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Introduction

Au mois de juin 2000, alors que Ia crise de la « vache folle » connaissait son apogée et
que la sécurité alimentaire de la viande bovine était remise en question par les
consommateurs, le gouvernement frangais décidait de renforcer P'inspection ante mortem,
c'est a dire le contrdle de I'état de santé des animaux avant leur abattage.

Bien que nécessaire, la surveillance sanitaire des animaux destinés 4 Ia consommation
au niveau de I’abattoir a rapidement semblé insuffisante, comme nous avons pu le constater
sur le terrain & Pabattoir de Migennes, dans I’Yonne, notamment en raison des conditions
pratiques de sa réalisation. C’est pourquoi il semble intéressant de réfléchir aux nouvelles
mesures envisageables pour améliorer I'information des Inspecteurs de la Santé Publique en
charge de I'inspection des animaux et des viandes & I'abattoir, notamment grice aux
informations épidémiologiques disponibles.

Avant d’aborder les mesures de surveillance sanitaire des animaux de boucherie, nous
étudierons dans un premier temps les divers dangers existants pour I’animal ou I’homme
consommateur, tout en nuangant le risque en fonction de la gravité et de la fréquence.
Certaines mesures existent actuellement au niveau de I’abattoir pour prévenir certains de ces
dangers.

Dans un second temps, aprés avoir présenté les organismes officiels chargés du
contrdle de la Santé Publique Vétérinaire, nous présenterons les données utilisées 3 I’heure
actuelle dans la surveillance sanitaire des animaux de boucherie. Nous détaillerons plus
particuliérement le systéme actuel d’inspection anfe mortem en abattoir en nous basant sur
notre expérience dans ce domaine, afin de montrer son intérét mais aussi ses limites.

Enfin, nous nous intéresserons dans une troisiéme partie aux évolutions envisageables
du systéme global d’inspection sanitaire, en étudiant comme exemple le cas particulier de la
filiere avicole et les adaptations des autres filiéres animales sur ce modéle. Bien que la
volonté des Pouvoirs Publics aillent dans ce sens, Ia réorganisation du systéme de contrdle, et
notamment la création d’un réseau sanifaire bovin, ne se fait pas sans heurts et demandera un

certain temps d’adaptation aux différents acteurs concernés.







Premiére partie :

De santé animale a Santé Publique

Les animaux d’élevage introduits dans la chaine alimentaire sont susceptibles d’étre
atteints par de nombreux agents pathogénes, dont une grande partie sont communs aux
animaux et & I’homme. Nous étudierons dans cette premigre partie les risques de transmission
de maladie & partir des animaux destinés 4 I’alimentation et des différents produits qui en sont
issus. Nous verrons aussi les principales conséquences de ces maladies, qui justifient les

mesures réglementaires prises 4 leur égard.




L La santé animale: une préoccupation

économique

En matiére de santé animale stricte, c’est-3-dire lorsque "on se limite 3 étudier les
maladies animales non transmissibles a ’homme ou sans conséquences sur la santé humaine,
le principal probléme posé est d’ordre économique. Les maladies animales peuvent en effet

avoir un impact trés néfaste, notamment sur la productivité et le commerce international,

I.1 Le risque de transmission de maladie animale

I.1.1. Rappels épidémiologiques

Les quelques notions qui suivent se rapportent aussi bien aux maladies animales
qu’humaines et sont indispensables & la compréhension des mécanismes pathologiques qui
Jjustifient les interventions des différents organismes nationaux et internationaux en matiére de

santé publique.

*Définition de Iépidémiologie :

L’épidémiologie est la science qui étudie dans des populations humaines,
animales ou végétales, les maladies ou les facteurs de santé [ 31 ]. Elle s’intéresse donc a tous
les phénomeénes de groupe et en étudie tous les facteurs de risques, par le biais de méthodes
statistiques.

Par la connaissance approfondie des maladies qu’elle nous apporte (sources
d’agents pathogénes, modes de transmission, facteurs de réceptivité...), I’épidémiologie est

un outil indispensable en matiére de prévention et de gestion des risques.
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*Contagiosité et transmissibilité

La notion de transmissibilité est beaucoup plus large que celle de contagiosité, qui ne
concerne que les maladies transmises par contact.

La transmission peut étre directe ou indirecte; dans ce dernier cas, elle nécessite un
intermédiaire : les denrées alimentaires animales peuvent &tre cet intermédiaire et servir de

véhicule & I’agent pathogéne.

*Risque et danger

I nous semble important de préciser ici la différence entre un danger et un risque.

Le danger est une notion qualitative; il est possible de répertorier les dangers
biologiques de fagon exhaustive pour une espéce donnée en faisant la liste de tous les agents
pathogénes capables de provoquer une maladie pour cette espéce. Le risque, au contraire, est
une notion quantitative : il correspond a la probabilité qu’un danger se produise.

Ainsi, il peut exister un grand nombre de dangers qui correspondent, du fait des
nombreux facteurs épidémiologiques intervenant dans I’apparition d’une maladie, 4 peu de

risques.

Nous nous intéressons dans cette étude aux maladies transmissibles indirectement, par
le biais des denrées alimentaires, ¢’est-a-dire soif que ’animal concerné est consommateur,
soit, dans le cas d’agents pathogénes trés transmissibles, que I’animal est mis en contact avec
cet agent par I'intermédiaire d’une denrée contaminée et servant de transporteur, Toutefois,

dans la plupart des cas, il existe d’autres voies de transmission.

On peut ainsi distinguer différentes classes de risques représentés par les denrées
animales :
= le risque épidémiologique, 1ié & la transmission d’une maladie d’un
animal 4 un autre :
~ par voie directe poar Panimal consommateur (maladie d’ Aujeszky,
parasitisme...)
- par voie indirecte, lorsque ’aliment, destiné & I’homme ou aux
animaux, potentialise la dissémination de ’agent pathogéne (cas du

virus de la fievre aphteuse ou de la peste porcine...). Cet aspect justifie

11
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les mesures de protection existantes dans les échanges internationaux de

denrées animales.

=  le risque de perte économique (directe ou indirecte). Les pertes sont
surtout importantes lorsque ’apparition de la maladie dans le troupeau entraine

I’abattage total de celui-ci (fievre aphteuse, peste , ESB).

= le risque zoonetique pour Phomme, qu’il soit 1ié 3 la consommation
(détournement des produits d’alimentation animale) ou 4 la manipulation, ou
encore, de facon indirecte, & la dissémination d’une maladie & caractére

zoonotique,

1.1.2. Produits animaux utilisés en alimentation animale .

L’utilisation de produits animaux en alimentation animale répond & une tradition de
valorisation des sous-produits (ou co-produits) d’abattage, et représente un débouché et une
source de revenus non négligeables pour les abattoirs. Autrefois, en effet, le cinquieme
quartier n’était pas pay¢ & I'éleveur mais devait couvrir les frais de transport des animaux et
d’abattage.

Les marges réalisées par les industries de la viande étant trés faibles, depuis une
vingtaine d’années, la commercialisation des co-produits s’était développée car on cherchait 3
rentabiliser au maximum I’abattage.

En outre, la consommation humaine d’abats ayant fortement régressé ces derniéres
années en raison d’un changement des habitudes alimentaires, le marché de 1’alimentation
animale est devenu un débouché primordial.

Mais ces produits sont soumis & une réglementation de plus en plus fournie et

restrictive que nous verrons plus loin.

*Définition des déchelts :

Les déchets animaux sont définis dans Iarticle 2 de I'arrété ministériel du 30
décembre 1991 relatif a la transformation des déchets animaux et régissant la production

d’aliments pour animaux d’origine animale, modifié plusieurs fois. II s’agit des carcasses ou
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parties d’animaux ou des produits d’origine animale non destinés a I’alimentation humaine en
P’état, 4 I’exclusion des déjections animales et des déchets de cuisine et de table.
On peut les classer en trois catégories :

=les cadavres d’animaux, qui représentent une masse de 165.000 tonnes
environ par an ; ils sont obligatoirement incinérés.

=les produits saisis ou reconnus impropres 4 la consommation humaine ; il
s’agit en ce qui nous concerne des viandes et abats d’animaux de boucherie et de volailles
saisis par les agents des services vétérinaires (environ 40.000 tonnes par an) ou triés par les
professionnels car non commercialisables.

=les déchets et sous-produits d’abattoir ; ce sont les déchets de parage obtenus
dans les abattoirs et dans les ateliers de transformation (découpe) et de fabrication. Les os
{10% du poids de la carcasse) représentent une masse de 350.000 tonnes par an.

Le sang, dont une grande partie n’est pas valorisée, peut étre considéré comme un déchet.

*Définition des co-produits :

La notion de co-produits, encore appelés cinquidme quartier, regroupe tous les
produits issus d’un animal, autres que la carcasse et non valorisés en alimentation humaine.
Cela comprend donc certains abats rouges(téte, moelle épiniére, foie de boeuf, poumons et
trachée, rate, thymus, testicules de bovins, mamelles et pieds) et blancs (tube digestif, vessie,
couenne du porc, sang des espéces aufres que le porc, graisses des abats), mais aussi les os,
les graisses, les cuirs, les phanéres...

La valorisation de ces co-produits dépend essentiellement des débouchés et utilisations
possibles. L’utilisation industrielle ou pharmaceutique peut étre assez intéressante mais ne
concerne que certains produits, et I’alimentation animale est un débouché moyennement

rentable mais concernant environ 600.000 tonnes de déchets par an.

En 1999, les déchets crus valorisables en alimentation animale, issus de bovins, porcs

et volailles, représentaient une masse totale de 2 557 000 tonnes [ 4 ].

*Modalités d’utilisation des produits animaux en alimentation animale :

=>Utilisation des produits saisis ou impropres 2 la consommation humaine
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Une partie de ces produits peut étre utilisée & 1’état cru pour I’alimentation des
animaux de parcs zoologiques, de ménagerie, les élevages de carnivores a fourrure et les
équipages et meutes de chiens. Cette commercialisation est soumise a autorisation par les
services vétérinaires.

Mais le principal débouché pour ces produits est I’industrie de fabrication d’aliments
pour animaux de compagnie ; ce secteur encore en développement met en effet sur le marché
chaque année en France 1.100.000 tonnes de produits humides et semi-humides et 600.000
tonnes de produits secs. Les viandes, abats et sous-produits utilisés dans cette production sont
issus de sources d’approvisionnement diverses : produits propres 3 la consommation humaine
mais sans débouché (sang, intestins, poumon, mamelle, ..), produits de qualité médiocre,
déclassés ou dont la date limite de consommation est dépassée, viandes séparées
mécaniquement de qualité bactériologique insatisfaisante et produits saisis ou impropres i la

consommation humaine.

= Utilisation des déchets de cuisine et de table (eaux grasses)
Les eaux grasses étaient largement utilisées autrefois pour 1’alimentation des porcs,

des sangliers et parfois des carnivores domestiques (chiens de meute et d’équipage).

=Utilisation des farines de viande et d’os
Les os et les carcasses sont des déchets intéressants sur le plan nutritionnel car ils
constituent une source de protéines et de minéraux (Ca, Mg, P) peu coiiteuse.
Le traitement thermique des différents déchets et des carcasses et cadavres d’animaux
est réalisé en équarrissage et aboutit 4 I’obtention de farines de viande et d’os.
Avant les interdictions liées au risque de transmission d’ESST, ces farines étaient

utilisées pour I’apport protéique alimentaire des ruminants, des volailles et des porcs.

I1.1.3. Maladies susceptibles d’étre transmises par le biais de

denrées alimentaires.

Pour que des denrées animales servent de véhicules & une maladie animale, un certain
nombre de facteurs doivent &tre regroupés :

=¥ animal abattu est malade, ou porteur de I’agent pathogéne, ou encore Ia

carcasse a été contaminée au cours du processus d’abattage par contact avec la

carcasse d’un animal malade,
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=1a pathologie ou le portage sain n’est pas repéré(e) lors de P’inspection ante

mortem ni post mortem,

=P agent pathogéne est résistant aux procédés de conservation et présent & une

dose infectante,

=il est présent dans les tissus utilisés pour ’alimentation animale,
=P’ingestion est la ou une des modalités d’infection,

=]’animal consommateur est sensible a la maladie.

On retrouve d’ailleurs les mémes facteurs pour les zoonoses, le consommateur final
étant alors I’homme.

En matiére de santé animale, la probabilité que tous ces facteurs soient réunis est assez
faible. La liste de maladies potentiellement transmises par les denrées animales est donc
théorique et certaines de ces maladies représentent plus un danger potentiel qu’un véritable

risque, car elles ne sont que trés rarement transmises par voie alimentaire.

