. En Clevage allaitant, la quantitt de lait absorb6 et 
sa composition influent sur la digestion et peuvent provoquer 
des diarrhtes dites alimentaires. En Clevage laitier, le non-res- 
pect du plan de rationnement et une hygibne insuffisante prC- 
dis~osent aux troubles digestifs. w 

La taille de I'exploitation en rapport avec la main-d'ceuvre dis- 
ponible semble &tre en relation avec la gravitC des EDV (aug- 
mentation de la densit6 animale, moins de temps consacrk aux 
veaux, nombre de vClages Clevt sur une phiode trks courte). 
Afin de pallier ces contraintes et sous la pression des march6s 
(ventes en lot ou CtalCes), certains tleveurs ont choisi d'Ctaler 
les vClages (vClage d'automne et d'hiver). Dans certain cas, on 
peut alors assister B un dtplacement des troubles qui apparais- 
sent plus tat dans la saison. I1 faut noter Cgalement que les trai- 
tements et les soins pour les diarrhies sont moins bien dispen- 
sCs en CtC (ptriode de travail aux champs) qu'en hiver. Les 
vClages pratiquts en plein air intkgral prhentent dans certaines 
situations un avantage. 
Les facteurs de risque li6s h la conduite de 1'Clevage sont trbs 
nombreux. D'autres facteurs de risque peuvent exister et n'ont 
pas encore ttt pris en compte. La hiirarchisation de ces fac- 
teurs reste difficile tout comme pour certains d'entre eux la 
comprthension et leur mode d'action. 

3. EVOLUTION DU CONTROLE DES EDV 
Au cours d'un tpisode diarrh6ique dans un Clevage, I'urgence 
est de rtaliser en priorit6 un bilan sanitaire pour mettre en 
place une action immtdiate. Au-delB de cette demarche, les 
facteurs de risque sont analysCs et des mesures prkventives 
proposdes. Des bilans descriptifs (clinique et tpidimiolo- 
gique) et analytiques (au laboratoire et en Clevage) sont nCces- 
saires (Schelcher, 1998). 

3.1. ACTION CURATIVE 
Les traitements des EDV sont bases sur la rbhydratation orale 
ettou veineuse et l'antibiothtrapie. L'annte 1977 a t t t  mar- 
quee par I'apparition des rthydratants oraux dans le traitement 
de la dishydratation du veau diarrhkique. Cette technique a 
grandement amtliort le pronostic des EDV. 
Les pratiques de I'antibiothtrapie se sont peu B peu modifites. 
Les traitements en aveugle ont cCdC le pas B une dimarche rai- 
sonnte. Le choix de I'antibiotique est mieux codifit. Par 
ailleurs, on ne peut que dCplorer I'absence de molCcules 
ciblCes sur les cryptosporidies. Malheureusement, on constate 
l'absence friquente de traitements ttiologiques au sens strict. 
La forte privalence des enttrites virales ou parasitaires a relC- 
gut I'antibiothCrapie au rang de complCment de la rkhydrata- 
tion orale. En parallble, les thtrapeutiques adjuvantes (cyto- 
protection) ont pris de I'importance. 
La rehydratation orale et/ou veineuse permet dans la majorit6 
des cas de corriger la dkshydratation et I'acidose. Parfois cer- 
tains veaux sont acidosiques et non ddshydratks. Ce syndrome 
connu sous la dinomination de gastrclentCrites paralysantes 
trouverait son explication dans une accumulation sanguine de 
D lactate ayant une origine digestive (fermentation intestinale 
du lactose) (Schelcher et al., 1998). L'amClioration des 
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L'apparition de nouvelles infections dans I'Clevage (salmonel- 
lose, BVD) peuvent an6antir les progrks rkalids. Est-ce que 
les souches vaccinales correspondent aux souches pathogknes 
de terrain ? Est-ce que les essais de vaccination sur le terrain 
ont fait la preuve de leur efficacit6 ? 
Par ailleurs, l'adaptation de mesures vaccinales aux patho- 
gknes Cmergeants doit Ctre un souci constant de mCme que 
l'tvaluation d'efficacitk des vaccins d6veloppts lors d'essais 
cliniques contr6lis. 

4. CONCLUSIONS 
Les EDV sont souvent considirCes comme inevitables dans un 
Clevage. Depuis 25 ans, leur incidence est pratiquement la 
mCme. Certains Clevages se trouvent ptnalists certaines 
anntes sans explication apparente. Depuis 1975, les connais- 
sances concernant les EDV ont beaucoup progress6 B la suite 
des ttudes Cpidimiologiques et microbiologiques rCalisies. I1 
y aurait toutefois lieu de difinir d'autres facteurs de risque 
(infectieux ou non) et d'imaginer de nouveaux systkmes de 
prkvention. 
Des progrks ont CtC rCalisCs dans le domaine des connaissances 
thtoriques sans &Ire toujours accompagnCs d'une amilioration 
significative en Clevage en particulier dans la prkvention des 
EDV au-delh de 4 jours dans les Clevages h grands effectifs. 
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