*Les maladies bactériennes

=>Fiévre charbonneuse : la fransmission est le plus souvent indirecte, par ingestion d’aliments
contaminés (herbe souillée par la terre polluée dans les « champs maudits »), notamment les
aliments du bétail préparés 4 partir de matiéres premidres contaminées; les carnivores
peuvent se contaminer en consommant des viandes infectées (cadavres...). Des foyers

peuvent apparaitre dans des zones a priori saines lors d’importation d’aliments contaminés.

= Salmonellose: il existe de nombreuses souches différentes de salmonelles, plus ou moins
spécifiques . Bien que la contamination par voie alimentaire soit prédominante, c’est plus
souvent le fait d’aliments contaminés a posteriori, notamment au cours de la premiére
transformation : nous envisagerons donc cette maladie plutét dans le cadre des dangers pour

le consommateur humain.
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=>Brucellose: la transmission indirecte par le biais d’aliments contaminés est possible. Ainsi,
les porcs et les chiens peuvent &tre infectés par Brucella melitensis , B. abortus et B. suis en
consommant des déchets issus d’animaux infectés ou par exemple dans le cas du chien, le
placenta d’une vache ayant avorté. Les porcs représentent des « cul-de-sac»
épidémiologiques et la transmission & d’autres espéces est tout a fait improbable. Les chiens
et chats infectés peuvent avoir des manifestations cliniques et ainsi disséminer les bactéries
dans le milieu extérieur .Les brucella résistent 4 Ia congélation, ainsi qu’aux procédés de
charcuterie (salaison, fumage) et on peut les retrouver assez longtemps dans différents

produits 2 base de viande. La cuisson les détruit facilement.

=>Tuberculose: la contamination par ingestion de produits animaux virulents est possible mais
trés peu probable, car la dose infectante par voie orale est trés élevée (plusieurs millions de
bacilles alors que 5 suffisent par voie respiratoire pour infecter un veau [ 8 J). De plus, les
quantités de bacilles présents dans les tissus, méme en phase de bactériémie, restent assez

faibles.

=Paratuberculose : bien que théoriquement possible par le biais d’eaux grasses données aux
suidés, la transmission de cette maladie par les denrées animales est fort improbable, car
I’agent causal (Mycobacterium paratuberculosis) est rarement présent dans les tissus utilisés

et détruit facilement par la chaleur,

*Les maladies virales

=Fitvre aphteuse. La transmission indirecte par le biais de denrées alimentaires est un des
nombreux modes de contagion. Les viandes et sous-produifs représentent de plus un véhicule
permettant la diffusion du virus. C’est un probléme capital car des contaminations
intercontinentales ont déja été déplorées lors de commerce de viandes congelées. Les viandes
et abats réfrigérés et congelés dés I’abattage conservent en effet leur virulence pendant des
mois. Bien que la maturation lactique et la baisse de pH qui en résulte assure I’inactivation du
virus, celui-ci reste actif au niveau des ganglions, des caillots sanguins, des graisses et des
viscéres. De méme, les produits carnés a base de porc, notamment les produits de charcuterie
crus et salés restent virulents trés longtemps (190 jours pour la charcuterie). Enfin, les eaux

grasses distribuées aux porcs représentent un grand risque épidémiologique [ 13 ].
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=Maladie vésiculeuse des suidés : cette maladie ressemble beaucoup 2 la fiévre aphteuse bien
que moins contagieuse et avec un taux de mortalité insignifiant . Les eaux grasses peuvent
étre a I’origine de la contamination et assurer ainsi I’importation de la maladie dans un pays

indemne.

=Peste porcine afficaine : I'importance des produits de charcuterie par I’intermédiaire des
eaux grasses dans la diffusion du virus est fondamentale et peut étre lIa cause de I’introduction
du virus en zone indemne. Les produits issus de pores infectés, méme destinés a la

consommation humaine, sont des facteurs de diffusion de la maladie & grande distance.

=Peste porcine classique : elle présente les mémes risques de diffusion par Ie biais des eaux

grasses que la PPA ; le virus peut résister jusqu’a trois ou quatre mois dans les jambons.

=Peste bovine et peste des petits ruminants : la contamination par voie digestive est possible
mais réduite. La trés grande contagiosité de ces maladies impose tout de méme qu’on ne
néglige pas cette possibilité de diffusion du virus, détruit trés rapidement dans le milieu
extérieur mais résistant dans les produits congelés ou réfrigérés. Les porcs peuvent s’infecter
par consommation de déchets et représenter alors un réservoir et une source de virus pour les

ruminants .

=Maladie d’Aujeszky : la transmission indirecte est possible ; en particulier, les carnivores
peuvent se contaminer par ingestion d’abats et/ou de viandes de porc cru(e)s. Cependant, les
chiens et les chats ne peuvent pas transmetire le virus 3 d’autres especes et ne participent

donc pas au cycle épidémiologique de cette maladie.

=>Rage : cetle zoonose majeure n’est que trés rarement transmise par voie alimentaire dans les
conditions naturelles, mais la contamination par ingestion est envisageable et possible ; on
utilise d’ailleurs cette modalité pour vacciner le renard en lui donnant des appéts contenant le

virus rabique modifié [32]. La cuisson détruit facilement le virus.

*Les ESST

=ESB: il est maintenant établi que la transmission se fait essentiellement par voie

alimentaire, par I’intermédiaire de farines de viandes contamindes: certains carnivores
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peuvent aussi se contaminer en ingérant de la viande (cas sur des chats et des grands félins au

Royaume-Uni) et 'ESB est surtout une zoonose majeure.

=Tremblante : ]a transmission selon les mémes modalités que ’ESB est possible ; les études
menées au Royaume-Uni ont d’ailleurs abouti a ’hypothése selon laquelle I’émergence de
I’ESB était due & I'ingestion par des bovins de farines de viandes contaminées par des

cadavres d’ovins atteinis de tremblante.

*Les maladies parasitaires

La plupart des parasites ont un cycle épidémiologique qui fait intervenir un héte
définitif (hébergeant la forme adulte) et un hote intermédiaire (hébergeant la forme larvaire).
Le risque pour le consommateur consiste & s’infester en ingérant des larves présentes dans les
denrées animales, susceptibles de se transformer en adulte. Le parasitisme ne se transmet

donc pas en régle générale entre deux animaux de la méme espéce par la voie alimentaire.

=Echinococcose banale ou hydatidose : I’échinococcose larvaire se rencontre chez les
ruminants, les porcs et parfois les équidés. Les carnivores, qui sont les hotes définitifs du
tenia échinocoque (Echinococcus granulosus) peuvent se contaminer par ingestion de foie

et/ou de poumon présentant des kystes hydatiques.

=>Cysticercose hépatopéritonéale : elle est due a Cysticercus tenuicollis, larve de Twnia
hydatigena, chez les ruminants et parfois chez le porc et & Cysticercus pisiformis, larve de
Tenia serrata, chez les lagomorphes. Dans les deux cas, le danger existe pour le chien, qui est
I’ hote définitif de ces deux parasites. Il peut se contaminer par ingestion de foie ou de
péritoine parasité (boules d’ean).

Les kystes hydatiques sont détruits par la cuisson et les différents procédés de conservation.

=Cysticercose musculaire du mouton : elle est due & Cysticercus ovis, qui est la larve,
enkystée dans les muscles des ovins, d*un parasite du chien : Taenia ovis. Les cysticerques
évoluent et se calcifient, formant ainsi des tissus fibreux réactionnels. Le chien peut se

contaminer en ingérant de la viande crue.
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1.2 Impact économique des maladies animales

L2.1. Caractére exponentiel de la contagiosité

Les méthodes d’utilisation des produits animaux en alimentation animale peuvent
favoriser la diffusion d’un éventuel agent pathogéne, car par le biais de I’industrialisation et
de I’internationalisation des échanges, un animal malade peut théoriquement &tre recyclé en
aliments distribués a beaucoup d’animaux. Ce risque de transmission de maladies dépend tout
de méme de la résistance de I’agent pathogéne aux traitements auxquels sont soumises les
denrées, et de la dose infectante nécessaire au développement de la maladie chez I’animal

consommateur.

*Exemple de Uencéphalopathie spongiforme bovine

D’aprés les études épidémiologiques mendes sur cette maladie, le recyclage de
carcasses de bovins infectés par le prion, agent de ESB, dans le circuit de production de
farines de viandes et d’os (FVO) en équarrissage est probablement & Porigine du
développement exponentiel de Ia maladie en Angleterre. De méme, dans les autres pays
européens ol cette pathologie est apparue au sein du cheptel bovin, il semble que I’origine de
la contamination soit I’utilisation de FVO importées du Royaume-Uni dans 1’alimentation du
bétail.

Alors que les premiers cas sporadiques d’ESB sont apparus au Royaume-Uni en 1985,
la maladie avait déja atteint 163.000 bovins dans ce pays en octobre 1996 [ 6 ] et continuait de
s’étendre en touchant notamment Ia France, la Suisse, le Portugal, 'Trlande. ..

L’ESB touche principalement des vaches de race laitiére, ce qui appuie I’hypothése de
la transmission par voie alimentaire, puisque ces animaux sont nourris avec des aliments
complémentés en protéines d’origine animale. De plus, la grande résistance du prion 4 la
chaleur a probablement permis la contamination des farines de viandes et d’os malgré le
traitement appliqué aux matiéres premiéres. C’est pourquoi les normes de traitement
thermique ont été modifiées & la hausse par la suite, par mesure de précaution, sans qu’on ait

pour autant de certitude de la destruction totale du prion,

Le risque lié aux denrées alimentaires est de plus fortement amplifié par

I'internationalisation des échanges, qui autorise, si les conditions sanitaires établies ne sont
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pas parfaitement respectées, I’apparition d’un agent pathogéne dans un pays qui en était

indemne.

*Exemple de la fiévre aphteuse

L’épidémie de fidvre aphteuse qui s’est déclarée au début de ’année 2001 en
Angleterre illustre bien le danger représenté par 'utilisation de denrées animales pour
I’alimentation des animaux. Ainsi, la simple utilisation de denrées non traitées dans des
conditions suffisantes 3 la destruction du virus dans un élevage a eu pour conséquence la
contamination de tout le pays, avec, en pic épidémique, plus de 50 nouveaux foyers chaque
jour, et la destruction de 10% du cheptel.

Le Royaume-Uni a perdu le titre de pays indemne de fiévre aphteuse et, si les mesures
de protection prises n’avaient pas été efficaces, les pays voisins auraient pu étre touchés de ia

méme mani¢re, et subir les treés lourdes conséquences économiques de cette maladie.

1.2.2. Impact économique direct : baisse de production et/ou
mortalité

Certaines maladies animales sont particuliérement préoccupantes car elles ont des
conséquences graves sur le cheptel ; elles font généralement I’objet de mesures de précaution

et de police sanitaire importantes.

*Les maladies a contagiosité élevée

Elles figurent sur la liste A de I’OIE et ’agent causal en est généralement un virus;
leur surveillance nécessite un échange d’informations international et exige une coordination

de la prophylaxie a 1’échelle mondiale.

= cas de la figvre aphteuse: cette maladie constitue un véritable fléau
économique en raison de son extraordinaire contagiosité (90 a 100%). Son importance
économique tient aussi au taux élevé de morbidité (65 & 70% du cheptel en moyenne), au taux
de mortalité qui peut éire trés élevé chez les jeunes animaux, aux avortements et aux séquelles

graves qui font que I’animal apparemment guéri est une non-valeur économique (surinfection
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des aphtes, d’oli amaigrissement, pertes en viande, baisse de production lactée, incapacité
d’allaiter, complications de mammites).

De plus, les mesures d’abattage imposées pour les animaux des espéces sensibles
présents dans un élevage ol la maladie se déclare sont cofiteuses pour I’état qui les financent
et pour I’éleveur qui, bien qu’indemnisé, perd toute la valeur génétique de son troupeau.

La maladie vésiculeuse des suidés présente un risque moindre, mais la morbidité est
proche de 100% et les symptdmes sont 4 I’origine de baisse de croissance et de maigreur ; elie
pose surtout un gros probléme de diagnostic car elle est trés proche cliniquement de la fidvre

aphteuse, ce qui justifie les mesures prophylactiques prises 4 son encontre.

= cas des pestes porcines : la forme classique et la forme africaine, bien que
d’étiologies différentes, se ressemblent en tous points sur le plan clinique et lésionnel. On
peut distinguer une forme aigug d’allure épizootique associant une atteinte générale fébrile a
des symptomes de localisation variée et provoquant une mortalité élevée, et des formes moins
caractéristiques d’allure enzootique, pouvant apparaitre sous des manifestations diverses telles
que froubles de la reproduction et baisse des performances zootechniques avec ou sans

augmentation de la mortalité. Dans tous les cas, les pertes induites sont trés importantes.

*Les maladies & pertes de production élevées

En France , les deux principales maladies ayant eu un fort impact économique sont la
tuberculose et la brucellose, qui sont de plus des zoonoses majeures. Le caractére zoonotique
est d’ailleurs un des facteurs de perte économique car il entraine des saisies de denrées. De
plus, on peut ajouter aux pertes directes de production le cofit des interventions vétérinaires et
des frais médicaux dans les cas de transmission & I’homme.

Ces deux maladies évoluent sous forme chronique chez de nombreuses espéces et leur
répartition géographique est mondiale, ce qui ne facilite pas leur éradication.

Leurs répercussions économiques sont considérables, et ont justifié 1’organisation 3
’échelon national de mesures de police sanitaire au coiit élevé mais qui portent aujourd’hui
leurs fruits.

=cas de la tuberculose : les pertes sont liées aux saisies de viande a ’abattoir
(saisie partielle ou totale en cas de forme évolutive, rare A Iheure actuelle), a

’amaigrissement et  la baisse de production lactée, et aux restrictions a I’exportation. Avant
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Papplication des mesures de lutte en France, les pertes annuelles étaient estimées a 3% de la
production bovine globale.

=>cas de la brucellose : les pertes sont essentiellement liées 2 la reproduction :
probléme de stérilité, avortements, non-délivrances compliquées en métrites, mammites et

baisse de production lactée [18].

1.2.3. Impact é&économique indirect: restrictions a 1Ia

commercialisation

11 est de la plus haute importance, pour un pays exportateur de viande ou de produits
d’origine animale, de se munir d’un programme efficace de prévention et d’éradication des
maladies animales, notamment pour celles inscrites a la liste A de ’OIE.

Quant un foyer se déclare, en effet, les mesures d’éradication requises d’une part
(abattage total et destruction des troupeaux infectés) et Iinterdiction éventuelle des
exportations de viande et d’animaux vivants d’autre part, ont des conséquences économiques

trés graves.

La réglementation des échanges internationaux d’animaux et de produits d’origine
animale est reprise dans le Code zoo-sanitaire international, qui distingue deux groupes de
maladies, correspondants aux listes A et B de I’Office international des épizooties. [annexe 1]

La liste A comprend des maladies transmissibles qui ont un grand pouvoir de diffusion
et une gravité particuliére, capables de s’étendre au-dela des fronfiéres nationales. Leurs
conséquences socio-économiques et sanitaires peuvent étre graves et Iincidence sur le
commerce international des animaux et des produits animaux est importante. Toutes ne
rentrent pas dans le cadre de notre étude, mais on trouve dans cetfe liste la fi¢vre aphteuse, la
maladie vésiculeuse du porc et les pestes porcines classique et africaine, pouvant étre
transmises par 1’intermédiaire de denrées alimentaires.

La liste B regroupe des maladies transmissibles considérées comme importantes au
point de vue socio-économique et/ou sanitaire pour les économies nationales et dont les effets
pour le commerce international des animaux et des produits animaux ne sont pas négligeables.
On y refrouve entre autres la maladie d’Aujeszky, la fidvre charbonneuse, la tuberculose, la

brucellose, la figvre Q, la trichinellose, Ia cysticercose,...
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Pour pouvoir exporter des animaux vivants et/ou des denrées animales ou d’origine
animale, les pays exportateurs doivent remplir certaines conditions sanitaires et notamment
étre indemnes des maladies inscrites 2 la liste A de ’OIE (ce qui est précisé sur les certificats
vétérinaires pour 1’exportation).

Lors de la récente crise liée 2 I’apparition de I’épidémie de fiévre aphteuse au
Royaume-Uni, les mesures de protection décidées par la Commission européenne
comportaient entre autres I’interdiction d’exporter tous les animaux vivants des espéces
sensibles & la fidvre aphteuse et certains produits ou denrées animales. Les conséquences
socio-économiques pour des pays fortement exportateurs sont considérables.

En France, un an aprés cette épidémie et 1’élimination des quelques foyers déclarés,

I’exportation de pores vers la Corée restait toujours interdite.

1.3 Evaluation du risque actuel

1.3.1. En abattoir : notion de haut risque et faible risque

L’arrété ministériel du 30 décembre 1991 fixe les conditions d’utilisation des

différents déchets animaux.

La classification des déchets se fait sur la notion de matiéres a haut risque et matires a
faible risque. Cependant, depuis la mise en place de mesures de lutte contre
I’encéphalopathie spongiforme bovine & I’abattoir, cette dichotomie est compliquée par la

notion de matériels & risque spécifié :

*Notion de Matériels a Risque Spécifié (MRS) :

Dans le cadre des mesures prises pour lutter contre le risque de transmission des
encéphalopathies spongiformes subaigués transmissibles, on a défini d’abord les ASB (abats
spécifiés de bovins). Cela intéresse en priorité les risques pour I’homme , mais permet aussi
de limiter les risques de contamination des animaux. On parle désormais de MRS, ce qui

inclut les ASB, mais aussi d’autres tissus de bovins tels que le rachis ainsi que I’équivalent
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pour les ovins et les caprins [annexe 3]. Il s’agit par définition exclusivement de matériels
provenant de ruminants.

Les organes concernés sont les parties de ’animal (bovin, ovin ou caprin) susceptibles
d’étre porteuses de ’agent transmissible non conventionnel (ATNC) responsable de I’ESB ou
de la Tremblante; les risques varient en fonction de I"espéce et de ’ge . La liste des MRS a
ét¢ modifiée plusieurs fois déja par adjonction de nouveaux organes, notamment suite a des
avis donnés par I’AFSSA sur le risque potentiel de transmission de 'ESB par 1’élément en
question. Certains organes sont retirés par précaution chez tous les bovins quel que soit leur
age(rate, intestins) parce que la présence d’éléments lymphatiques augmente les risques de
portage du prion a ce niveau.

La liste comporte aussi les viandes et issues d’animaux ayant obtenu un résultat positif
au test rapide de dépistage de I’ESB, ainsi que d’animaux de plus de trente mois non soumis
au test.

Tous ces déchets sont systématiquement retirés de la consommation au niveau de
I’abattoir (retrait sur la chaine par les ouvriers de I'abattoir ou par les agents des services

vétérinaires) et envoyes vers I’équarrissage avec les matiéres & haut risque.

*Classification des déchets animaux :

=Matiéres 4 haut risque : les déchets animaux susceptibles de présenter des risques
sérieux pour la santé des personnes ou des animaux, énumérés en annexe 1 de I’arrété du 30
décembre 1991 [amnexe 2], ainsi que les mélanges de matiéres a faible risque avec des
matiéres & haut risque.
En regard des mesures de prévention de I’ESB, ces matiéres recouvrent donc [4 ] :
- les cadavres d’animaux morts naturellement, abattus dans le cadre d’un
abattage total de troupeau atteint d’ESB ou abattus d’urgence pour cause de
maladie ou d’accident
- les saisies sanitaires
- les matériels a risque spécifié
- les bovins de plus de trente mois non soumis au test rapide de détection de
I’ESB

- les animaux atteints d’ESB
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Ces déchets sont obligatoirement éliminés par incinération . La destruction comporte
deux étapes : la transformation en farines animales, puis I’incinération de ces farines. On
distingue des déchets et farines a trés haut risque, pour lesquels le risque de transmission de
P’ESB est avéré, et des déchets et farines a haut risque. I1 existe quelques différences dans le

traitement, notamment la possibilité de stockage des déchets 3 haut risque.

=Matiéres 4 faible risque : les déchets animaux n’entrant pas dans la liste des matiéres
& haut risque, c’est-a-dire les produits saisis impropres & la consommation humaine, les
déchets et les sous-produits, ne présentant pas de risque sérieux de propagation de maladies
transmissibles aux animaux ou a ’homme . S’ajoutent a cette liste :

-le revétement cutané, le sang et les phanéres d’animaux abattus non soumis 3
I’inspection post-mortem,

~les produits dont la date limite de consommation est dépassée (sur autorisation des
services vétérinaires)

~les déchets de préparation des poissons, utilisés en fabrication de farines de poisson,

ainsi que les poissons péchés dans ce but.

Les matiéres & faible risque peuvent entrer dans la production d’aliments pour
animaux, de produits techniques et/ou pharmaceutiques ; elles sont transformées dans un
€tablissement de transformation 2 faible risque agréé, en farines et graisses de cuisson,

Le traitement appliqué doit permettre I’élimination de tout risque pathogéne ; il s’agit
donc d’une stérilisation, réalisée 4 une température supérieure & 133°C pendant 20 minutes
sous une pression de 3 bars, sur des fragments de taille inférieure 3 5 cm de diamétre ; dans
ces conditions, le prion, agent responsable de ’'ESB, est théoriquement détruit.

De plus, les produits finis (farines) doivent répondre 4 des normes microbiologiques
(annexe 2 de P'arrété du 30 décembre 1991), valables aussi pour les aliments destinés aux

animaux de compagnie.
Cette classification des déchets et leurs conditions d’utilisation en alimentation

animale permettent d’éliminer en grande partie les risques de transmission d’agents

pathogénes par voie alimentaire.
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1.3.2. Restriction de P’utilisation des déchets en alimentation

animale

La réglementation concernant les aliments pour animaux produits & partir de denrées
animales est a I’heure actuelle trés restrictive. Elle s’intéresse aux matiéres premiéres
utilisables, aux conditions de préparation des aliments et aux espéces auxquelles ceux-ci
peuvent &tre distribués.

L’arrété du 30 décembre 1991 susvisé et Parrété du 2 mai 1994 fixant les conditions
sanitaires de préparation des aliments pour animaux de compagnie sont les deux principaux

textes refenus.

* viandes et abats saisis ou impropres a la consommation humaine utilisés a Pétat cru

Le décret n° 71-636 du 21 juillet 1971, texte réglementaire de base en matiére
d’inspection sanitaire, précise en son article 11 que les produits d’origine animale destinés 4
’alimentation animale sont soumis aux mémes régles que les produits destinés 2
I’alimentation humaine, sauf dérogation.

Bien siir, il existe des dérogations, dont la possibilité d’utiliser des produits saisis ou
déclarés impropres 4 la consommation humaine pour la fabrication d’aliments pour animaux.
L’arrété du 1* mars 1973 relatif & la cession et 'utilisation des denrées animales ou d’origine
animale impropres a la consommation humaine pour la fabrication des produit destinés &
! ‘alimentation des animaux de compagnie propose en annexe une liste de denrées utilisables
dans ce cadre [annexe 4]. Cette utilisation est cependant soumise a autorisation des services
vétérinaires, et notamment du vétérinaire inspecteur ayant prononcé la saisie. En pratique, les
produits saisis pour motif infectieux, pour résultat bactériologique défavorable, pour maladie
parasitaire transmissible & ’homme et & I’animal, ainsi que les abats ou viandes putréfiés ne
seront en aucun cas livrés a ’alimentation animale.

De plus, P'utilisation de produits saisis a 1’état cru, quelle que soit Pespéce dont ils
proviennent, est interdite pour I’alimentation des porcins, afin d’éviter les risques de
contamination par les virus de la fievre aphteuse et de la peste porcine (arrété ministériel du
22 mars 1985). De la méme maniére, pour &viter les risques de fransmission de la maladie
d’Aujeszky, les produits saisis issus de porcins ne peuvent étre livrés 3 P’état cru pour les

carnivores domestiques
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*utilisation des eaux grasses

Autrefois largement utilisées pour nourrir les porcs, les eaux grasses sont connues pour
présenter un grand risque de propagation de maladies infectieuses trés contagieuses, comme
la fievre aphteuse, la peste porcine et la maladie vésiculeuse des porcs.

Par conséquent, cette utilisation a été interdite pour les porcins et carnivores
domestiques par Parrété du 22 mars 1985, mais des dérogations peuvent &tre accordées si les
produits sont soumis & un traitement thermique en autoclave (1 heure & 100°C au moins)
assurant la destruction de potentiels agents pathogénes et transportés dans des récipients

étanches.

*utilisation des protéines d’origine animale (dont FVO)

En raison du risque évoqué précédemment de transmission de ’ESB par le biais de
I’alimentation, les farines de viandes et d’os ont ét¢ interdites dans ’alimentation des bovins
en 1994. Cette interdiction a ét€ élargie a tous les ruminants en 1996 et finalement a tous les
animaux dont Ia chair est destinée 3 la consommation humaine par arrété ministériel du 14

novembre 2000 .

En raison des risques de transmission de maladie, dés octobre 2000, 1a Commission
européenne proposait d’exclure de la chaine alimentaire les matiéres animales déclassées. Le
réglement n° 1774/2002 du 3 octobre 2002 établissant des régles sanitaires applicables aux
sous-produits animaux non destinés & la consommation humaine , interdit totalement e
recyclage des sous-produits animaux déclassés dans la fabrication d’aliments pour animaux.
La principale conclusion des différents avis émis par le comité directeur est en effet que les
produits dérivés d'animaux déclarés impropres a la consommation humaine a Ia suite d'une
inspection sanitaire ne doivent pas entrer dans la chaine alimentaire.

Les seules matiéres premiéres animales autorisées seront donc désormais les produits
issus d’animaux déclarés propres & la consommation humaine, aprés application d’un
traitement appropri€é.

Cette mesure réduit davantage les risques de transmission de maladies ainsi que les
risques de présence de résidus ou de polluants (dioxine) dans les aliments pour animaux, qui

représentent en fin de chaine alimentaire une menace pour les aliments destinés 4 la
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consommation humaine. C’est donc dans un souci global de santé publique qu’un tel

réglement a été adopté.

1.3.3. Persistance éventuelle du risque

D’aprés ce que 1’on vient de voir, les risques de transmission de maladies animales par
la voie alimentaire sont fortement diminués dans les conditions actuelles de traitement des
produits et de destination autorisée des aliments.

Les produits finis et les usines qui les élaborent sont soumis en permanence a des
contrfles hygiéniques et bactériologiques afin de s’assurer de la parfaite innocuité des
aliments.

On peut cependant définir trois types de risque, liés au non respect de la

réglementation :

*Le mélange de matiéres a haut risque et a faible risque :

Afin d’éviter que des matiéres & haut risque soient mélangées avec des matiéres &
faible risque et transformées en tant que telles, la réglementation prévoit la dénaturation des
produits a I’aide d’un colorant (tartrazine, bleu de méthyléne...) avant leur sortie de Iabattoir.

Cette teinfure doit encore &tre visible dans les farines obtenues a 1’équarrissage.

*Le détournement d’aliment ou les confaminations croisées :

Alors qu’on ne devrait théoriquement pas trouver de nouveaux cas de vache folle sur
les bovins nés aprés I’interdiction d’utiliser les FVO dans leur alimentation, plusieurs cas ont
déja été renconirés sur de tels animaux, dits « naif » (né aprés Dinterdiction des farines).
L’hypothése la plus probable sur I’origine de I’infection serait la contamination des aliments
distribués a ces animaux et ne contenant effectivement pas de farines, au niveau de Pusine,
par des aliments destinés & d’autres espéces et comportant des FVOQ. ¢’est pourquoi la
décision a ét€ prise d’interdire ces dernidres pour toutes les espéces de rente.

De plus, au sein d’un élevage ot I’on retrouve des animaux d’espéces différentes
(bovins et porcs ou volailies par exemple), les mélanges d’aliments ou la distribution 2 une

espéce d’un aliment destiné 4 une autre sont fréquents.
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*Le non respect des dispositions réglementaires en matiére de traitement des déchets :

C’est un traitement insuffisant ne répondant pas aux régles sanitaires qui a permis
Papparition de la fiévre aphteuse au Royaume-Uni au début de I’année 2001 dans un élevage
de pores.

On retrouve le méme type de risque avec des farines de viande qui ne seraient pas

traitées dans des conditions assurant la destruction du prion de ’ESB.

On ne peut donc pas occulter fotalement les risques en considérant que, dans les
conditions précises définies par la réglementation, les denrées animales ne peuvent pas
véhiculer d’agents pathogénes pour les animaux. C’est pourquoi il reste primordial d’éliminer
les dangers le plus t6t possible, de préférence avant que I’animal n’entre dans le processus de
premiére transformation & ’abattoir, d’autant plus que certaines maladies sont plus facilement

détectables avant la mort qu’aprés (fiévre aphteuse, ESST...).

Finalement, on comprend aisément que les préoccupations en matiére de santé
publique, examinées dans la prochaine partie, concernent non seulement les denrées destinées
a la consommation humaine, pour les motifs que nous allons voir, mais aussi celles destinées
a |’alimentation des animaux, et ceci pour plusieurs raisons :

= il y a autant de danger pour le manipulateur dans le cas de denrées destinées a

1’alimentation humaine que dans le cas de denrées destinées & ’alimentation animale

= les animaux peuvent servir de relais ou d’héte intermédiaire lors de cycle

parasitaire et entrainer la contamination de ’homme

= un produit destiné a I’alimentation animale peut éire ingéré par I"homme

(volontairement ou par accident) et doit donc étre indemne et exempt de risque pour

celui-ci.
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. Impacts de la santé animale en Santé Publigue

Pendant longtemps, seules quelques zoonoses d’origine alimentaire, comme la
brucellose, la trichinellose, ou Ia listériose plus récemment, faisaient I’objet d’une attention
particuli¢re de la part des instances en charge de surveiller les maladies communes aux
hommes et aux animaux. Cette aftitude ne s’est modifiée que depuis quelques années, avec
I’émergence ou la mise en évidence de nombreux agents pathogénes portés par les animaux,
parfois sans conséquences cliniques, mais dangereux pour ’homme consommateur. Nous
verrons aussi dans cette partie que les maladies animales peuvent représenter un risque
professionnel sérieux pour les persornes en contact avec les animaux ou avec les denrées

animales.

II.1 De I’éleveur au consommateur : différentes classes de risque

I1.1.1.Diagramme type des filiéres

Tout animal, destiné 4 I’abattage pour la production de viande, peut présenter des
risques sanitaires pour I'homme & différentes étapes de la filiére. Un certain nombre de
contaminants biologiques (bactéries, virus, parasites) et chimiques (résidus, polluants
chimiques de I’environnement) sont en effet susceptibles d’étre transmis 4 ’homme & partir
des animaux d’élevage ou des produits qui en sont issus [2]. Nous nous intéresserons donc
essentiellement au risque alimentaire, pour la gestion duquel les connaissances sanitaires sur
les animaux avant leur abattage sont essentielles, mais aborderons aussi les risques

représentés pour les personnes en contact avec ces animaux avant ou pendant I’abattage.

*Classification des animaux destinés a la consommation humaine

On retrouve cette classification dans 1article 1 du Décret 71-636 du 21 juillet 1971 ;
les « animaux dont la chair est destinée & étre livrée au public en vue de la consommation »

sont ;
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=Les animaux de boucherie : bovins, bisons, ovins, caprins, porcins et équins
vivant a 1’état domestique
=>Les volailles : oiseaux vivant 3 1’état domestique (y compris les autruches)
=L.es lapins domestiques
=>Le gibier
=>Les produits de la mer et d’eau douce
Notre étude concerne principalement les deux premicres catégories, qui sont trés
largement prépondérantes dans ’alimentation des frangais, bien que la consommation de

gibier et de nouvelles espéces d’élevage (autruche, kangourou) soit en développement.

*Schéma d’une filiere viande

La figure n°1 montre les différentes interactions entre les trois niveaux de la filiére que

sont I’élevage, I’abattoir et le consommateur.

Au niveau de Pélevage, les différents infrants (aliment, médicament, personne ou
animal) constituent des facteurs de risque 3 la fois pour 1’animal (diffusion d’agent
pathogéne), pour ’éleveur (agent zoonotique) et en bout de chaine pour le consommateur
final . Les maladies des animaux & caractére zoonotigue, transmissibles par contact ou

inhalation, sont a I’origine du risque professionnel pour I’éleveur.

Au niveau de Pabattoir, les risques sont concentrés, pour deux raisons essentielles :
= les opérations d’abattage et de fransformation présentent de nombreuses
possibilités de contamination des denrées,
= les produits alimentaires issus de cette transformation, du fait de I’évolution
industrielle des filiéres, s’adressent & un trés grand nombre de consommateurs.
De plus, les animaux et leurs produits représentent un risque de transmission de
maladies professionnelles, par manipulation ou inhalation, aux ouvriers d’abattoir et aux

bouchers.
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Au niveau de la consommation, les risques représentés par les denrées animales sont
nombreux et variés (intoxications, infections, toxi-infections, ...) , et variables en fonction des
caractéristiques du consommateur. Ainsi, 1’émergence de pathologies humaines i
immunodéficience (VIH) fait augmenter les risques d’intoxication alimentaire sur des
individus rendus plus fragiles ; de la méme maniére, les enfants, les personnes Agées et les

femmes enceintes sont généralement plus a risque que le reste de la population.

11.1.2.Les zoonoses

*définition du terme « zoonose »

Les zoonoses sont les infections et infestations (parasitaires) qui se transmettent
naturellement des animaux vertébrés a ’homme et inversement,
Cette définition, simple et succincte, ne suffit pas a saisir tous les aspects du probléme.
Ainsi , on peut classer les différentes maladies en fonction des espéces cibles. On distingue
alors [ 33 ]:
=des maladies strictement humaines (rougeole, oreillons..).
=des maladies strictement animales (peste porcine, myxomatose...)

Ces deux premilres catégories ne sont pas des zoonoses.

=des maladies communes aux hommes et aux animaux. La listériose ou le
botulisme font généralement partie de cette catégorie, car I’homme et I’animal ne se
transmettent pas la maladie mais s’infectent a4 partir du méme réservoir tellurique .
Exceptionnellement, la listériose peut tout de méme étre considérée comme une zoonose
alimentaire au sens strict, comme nous le verrons plus loin.

=des maladies naturellement inter-transmissibles entre ’homme et I’animal,
qui sont les zoonoses a proprement parler : la tuberculose, la brucellose, la figvre de la vallée
du Rift,...

*Classification des zoonoses

Les zoonoses peuvent étre classées selon différents critéres épidémiologiques :
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=>Classification en fonction du cycle épidémiologique: on distingue les
orthozoonoses, pour lesquelles la transmission est directe, de 1’animal a I’homme ou vice-
versa (rage, tuberculose), les phérozoonoses, qui font intervenir un arthropode vecteur de
I’agent pathogéne (rickettsioses, arboviroses), les cyclozoonoses qui, au cours du cycle
patasitaire, nécessitent un hdte intermédiaire obligatoire (échinococcose) et les
saprozoonoses, qui nécessitent le passage par un dépositaire hydro-tellurique (fasciolose) ;
cette classification n’est pas rigide : certaines maladies peuvent se fransmettre selon des

modes variés et donc rentrer dans plusieurs catégories.

=Classification en fonction du mode et des circonstances de contamination : la
transmission de I’agent pathogeéne , de méme que pour les maladies strictement animales, peut
se faire de fagon directe ou indirecte, par contact, inhalation, ingestion ou inoculation. L
encore, il peut y avoir divers modes de contamination pour la méme infection.

Les circonstances de I’infection humaine nous aménent & différencier des zoonoses
accidentelles, pour lesquelles le risque est aléatoire (rage transmise par morsure d’un chien..),
de loisir (chasseur, cavalier...), professionnelles (éleveur, vétérinaire, boucher...) et
alimentaires (elles peuvent étre comprises dans les zoonoses accidentelles). Concernant les
maladies transmises par les animaux de boucherie, ce sont ces deux derniéres catégories qui

nous intéressent,

=Classification en fonction de la fréquence et de la gravité : la fréquence est
une notion épidémiologique et la gravité une notion médicale ; ces deux facteurs associés
permettent de distinguer des zoonoses majeures, mineures ou potentielles. Les zoonoses
majeures, que ce soit des maladies graves (rage, toujours mortelle) ou fréquentes

(tuberculose), font I"objet de mesures d’éradication au niveau national et/ou international.

=Classification en fonction de I’expression clinique : certaines maladies sont
exprimées chez I'une mais pas chez 1’autre des espéces. C’est le cas de I’infection par E.Coli
0157 :H7, dangereuse pour ’homme alors que les bovins sont porteurs sains, ou de la
salmonellose pour laquelle les volailles sont trés souvent porteurs sains ; on parle de crypto
zoonose. La maladie peut s’exprimer de la méme facon ou pas chez ’homme et ’animal : la

rage est isosymptdmatique tandis que la brucellose est anisosymptomatique.
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Pour notre étude, nous nous intéresserons essentiellement aux modes de contamination
et 4 la gravité de la pathologie exprimée chez I’homme. Les zoonoses qui nous intéressent
sont {ransmises par contact, manipulation et inhalation pour ’aspect professionnel, mais

surtout par ingestion.

IL.1.3. Origine du risque

Les dangers divers présentés par les denrées animales, notamment la présence de

micro-organismes, peuvent trouver leur origine a différents stades de la production.

*Origine endogeéne ou contamination primaire

Les aliments d’origine animale peuvent étre contaminés par des germes présents dans
I’organisme, que ’animal soit malade ou porteur sain.

Si I'animal est malade, le danger est & priori plus important car Pagent pathogéne se
trouve dans I’organisme a une concentration élevée, mais cela correspond 2 trés peu de cas en
pratique au niveau d’un abattoir. Il y a différents modes de diffusion des germes : lors de
maladie aigug, il peut y avoir septicémie et essaimage de germes par la voie sanguine, les
germes se trouvant alors dans tout 1’organisme donc dans les muscles. Lors de maladie
chronique, I’animal est infecté de fagcon latente : la dissémination se fait 4 partir de sites
bactériens, par exemple les ganglions lymphatiques {cas de la brucellose) ; le danger est alors
plus limité.

Chez I’animal sain, les voies respiratoires, 1'utérus, la mamelle et surtout le tube
digestif, peuvent constituer des réservoirs de micro-organismes ; indétectables A 1’inspection
ante mortem, les animaux porteurs sains de germes pathogénes pour I’homme posent un
probléme majeur en hygiéne alimentaire car ils peuvent aussi étre responsables
&’intoxications alimentaires. Le portage intestinal de salmonelles, Clostridium perfringens ou
Clostridium botulinum est assez fréquent, notamment chez les animaux élevés de fagon
industrielle,

La contamination des carcasses se fait lors de la premiére transformation, par
différents mécanismes, qui sont :

= La bactériémie d’abattage: les germes se disséminent par voie sanguine a
partir de la plaie de saignée (contamination de type exogéne par des bactéries présentes sur la
peau et surtout dans ’oesophage de ’animal) et du tube digestif. Dans ce dernier cas, le
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systéme réticulo-histiocytaire du foie et des noeuds lymphatiques est inactivé et ne procede
plus 2 la fixation des germes libérés dans le flux sanguin. La fatigue et le stress sont des
facteurs aggravants, car ils augmentent la paralysie du SR.H. [ 11 ].

=L éviscération tardive : réglementairement, I’éviscération doit avoir lieu dans
un délai inférieur & 45 minutes apreés I’étourdissement (ou 30 minutes en cas d’abatiage
rituel). Si le délai est dépassé, les microbes peuvent traverser la barri¢re intestinale et
contaminer le péritoine puis secondairement le reste de ’organisme.

=La contamination superficielle : elle peut se produire soit lors de la levée du
cuir, par contact entre les matidres fécales souillant le pelage et la viande, soit lors de
I’éviscération si celle-ci est mal réalisée, libérant alors des matiéres stercorales. Ces deux
étapes de I’abattage sont donc fondamentales et doivent étre rigoureusement effectuées pour

limiter les risques de contamination.

*Qrigine exogéne ou contamination secondaire

11 s’agit de contaminations secondaires des denrées, lors des différentes étapes allant
de I’abattage a la consommation. La source de contaminants est dans ce cas extérieure a
I’animal dont les produits sont issus ; il peut s’agir de 'homme manipulateur de denrces {qu’il
soit malade, porteur sain ou vecteur passif par le biais de mains ou de vétements sales), des
animaux (contaminations croisées sur la chaine d’abattage, insectes ou rongeurs vecteurs de
germes,...), ou encore du sol, de la terre et de 1’eau qui représentent un réservoir (hydro-

tellurique) pour de nombreux germes.

Tous ces facteurs de contamination sont pris en considération dans 1’analyse des
risques des opérations d’abattage et de transformation, de maniére 4 en limiter ’impact [23].
Nous verrons comment la connaissance de I’état sanitaire des animaux peut permettre de gérer

et de limiter la contamination des denrées animales.

II.2 Risque professionnel

L’objet n’est pas ici d’établir une liste exhaustive des pathologies animales

susceptibles d’étre contractées par 1’homme lors de son activité professionnelle, mais plutdt
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d’exposer briévement les modalités de contamination. On retrouve dans le tableau n°l les

différents modes de transmission des principales zoonoses.

II.2.1.Zoonoses transmissibles dans la filiére viande de

boucherie

On peut distinguer en fonction de leur activité différentes modalités de contamination
pour les personnels et surtout différents organes 3 risque. Les personnes travaillant au contact
d’animaux vivants sont le plus souvent contaminées par le biais de la peau et des muqueuses,
- de PPenvironnement, ou par inhalation de matiéres virulentes excrétées par ’animal, tandis que
les ouvriers d’abattoir, par exemple, sont particuliérement exposés lors de la manipulation
d’organes 2 risque comme les intestins ou 1’appareil reproducteur, qui peuvent étre porteurs

de nombreux germes.

Les zoonoses transmissibles & 'homme par les animaux de boucherie vivants
concernent foufes les personnes ayant une activité en relation avec I'élevage et la
commercialisation : éleveurs, techniciens d’élevage, vétérinaires, marchands, transporteurs...

On peut citer parmi les maladies les plus connues a impact particuliérement important
en Santé Publique la Tuberculose, la Brucellose et la Rage. Les mesures de Iutte engagées
contre ces maladies ont permis de réduire considérablement ce risque.

La fievre Q et la leptospirose peuvent occasionnellement étre transmises 2 ’homme.

La contamination par manipulation de produits carnés peut concerner les ouvriers
d’abattoir et/ou d’ateliers de découpe, les bouchers, les cuisiniers...[ 20 ].

Le consommateur peut lui aussi étre exposé a ce risque.

On retrouve dans cette catégorie les maladies transmises par I’animal vivant,
auxquelles on peut ajouter la tularémie, le rouget (ou érysipéloide), le charbon bactéridien
(devenu rare en France), la campylobactériose (manipulation de tubes digestifs) et peut-étre la
listériose dont la fréquence, bien que faible en France, semble plus élevée chez les ouvriers

d’abattoir.
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IL.2.2.Gestion du risque

L’intérét des connaissances épidémiologiques et médicales en matiére de zoonoses est

d’améliorer la prévention et la gestion du risque.

Il est de la responsabilité de toute personne en contact avec les animaux et/ou leurs
produits de prendre certaines mesures individuelles permettant de réduire les risques de
transmission de maladies graves.

Le vétérinaire peut jouer 13 un rble fondamental en matiére d’information des
personnes exposées & un risque particulier : le vétérinaire praticien vis-a-vis des éleveurs, le
vétérinaire inspecteur en abattoir vis-a-vis du personnel réalisant la manipulation des animaux
et ’abattage.

La connaissance du statut sanitaire des animaux peut permettre de prendre certaines

mesures particuliéres de prévention des risques au cours de 1’abattage.

*Prévention des zoonoses professionnelles

Que ce soit pour les éleveurs, les vétérinaires ou encore les ouvriers d’abattoir et les
bouchers, il existe des moyens de protection, bien que les contraintes liées aux conditions de
travail (manque de temps, pénibilité..) constituent parfois des obstacles & leur mise en ceuvre.
Nous retiendrons tout de méme :

= Le port de vétements de protection (bottes, gants, blouses), qui permettent
aussi d’éviter la diffusion de I’agent pathogéne (fi¢vre aphteuse)

= Le respect des régles classiques d’hygiéne : nettoyage des mains aprés
contact ou manipulation, etc....

= La désinfection réguliére des locaux occupés par les animaux

= La destruction soigneuse des produits d’avortements des femelles

domestiques (risque de transmission de la brucellose}

11 est & noter que la prévention des zoonoses professionnelles concernant notamment
les ouvriers d’abattoir est devenu une préoccupation beaucoup plus importante des industriels
avec la crise de la vache folle. La question s’est en effet posée du risque de transmission de
Pagent de I’ESB lors de la manipulation des carcasses et sous-produits et surtout des MRS.
Les moyens de protection se sont donc vus renforcés avec notamment le port de gants, de
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lunettes voire de masques aux postes les plus a risque. La protection vis-a-vis des zoonoses

plus classiques en est donc améliorée,

II.3 Risque alimentaire lié 4 la consommation de viande

Nous nous limiterons a étudier les risques liés 4 la consommation de viande et des
produits obtenus & I’issue de la premiére transformation, & ’exclusion des autres denrées
alimentaires d’origine animale (lait, ceufs, miel...), qui sont fournies par ’animal au cours de

sa vie de production et n’ont pas de rapport avec 1’abattage.

Les maladies d’origine alimentaire sont soit des infections soit des intoxications, et
parfois les deux associées (toxi-infection). Les infections sont liées 4 la multiplication d’un
agent infectieux ou aux toxines produites par cet agent lorsqu’il a colonisé intestin ou un
autre tissu de ’hote, tandis que les intoxications sont produites par I’ingestion de toxines ou

de produits toxiques avec les aliments.

I1.3.1.Maladies transmises par voie alimentaire

*Les toxi-infections (TIAC) et intoxications

Parmi les agents pathogénes responsables d’accidents alimentaires, notamment
collectifs (Toxi-Infection Alimentaire Collective), les salmonelles sont de loin les plus
répandues [24]. Elles sont incriminées dans plus de la moitié des cas. On trouve ensuite
d’autres germes tels que les shigelles, Clostridium perfringens, mais aussi Bacillus cereus,
Vibrio parahaemolyticus, Campylobacter jejuni ou encore Arizona hinshawii.

Dans tous les cas, les symptOmes qui apparaissent dans un délai plus ou moins grand
apres D'ingestion (de quelques heures & plusieurs jours) sont digestifs (diarrhée,
vomissements) et parfois associés & des symptémes généraux de type vasculaire ou nerveux.

On peut observer des épisodes fébriles avec myalgies, des maux de téte. ..
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En ce qui concerne les Salmonelles, la pathologie est variable selon la sensibilité du
sujet et surtout selon la souche: S. fyphimurium et S. enteritidis sont les deux plus

dangereuses. La dose ingérée est aussi un élément déterminant dans la gravité des symptomes.

Trés souvent, les aliments font ’objet d’une contamination secondaire, soit parce que
le germe est porté par une personne manipulant les produits, soit parce qu’il est présent dans
I’environnement., Nous nous intéressons particuliérement ici aux agents présents de fagon
initiale dans la viande et donc chez P’animal vivant: c’est le cas des salmonelles, de
Campylobacter et d&’Escherichia coli 0157 :H7 pour ne citer que les plus importants. Le
probléme posé par ces germes est 1ié au portage sain, au niveau intestinal . Celui-ci est en
effet de plus en plus fréquent chez les animaux de boucherie, notamment le portage de S.
typhimurium chez les bovins, porcins et les volailles [25]. Comme par ailleurs la
contamination des viandes a I’abattoir ou en atelier est optimisée par les conditions de travail
et 1’élaboration de plus en plus poussée, on comprend la nécessité d’éliminer le probléme 2 la
base, au niveau de I’élevage .

Ftant donné la fréquence et I'importance des symptdmes, la salmonellose constitue un
réel probléme de Santé Publique non seulement par le danger qu’elle représente mais aussi
par I'impact économique 1ié aux consultations médicales, traitements et éventuels arréts de

travail qu’elle occasionne.

Les deux vrais intoxinations que nous citerons ici sont I'affection staphylococcique a
S. aureus et le botulisme. Bien qu’une origine animale soit possible (mammite des vaches,
chévres et brebis, arthrites septiques et hématomes infectés des volailles), Staphylococcus
aureus est plus généralement un germe de contamination secondaire dont le réservoir
principal sont les cavités nasales et la peau de Phomme.

Clostridium botulinum est un germe hydro-tellurique , dont les spores sont largement
répandues, et qu’on retrouve surtout dans les conserves défectueuses. Le taux de létalité éleve
(35 & 65% selon les souches [ 1 ]) lui confére une gravité particuli¢re. La contamination des
aliments est principalement secondaire et surtout aprés cuisson, mais les animaux peuvent &tre

porteurs au niveau intestinal et donc constituer des réservoirs et des agents de dissémination.
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*Les infections

Les infections transmises par les viandes sont assez rares ; les zoonoses alimentaires
sont en effet plus souvent contractées par consommation de lait cru ou de fromages : c’est le
cas pour la brucellose, la tuberculose, la figvre Q...(Ia tuberculose peut cependant présenter
un risque en cas de contamination de viandes par des lésions tuberculeuses)

La listériose peut rentrer dans cette catégorie de maladies alimentaires, mais Listeria
monocytogenes est un germe ubiquiste, retrouvé dans I’environnement et donc
potentiellement dans de trés nombreux aliments, dont on ne connait pas toujours avec
certitude le mode de contamination. Listéria représente cependant un risque important pour
certaines personnes sensibles (enfants, femmes enceintes, personnes dgées...). Le portage sain
au niveau intestinal étant fréquent, notamment dans 1’espéce bovine, la listériose fait partie
des maladies ne pouvant étre décelées avant 1’abattage. En pratique, la prévention consiste
essentiellement, pour les populations & risque, & exclure certains aliments du régime

alimentaire et 4 appliquer les mesures d’hygiéne générales concernant I’alimentation [26].

Les infections & streptocoques sont possibles mais rares dans le cadre de la

transmission par les aliments.

Enfin, Yersinia enterocolitica, qui se développe a basse température et est détruit par
la cuisson, se retrouve assez fréquemment dans la viande de porc. Ce germe, connu depuis
assez peu de temps mais ayant acquis une certaine importance, provoque chez ’homme des

symptdmes similaires a ceux d’une crise d’appendicite aigué.

*Les maladies parasitaires

Les quatre principaux parasites infestant ’homme par voie alimentaire sont
Sarcocystis hominis (sarcosporidiose), Toxoplasma gondii (toxoplasmose), Trichinella
spiralis (trichinellose), et les larves de taenia : Cysticercus bovis (larve de T, saginata, dont
Phote intermédiaire est le boeuf) et Cysticercus cellulosae (larve de T. solium, dont héte
intermédiaire est le porc).

La contamination se fait par le biais de viande crue ou insuffisamment cuite. Les
conséquences sont de gravité trés variable; la toxoplasmose (forme congénitale) et la
trichinellose peuvent étre de gravité extréme [ 17 ].

Certains de ces parasites font I’objet d"une recherche a I’abattoir.
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En conclusion de cet inventaire, il ressort que de nombreux agents potentiellement
présents dans les viandes et dangereux pour le consommateur font objet d’un portage sain
chez I’animal ; on voit donc I’enjeu de la surveillance sanitaire des animaux de boucherie

avant |’abattage, mais aussi les difficuliés que cela peut représenter.

I1.3.2.Autres risques liés 4 la consommation de denrées

animales

La médiatisation récente des affaires de contamination par la dioxine a mis en
évidence ce type de risque que constituent les différents toxiques et polluants véhiculés par les
denrées animales. La recherche de résidus divers est d’ailleurs devenue ces demniéres années

une préoccupation prioritaire des autorités officielles.

*Les contaminants et leurs conséquences potentielles

Les animaux de boucherie en effet, peuvent ingérer des contaminants présents dans
Penvironnement et donc dans leur alimentation; ceux-ci peuvent s’accumuler dans
I’organisme de Panimal, au niveau des différents tissus (graisse, muscles, abats...), voire étre
secondairement excrétés dans le lait, et ainsi contaminer le consommateur [5].

1l s’agit essentiellement de métaux lourds (plomb, cadmium), des pesticides, des PCB,

des dioxines et des radio nucléides.

=Les radio nucléides peuvent &tre d’origine naturelle (rayonnement solaire) ou
accidentetle (dysfonctionnement de centrales nucléaires). L'*ode s’accumule au niveau de
la thyroide, le *’Strontium, par analogie avec le calcium, se fixe au niveau de la moelle
osseuse et induit des leucémies et le **Césium et *’Césium, qui présentent des analogies
avec le potassium, sont 3 Porigine de cancers. Hormis accident nucléaire majeur, les risques
d’accumulation concernent cependant surtout les poissons et produits aquatiques en aval des

centrales nucléaires.

=Les dioxines sont des agents cancérigénes émanant essentiellement des combustions
industrielles et de I’industrie métallurgique. Elles se retrouvent dans I’environnement et
entrent dans la chaine alimentaire par ingestion et accumulation au niveau des graisses
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animales. La contamination a surtout ét¢ mise en évidence dans e lait et les produits Iaitiers,

issus d’animaux €élevés a proximité d’incinérateurs a ordures ménageres.

=>1Les métaux lourds sont des poisons cumulatifs. Les plus dangereux sont le cadmium
et le plomb, qui présente une toxicité chronique appelée saturnisme (retard de développement
et atteinte nerveuse). L’accumulation de ces toxiques se fait surtout au niveau du foie, chez le
cheval en particulier , et des reins. Le cadmium, de par sa grande diffusibilité, se disperse
dans le sol et I’environnement aquatique. 11 est facilement transféré du sol aux végétaux puis
dans ’organisme des animaux.

Le mercure est un polluant industriel qui se concentre au long de Ia chaine alimentaire
et provoque de nombreux troubles, mais on ne le retrouve que dans les poissons et

secondairement leurs prédateurs.

=>Les organochlorés et les PCB (biphényl-polychlorés) sont des molécules
liposolubles que I'on retrouve dans les graisses essentiellement. Les premiers sont des
pesticides utilisés pour leurs propriétés insecticides, acaricides et fongiques, et sont de
potentiels agents cancérigénes. Les PCB sont des polluants industriels issus de la fabrication

de matériel électrique et de plastiques ; ils présentent la méme toxicits.

*Les résidus médicamenteux

Les médicaments utilisés en médecine vétérinaire et éventuellement retrouvés au sein
des denrées animales et d’origine animale(muscles, graisses, organes, lait..) peuvent présenter
un risque pour le consommateur [30] . Le danger peut étre direct, si les molécules présentent
une toxicité particuliére pour I'homme 4 la dose résiduelle dans le produit, ou indirect,
notamment par le développement d’antibiorésistances bactériennes qui diminuent
secondairement les possibilités de traitement des pathologies humaines.

Les deux familles de médicaments les plus importantes sont les facteurs de croissance
et les antibiotiques. Les anthelmintiques, utilisés pour les traitements antiparasitaires internes,
et les tranquillisants, utilisés pour le transport des porcs vers 1’abattoir, sont des molécules 3
métabolisme rapide, qui laissent donc peu de résidus et ne présentent pas de risque de maniére

générale pour la consommation humaine.
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=>]es antibiotiques : ils peuvent étre d’origine thérapeutique ou alimentaire (utilisation
d’aliments médicamenteux) et posent des problémes d’ordre sanitaire et technologique.
Les dangers pour la santé publique sont de trois types :
- déclenchement de phénoménes allergiques chez des individus sensibilisés,
- induction &’ antibiorésistances bactériennes,
- sélection de la flore intestinale, rendant ainsi la barriére qu’elle constitue plus

sensible & certaines infections (E. coli par exemple).

Au niveau technologique, les antibiotiques sont néfastes car ils détruisent les

lactobacilles utilisés pour la fabrication des yaourts et des saucissons secs.

>Les facteurs de croissance: ils ont une activité hormonale, et permetient
d’augmenter de maniére artificielle la masse musculaire. On distingue principalement les
thyréostatiques, les B-agonistes et les anabolisants (hormones naturelles ou artificielles).

Bien que I’impact sur la santé humaine et les doses quotidiennes admissibles ne soient
pas parfaitement connus, leurs effets possibles sur les systémes endocrinien, immunologique
et neurobiologique, notamment sur les enfants impubéres qui constituent une population a
risque, et leur activité cancérigéne justifient les mesures d’interdiction prises a leur égard .

Leur utilisation est interdite & I’heure actuelle sur tous les animaux destinés a la

consommation.

I1.3.3.Prévention de P’intoxication alimentaire au niveau du

consommateur

11 s’agit d’observer quelques régles d’hygi¢ne simples :
=> Consommer le lait uniquement pasteurisé, stérilisé ou soumis 4 ébullition
= Ne pas consommer de lait cru ni de fromage frais dans les zones d’enzootie
brucellique
= Laver soigneusement les végétaux consommés crus et potenticllement
souillés par les excréments ou urines d’animaux
= Cuire suffisamment la viande de fagon & éviter les risques parasitaires

(téniasis, trichinellose, toxoplasmose...)
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Ces mesures sont 4 adapter en fonction d’autres facteurs de risque, notamment la
sensibilité particuliére qui peut étre lide & un état pathologique (immunodéficience due au

VIH...) ou physiologique (vieillesse, grossesse).

La consommation de viande présente beaucoup moins de risques lorsque celle-ci est
cuite et chauffée a ceeur & 70°C que lorsqu’elle est consommée crue, mais les habitudes
alimentaires sont variées et on est obligé pour tenir compte de tous les dangers d’envisager
I’absence de cuisson.

A noter cependant que les critéres microbiologiques fixés réglementairement pour les
denrées alimentaires, notamment d’origine animale, sont adaptés en fonction non seulement
de I’élaboration mais aussi de la destination et du mode de consommation (critéres différents
par exemple pour des produits de charcuterie crus & consommer en 1’état ou au contraire aprés

cuisson)

La prévention des zoonoses et maladies transmissibles par le biais des viandes et
produits carnés repose donc encore beaucoup sur les contrdles effectués a I’abattoir, que ce

soit sur les animaux vivants ou sur les carcasses et viandes obtenues aprés I’abattage.

Nous avons montré dans cette premiére partie quels sont les impacts sur I’économie
agricole et sur la santé publique des maladies animales transmises par voie alimentaire.

Les deux principaux moyens de lutte contre les contaminations des denrées
alimentaires d’origine animale sont le contrble des contaminations croisées, au niveau de la
premicre transformation, et le suivi et le conirble, en amont, de 1’état sanitaire des animaux
destinés a I’alimentation humaine.

C’est ce demnier aspect de la lutte que nous allons aborder maintenant, en étudiant tout
d’abord 1’état actuel des moyens mis en ceuvre pour la collecte des données sanitaires, puis les

tendances d’évolution qui se dessinent pour les années 4 venir.
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Deuxiéme partie :

Données actuelles : intéréts et limites

« Il ne faut pas perdre de vue qu’il y a une liaison trés étroite entre les maladies animales et
les maladies humaines, puisque beaucoup de maladies sont communes aux hommes et anx
animaux. Il y a donc un intérét trés grand 4 ce que les organisations qui s’occupent de réaliser
la prophylaxie contre les maladies animales soient intimement liées aux institutions qui
s’occupent d’organiser la prophylaxie, et surtout la prophylaxie internationale, des maladies

humaines. »

Dr A. Calmette, délégué de la France ala
Conférence internationale pour 1’étude des
épizooties, 25-28 mai 1921,Paris.[ 10 ]
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L Les services vétérinaires : a la frontiére entre santé

animale et Santé Publique

I.1 Roles et missions des services vétérinaires en Santé Publique

Vétérinaire

En France, les missions d’ordre publique que sont les contrdles de la santé animale et
de I’hygitne des denrées alimentaires sont placées sous Iautorité du Ministére de
I’ Agriculture et de la Péche (MAP), au sein d*une unité particuliére : la DGAL (Direction
Générale de I’ Alimentation). Il pourrait cependant &tre envisagé de les confier au Ministére de

la Santé, dans une logique de regroupement des différents secteurs de « Santé Publique ».

1.1.1.Historique

La mise en place de services locaux de lutte sanitaire remonte au début du si¢cle, avec
la création des services départementaux des épizooties (loi du 12 juillet 1909), ancétres des

Directions des Services Vétérinaires.

Les premiéres étapes de la lutte contre les épizooties peuvent étre illustrées par
quelques lois :

=Loi du 21 juin 1898 : elle impose l'existence de mesures obligatoires

offensives (action sanitaire) et défensives (protection sanitaire) ; elle vise Pensembles des

maladies légalement réputées contagieuses (MLRC).

=Loi du 7 juillet 1933 : elle instaure un systéme de prophylaxie collective
facultative.

DLoi du 31 décembre 1938: elle donne les régles sanitaires lides a

I’importation d’animaux, et codifie donc la protection contre les maladies exotiques.
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Les services vétérinaires sont donc nés de la volonté économique et sanitaire de lutter

contre les maladies animales contagieuses.

I.1.2.L’organisation des Services Vétérinaires

Au niveau central, le Ministére s”organise en directions, sous-directions et bureaux ; la
DGAL est le service chargé de la qualité alimentaire et des actions vétérinaires et
phytosanitaires. I existe quatre sous-divisions dont les sous-directions hygiéne des aliments et

santé et protection animale.

Les services régionaux et nationaux comprennent le directeur de la DGAL et les
controleurs généraux de Santé Publique Vétérinaire.

Au niveau départemental, les Services Vétérinaires dépendent de la DGAL pour
Paspect technique et du préfet pour I’aspect administratif . Ils s’organisent en trois secteurs :
la santé animale, ’hygiéne alimentaire et le contréle des installations classées. Le Directeur
des services vétérinaires est assisté de deux ou trois adjoints, répartis dans les divers services.

Au sein de chaque service, on trouve des inspecteurs de la Santé Publique Vétérinaire,
dont certains sont vétérinaires inspecteurs (titulaires ou vacataires) , des ingénieurs des
techniques agricoles (ITA) et des techniciens du MAP, dits techniciens vétérinaires , placés
sous 'autorité des vétérinaires. C’est le décret 2002-262 du 22 février 2002 qui a modifié
cette nomenclature et donné accés aux postes d’inspecteurs a des non vétérinaires. Ce décret a
de plus introduit une notion de régionalisation: la Direction Régionale des Services
Vétérinaires a pour vocation I’harmonisation des pratiques entre départements.

Ces dispositions sont spécifiées dans Particle I 231-2 du Code Rural, qui précise que
les fonctions d’inspection sanitaire s’exercent sur les animaux et les denrées animales ou
d’origine animale, ainsi que sur les aliments pour animaux, les médicaments vétérinaires et

différentes substances ou préparations destinées aux animaux.

En pratique, les missions de contrble sont réparties entre les deux principaux services

selon I’organisation suivante :
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*Service de santé ef protection animales

=>Santé animale : surveillance des maladies animales 3 déclaration obligatoire
et légalement réputées contagieuses ; organisation des mesures de prophylaxie collective et de
police sanitaire (en collaboration avec des vétérinaires praticiens titulaires du mandat
sanitaire)

= Protection animale

= Identification des animaux et contrdle des mouvements

= Alimentation animale

e>Pharmacie vétérinaire

*Service d’hygiéne des denrées alimentaires
=Surveillance de la qualité hygiénique des denrées alimentaires (dont
missions d’inspection sanitaire en abattoir)
=Contrdle des établissements de transformation (abattoirs, ateliers de découpe,
IAA)
=Controle des établissements de restauration et de distribution
=Gestion des alertes sanitaires

Notons enfin que les directions régionales et départementales des affaires sanitaires et
sociales (DDASS) interviennent aussi en matiére de sécurité alimentaire, essentiellement dans

les probléemes de toxi-infections alimentaires collectives.

I.1.3.La Santé Publique Vétérinaire
Bien que les missions des services vétérinaires soient en grande partie tournées vers
I’animal vivant, 3 travers la gestion des impacts sanitaires et économiques des problémes de
sant¢ animal I’objectif final reste principalement la protection de la santé humaine .
Rappelons d’ailleurs que le terme sanitaire, par définition, signifie «relatif 2 la

conservation de la Santé Publique »..
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*Définition de la Santé Publique Vétérinaire

La Santé Publique est définie par ’'OMS comme « la science et I’art de prévenir les
maladies, de prolonger la vie et d’améliorer la santé et la vitalité mentale et physique des
individus. Elle est fondée sur une action collective concertée utilisant les régles d’hygiéne et
de prophylaxie, et repose sur la mise en place de services médicaux et sociaux visant le bien-

étre de tous . »

Ministére dea Santé |~ [ AFSSA. | [ Ministére de Pagriculture

et de la Péche - MAP

anté Publique ————— HO

(zoonoses majeures : Tuberculose,

brucellose, rage, ESB...)

ZOONOSES

ANIMAUX
<—=Coant Animals

(maladies = zoonoses et/ou fléaux

économiques : tuberculose, fiévre aphteuse...)
Figure n° 2 : schéma explicatif de la Santé Publique Vétérinaire
La Santé Publique Vétérinaire est la partie de la Santé Publique dont I’objet est
I’application des connaissances, compétences et ressources de la profession vétérinaire, visant

la protection et I’amélioration de la santé¢ humaine. Par sa connaissance des maladies animales

et notamment de celles qui représentent un danger pour ’homme, le vétérinaire est un acteur
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prioritaire et privilégié en matiére de protection du consommateur en général, de I’éleveur, du
propriétaire, de toute personne en contact avec les animaux et leurs produits.

Plus simplement, la Santé Publique Vétérinaire est la contribution de la médecine
vétérinaire a la Santé Publique, et c’est un aspect sans cesse grandissant de la pratique
vétérinaire . I1 devient de plus en plus important en effet de pouvoir garantir 3 la population le
niveau et la qualité des productions animales, ainsi que le contrdle sanitaire des produits qui
en sont issus, et ceci dans le souci d’une meilleure protection de ’homme contre les maladies

animales qui lui sont transmissibles.

*Présentation et roles de I’Office International des Epizoofies

L’Office international des épizooties (OIE) a été créé en 1921, suite & la Conférence
internationale pour I’étude des épizooties qui se déroulait A Paris ; quelques années plus tard,
I’Organisation mondiale de la santé (OMS) voyait le jour, possédant elle-méme deux secteurs
spécialisés de Santé¢ Publique Vétérinaire et Hygiéne Alimentaire. Dés lors, une trés forte
collaboration s’est instaurée entre les deux instances.

L’OIE joue un rdle prépondérant dans 1’organisation internationale des deux domaines
d’action retrouvés selon la méme dichotomie au niveau national : santé animale et hygiéne
alimentaire.

En matiére de surveillance et de contrdle des zoonoses, I’OIE a pour mission
d’informer ses 157 pays membres de 'incidence des maladies animales dans le monde,
d’éviter leur diffusion et de promouvoir et coordonner leur prophylaxie au nivean
international. Ainsi, tout événement épidémiologique grave (déclaration d’un foyer d’une
maladie de la liste A par exemple) est rapporté immédiatement aux pays membres qu’il
menace. Des rapports sont publiés réguliérement sur ces événements et de nombreuses
informations sont diffusées par le biais d’ouvrages spécialisés et de la Revue Technique
Vétérinaire. Le Code zoo-sapitaire donne la réglementation des échanges internationaux
d’animaux et de produits d’origine animale.

Dans le domaine de I’hygiéne alimentaire, I’OIE s’implique entre autre dans
’élaboration des certificats sanitaires pour ’exportation, de recommandations sur différents
thémes (notamment I'inspection sanitaire,...), mais les réglementations restent plutot
contrlées par la FAO (qui établit le Codex alimentarius) et ’OMS.
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1.2 Textes réglementaires de base

Législation et réglementation sanitaires vétérinaires sont constituées par I’ensemble
des lois et textes réglementaires qui permettent ’application de mesures de lutte offensives et
défensives contre certaines maladies animales prioritaires, dont celles qui nous intéressent.

Les lois (L) et les décrets (R) sont regroupés dans le Code Rural.

1.2.1.Le Code Rural et ses décrets d’application

*L’inspection sanitaire systématique

Le Code Rural, dans son article L. 932-1 (anciennement article 258, loi du 8 juillet
1965) impose I’inspection sanitaire dans 1'intérét de la protection de la santé publique. It
précise ainsi qu’il doit &tre procédé :

« 1. A Uinspection sanitaire des animaux vivants présentés sur les foires,
marchés ou expositions et, avant et aprés leur abattage, & I ‘inspection sanitaire et qualitative
des animaux dont la chair doit étre livrée au public en vue de la consommation ;

2. A la détermination et au contréle des conditions d’hygiéne dans lesquelles a
liey l’abattage ;

3. A linspection de la salubrité et de la qualité des denrées animales ou
d origine animale destinées a cette consommation... »

Ce texte fondateur de I’inspection sanitaire en abattoir pose ainsi les trois grands
principes que sont ’inspection ante mortem, 'inspection post mortem et le contrdle des

pratiques d’abattage.

*Réles et pouvoirs des équipes d’inspection

Les missions d’inspection d’hygiéne alimentaire sont confiées aux inspecteurs de la
Santé Publique Vétérinaire (ISPV), commissionnés et assermentés en vue de la constatation
des infractions (article L 231-2). Le décret n°67-295 du 31 mars 1967 précise que les
vétérinaires inspecteurs ont qualité pour rechercher et constater les infractions ‘aux lois et aux
réglements des entreprises dont ils contrblent Pactivité. Parmi les pouvoirs que leur conférent
ce texte, ils sont notamment qualifiés dans Iexercice de leurs fonctions pour interdire
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momentanément ou définitivement 1’abattage d’un animal dont 1’examen sanitaire doit étre
renouvelé ou complété. Ils peuvent également consigner et méme saisir les denrées jugées
impropres a la consommation.

I1 est & noter que parmi les membres du corps des ISPV, seuis les titulaires du dipléme
de Docteur Vétérinaire peuvent exercer les missions de saisie et de certification.

Les vétérinaires sont assistés dans leurs fonctions par des techniciens qui recoivent une
formation spécifique. En pratique, en effet, la réalisation de ces missions d’inspection impose

une permanence des services vétérinaires dans les abattoirs,

Le décret n°71-636 du 21 juillet 1971, pris pour 'application des articies L. 931-1,
L. 931-2 et L. 931-5 du code rural, donne quelques précisions concernant les conditions de

fonctionnement des établissements d’abattage et de transformation.

1.2.2.Contexte communautaire : volonté d’harmonisation

La législation européenne s’appuie principalement sur deux types de textes:
réglements et directives. Un réglement est un texte directement applicable dans tous les pays
membres, dans un délai rapide (quelques mois an maximum). Une directive, au contraire,
n’est pas directement applicable mais doit &tre transcrite dans le droit national de chaque état.
Elle se retrouve dans la réglementation nationale sous forme d’arrété(s) ministériel(s) : le
temps d’application peut alors étre plus long, parfois de 1’ordre de plusieurs années.

En situation de crise, telle qu’ apparition d’une épidémie ou d’un probléme de sécurité
alimentaire, des décisions sont prises an niveau européen. C’est ce qui s’est passé pour la
crise de ’ESB ou pour I’épidémie de fidvre aphteuse au Royaume-Uni. Tous les Etats

membres doivent alors respecter les directives données par la Commission européenne.

Dans la réglementation frangaise, désormais basée sur les directives prises au niveau

européen, certains textes ont donc été adaptés et modifiés.

*L’Union européenne

Depuis 1a mise en place du marché commun (CEE) en 1961, les échanges entre les
pays membres ont ét¢ améliorés, pour les animaux vivants comme pour les denrées d’origine
animale, an prix de certaines nouvelles dispositions réglementaires.
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La notion de marché unique devait signifier la fin des différences entre Etats membres,
au niveau de ['ensemble des normes de production, afin de permettre une circulation
effectivement libre des produits.

L’bharmonisation est le but poursuivi par la directive 93/43/CEE dont les enjeux. sont
les suivants :

= l’achévement de Pharmonisation des pratiques professionnelles, entamée
par la mise en place de directives européennes sectorielles couvrant des domaines d’activité
spécifiques,

= la reconnaissance de la compétence des professionnels et de leur
responsabilité en mati¢re de sécurité alimentaire,

=> I’adaptation des outils de maitrise de la qualité aux techniques utilisées et
I’extension de la notion d’autocontréle,

=> une nouvelle conception des contrdles de 1’autorité compétente en matiére
d’hygiéne alimentaire.

La responsabilisation des professionnels et la notion de contrdle de deuxiéme niveau
sont d’ailleurs deux éléments indissociables et fondamentaux de la refonte du systéme

d’inspection sanitaire.

L’harmonisation européenne a pour objectif de s’assurer que chaque Etat membre ait
mis en place un systéme d’encadrement minimal mais optimal du secteur agro-alimentaire. Ce
systéme est basé d’une part sur la reconnaissance de la compétence des professionnels sur le
plan technique et d’auire part sur le développement des outils de maitrise de la qualité
(HACCP notamment, mais aussi Guides de Bonnes Pratiques), la sécurité du consommateur

restant toujours le souci majeur.

*Le contexte international

Méme si on se place au sein de la Communauté européenne, il ne faut pas oublier les
obligations internationales li¢es aux accords pris pour les échanges internationaux de denrées
d’origine animale. Le code zoosanitaire international publié par I’OIE définit les conditions
sanitaires auxquelles doivent répondre les pays exportateurs, transitaires, voire importateurs,
pour que les échanges se fassent sams présenter de risques inacceptables pour la santé

publique et la santé animale.
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Les produits alimentaires circulant largement dans le monde , chaque Etat doit
s"assurer de la qualité des denrées qu’il importe. L ensemble des dispositifs mis en place par
la directive 93/43/CEE se rapproche des régles élaborées, au niveau mondial, par le Codex
alimentarius.

Aussi, d’éventuelies modifications du systéme actuel d’inspection et de contrble
sanitaires ne pourront se faire qu’en respectant les principes généraux du Codex alimentarius
ainsi que les différents points de ’accord SPS (Sanitaire et Phytosanitaire).

I.3 Les Services Vétérinaires a 1’abattoir

La place des services vétérinaires a I’abattoir est trés particulidre. C’est en effet la
seule administration hébergée en permanence par I’établissement qu’elle contréle. 11 en
découle des situations parfois difficiles, mais nous allons voir que c’est un endroit central

pour la réalisation des missions confiées aux DSV,

1.3.1.L’abattoir : un lieu stratégique

*Au point de rencontre entre Hygiéne Alimentaire et Santé Animale

L’inspection sanitaire en abattoir s’organise selon la dichotomie suivante :
=une partic en amont de I’abattage : I’inspection ante mortem et les missions de
santé et protection animale qui I’accompagnent.
=une partie en aval : P'inspection post-mortem et toutes les missions ayant trait 3
I’hygiéne alimentaire.
Le lien entre les deux principaux domaines d’action des services vétérinaires se fait
donc au niveau de cefte étape sensible qu’est la premiére transformation. Clest 1
principalement que les informations sanitaires sur les animaux vivants vont pouvoir étre

exploitées dans un souci de sécurité alimentaire.
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*L’abattoir : lieu de passage obligé

A T’heure actuelle, tous les animaux de boucherie et les volailles destinés a
I’alimentation humaine et entrant dans les circuits de distribution sont obligatoirement abattus
an sein d’un établissement d’abattage agréé. Les seules dérogations 3 cette régle sont les

abattages familiaux, encore autorisés pour les porcs, les petits ruminants et les volailles.

L’ abattoir se trouve en fin de chaine de production ; il constitue la derniére étape avant
que la denrée ne soit distribuée puis consommée. Il est & I’intersection de multiples impératifs
techniques, économiques mais aussi réglementaires et sanitaires.

C’ est donc un lieu de passage obligé, et une sorte de réirécissement au centre de la
filicre, puisque chaque abattoir regoit des bétes de provenance trés variée et fournit en viandes
de nombreux clients.

C’est donc un point sensible mais particuliérement intéressant car il donne Ia
possibilité d’effectuer de nombreux contrdles,  la fois sur les animaux vivants (partie anfe
mortem) et sur les carcasses. En matiére de tragabilité des viandes aussi, I’abattoir est le point

de jonction entre I’amont et 1’aval de la filiére, entre I’éleveur et le consommateur.

1.3.2.Les controles réalisés en abattoir et leurs limites

*Les bases de Uinspection sanitaire : arrété ministériel du 17 mars 1992

L’inspection post-mortem réalisée par des techniciens des services vétérinaires peut
donner lieu a des mises en consigne et éventuellement & des analyses qui aideront le
vétérinaire inspecteur a prendre sa décision concernant la destination des produits concernes :
analyse bactériologique et/ou recherche de substances médicamenteuses.

Les techniques d’inspection sont détailiées dans I’arrété du 17 mars 1992 relatif aux
conditions auxquelles doivent satisfaire les abattoirs d’animaux de boucherie pour la
production et la mise sur le marché de viandes fraiches et déterminant les conditions de
Pinspection sanitaire de ces établissements. Mais ces techniques traditionnelles d’inspection
ont été mises au point 4 une époque ol les principaux dangers que présentaient les viandes
étaient des maladies comme la tuberculose, la cysticercose ou la morve, qui se caractérisent
par des Iésions macroscopiques. Elles s’appuient donc sur P’aspect visuel et sur des palpations

ou incisions de différents organes.
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Aujourd’hui, ces techniques ne sont pas adapides pour la détection de dangers
nouveaux tels que les pollutions chimiques ou les germes entéropathogénes faisant 1’objet
d’un portage sain, sans Iésion visible . Elles présentent de plus des risques de contamination

croisée par les manipulations qu’elles demandent.

C’est pourquoi la volonté actuelle des états membres de I’Europe tend vers une

réorganisation du systéme d’inspection sanitaire.

*dutres missions des services vétérinaires & Iabattoir

En dehors de I’inspection classique des carcasses et de leurs co-produits, les agents des
services vétérinaires doivent réaliser d’autres missions dans les établissements qu’ils
contrblent : surveillance de 1’élimination des déchets vers I’équarrissage et du retrait des
MRS, contrdles de P'identification des animaux et de la tragabilité des produits, contrdle de
’hygiéne générale des locaux et des équipements, établissement de laissez-passer et de
certificats pour 1’exportation, contrle des conditions de transport des animaux et du respect

des régles de protection animale...

D’autre part, les agents des services d’inspection sont chargés d’effectuer des
prélevements de différents types dans le cadre des programmes nationaux de contrdle, qui
répondent aux exigences de la directive européenne 96/23/CE et remplacent les anciens plans
de surveillance. Ces plans de recherche préétablis ont pour objectif essentiel la détection de
résidus médicamenteux ou phytosanitaires dans les viandes des animaux de boucherie.

Alors que les plans de surveillance, réalisés de fagon totalement aléatoire, permettaient
uniquement de connaitre la situation globale d’une contamination, les plans de contrdle ont
pour objectif de détecter de fagon ciblée la présence des résidus préjudiciables a la santé dans
les denrées et, surtout, de tenter d’en déterminer la cause.

Le maintien de plans de surveillance réalisés de fagon totalement aléatoire est encore

nécessaire pour la détection de dangers nouveaux ou mal connus.

Les produits recherchés sont les suivants :
= Substances 3 effet anabolisant: stilbénes, agents antithyroidiens, [B-

agonistes. ..
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= Meédicaments vétérinaires : antibiotiques, anthelmintiques, anticoccidiens,
carbamates et pyréthroides, tranquillisants, AINS...
=> Contaminants environnementaux : organochlorés et organophosphorés,

éléments chimiques, mycotoxines, colorants...

Les contrbles orientés (ou ciblés) réalisés dans un premier temps peuvent étre
complétés par des contrdles renforcés en cas de résultat positif ou en présence d’un animal
suspect. C’est par exemple le cas d’un animal ayant une conformation particuliérement bonne
qui fait suspecter 1’administration d’activateurs de croissance. Il en est de méme lors de
découverte ante ou post mortem de traces d’injection,

La directive européenne prévoit des contrdles essentiellement au niveau des
exploitations agricoles sur les animaux vivants et dans les établissements de premiére
transformation sur les carcasses. Différentes informations peuvent orienter les recherches.
Elles concernent notamment le systtme d’élevage, la race, le sexe, la conformation, le
comportement de 1’animal, et toutes les informations concernant I’élevage d’origine. Mais
d’autres renseignements peuvent étre pris en considération: apparition soudaine d’une
pathologie dans une zone déterminée, contamination accidentelle de I’environnement par des

polluants dans une zone d’élevage....

Mais bien que la mise en ceuvre soit plus facile & 1’abattoir, les résultats obtenus 2 ce
niveau ne permettent qu’un contrdle secondaire du bon respect de la réglementation en amont
de la filiére.

C’est la raison pour laquelle Iintérét se porte actuellement sur les possibilités

@’effectuer de tels contrdles au niveau des élevages.
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IL Les mesures réglementaires

11 s’agit principalement de mesures prophylactiques.

La prophylaxie est la partie de la médecine qui a pour objectif de prévenir I’apparition
et le développement des maladies. C’est une lutte offensive contre les maladies contagicuses
qui présente deux facettes : ’action sanitaire, sous forme de contrdles, qui vise & détecter les
maladies et & suivre leur évolution au sein du cheptel, et la police sanitaire, qui 2 pour but
I’éradication de ces maladies.

Ces mesures concernent les principales maladies contagieuses et sont imposées entre
autres par le Code Zoosanitaire International de I’OIE, dans le cadre des échanges

internationaux d’animaux et de produits d’origine animale.

II.1 Les controles sanitaires

La surveillance et la détection des maladies passe par des actions de prophylaxie
réglementées, obligatoires et subventionnées par les organismes de défenses sanitaires et/ou
P’Etat. Certaines maladies non soumises a réglementation font 1’objet d*un contrdle volontaire

a la demande des éleveurs, lorsqu’elles présentent un risque non négligeable pour le troupeau.

I1.1.1.Prophylaxie collective obligatoire

Les modalités de la prophylaxie collective obligatoire dépendent de divers facteurs, et
notamment de la prévalence de la pathologie incriminée. La prophylaxie peut étre médicale
et/ou sanitaire. Ainsi, c’est la campagne de vaccination systématique, associée aux mesures

sanitaires, qui a permis d’arriver a I’éradication totale de la fidvre aphteuse en France.

*Les modalités de la prophylaxie collective obligatoire
En France, les maladies faisant I’objet d’une prophylaxie obligatoire sont :

—=>chez les bovins : la brucellose, la tuberculose et 1a leucose
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Le dépistage se fait par analyse sérologique (nécessitant un prélévement sanguin
individuel) pour la brucellose et la leucose et par intradermo réaction pour la tuberculose.

La périodicité des contrdles, en ce qui concerne la tuberculose, est fonction du taux
d’infection du département et éventuellement des résultats anciennement observés dans
I’élevage {contrdle annuel, bisannuel ou trisannuel).

=>chez les ovins et les caprins : la brucellose (dépistage sérologique)
=>chez les porcins : la maladie d’ Aujeszky
La prophylaxie de cette maladie peut étre médicale, par vaccination, ou sanitaire dans

les zones reconnues indemnes grace au dépistage sérologique.

Tous les animaux sensibles 4 ces maladies sont contrdlés de facon périodique ; les

animaux reconnus mfectés font ’objet de mesures d’abattage que nous verrons plus loin.

Les auires maladies faisant ’objet d’un dépistage de facon courante mais sans
obligation réglementaire sont ’IBR, la BVD et la paratuberculose chez les bovins, le CAEV
chez les caprins dans les zones a risque, et le SDRP chez les porcins. En raison de leur
incidence lourde en matiére de productivité, ces contrbles sont encouragés et subventionnés

par les Groupement de Défense Sanitaire (GDS).

*Résultats de la prophylaxie collective bovine

La lutte collective contre les maladies contagieuses bovines a été entreprise au début
des années soixante grice aux techniques traditionnelles que sont la vaccination, le dépistage
systématique, la séquestration et ’abaftage subventionné des animaux contaminés.

L’objectif était alors de faire disparaitre les risques de transmission & I’homme de
maladies dont le bovin pouvait constituer le réservoir épidémiologique, de lutter contre les
grandes épizooties et de renforcer la productivité de 1’élevage en s’attaquant collectivement &
des pertes que les progres génétiques rendaient de plus en plus insupportables et que la
technicité de I’éleveur ne pouvait seule endiguer.

L’action a permis de conduire le cheptel bovin frangais 3 une situation sanitaire
satisfaisante : le dernier cas de fid¢vre aphteuse avant I’épidémie de 2001 en provenance du
Royaume-Uni datait de 1980, la prévalence annuelle de la tuberculose est passée de 3% en
1970 a 0,09% en 1998 et celles de la brucellose de 17% en 1970 4 0,07% en 1998, Menée
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selon les mémes principes depuis 1982, la lutte contre la leucose bovine enzootique a permis

la déclaration du territoire frangais indemne de cette affection en 1999,

*Les documents sanitaires

L’établissement d’un document sanitaire individuel a pour corollaire I’identification
unique et fiable de chaque individu ; ainsi, dans le cas des bovins, I’ Attestation Sanitaire a
Délivrance Anticipée (ASDA), encore appelée carte verte, accompagne obligatoirement le
Document d’Accompagnement Bovin (DAB) ou passeport qui permet d’assurer la
correspondance entre I’ animal et son statut sanitaire. Elle garantit la provenance de 1’animal

d’un cheptel reconnu officiellement indemne de brucellose, de tuberculose et de leucose.

L’identification est donc un élément essentiel du contrdle sanitaire des animaux
vivants. Les progrés faits dans ce domaine ces derniéres années, avec 1’apposition aux deux
oreilles d’une boucle portant le numéro national, garantissent une meilleure tracabilité

sanitaire et qualitative des bovins et de leurs produits.

I1.1.2.Controles lors des mouvements d’animaux

Les déplacements d’animaux, la mise en contact d’animaux soumis a des risques
pathologiques différents, sont des facteurs de risque importants dans la diffusion d’un agent
pathogene. C’est pourquoi tous les mouvements d’animaux de rente doivent étre conirdlés et
les transactions commerciales connues et enregistrées, au niveau national comme

international.

*Controles effectués lors de Uintroduction d’un nouvel animal dans un élevage

Les analyses sérologiques et la tuberculination réalisées dans les jours qui suivent
I’introduction de ’animal dans le cheptel doivent, pour avoir un sens sanitaire au dela de
’aspect purement 1égal li€ a la vente, s’accompagner d’une mise en quarantaine effective.

1’objectif de cette mise en quarantaine est d’éviter la contamination du cheptel par
une maladie dont I’animal introduit peut éire porteur. En ce qui concerne les bovins, il existe

tout de méme une garantie sanitaire puisque 1’animal est généralement issu d’un cheptel
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qualifi¢ et reconnu officiellement indemne de brucellose, tuberculose et leucose, ce qui est
attesté par I’ASDA.

Le contr6le a lintroduction, trop souvent considéré comme une formalité
administrative, sans qu’une vraie quarantaine soit assurée, est particuliérement important pour

les animaux reproducteurs.

*Controles des circulations internes

Des mesures de protection doivent étre prises au sein méme d’un pays, afin de limiter
Pextension éventuelle d’une maladie : surveillance des animaux présentés dans les foires et
marchés, ou lors de transhumance et de contact entre des animaux d’élevages différents... Ces
précautions sont renforcées lorsqu’un foyer est déclaré, du fait notamment des mesures

préfectorales de surveillance.

*Controles lors d’échanges internationaux

Les contrdles frontaliers doivent étre draconiens pour éviter ’importation d’animaux
atteints de maladies trés contagieuses comme la fidvre aphteuse ou la peste porcine. Ils se
scindent en :

=>mesures permanentes : visite sanitaire systématique lors de I’importation
d’animaux vivants, attestation sanitaire précisant que I’élevage de provenance est
reconnu indemne des maladies de la liste A de I'OIE, désinfection des véhicules...

=>mesures occasionnelles lorsqu’un foyer est avéré dans un pays : prohibition
de Iimportation des animaux et de leurs produits en provenance du pays (ou de la

région) infecté , abattage ou refoulement des individus reconnus malades...

Les examens classiques sont réalisés sur les animaux importés. De plus, on peut
effectuer certains contrdles vis-a-vis de maladies dont la France est reconnue indemne.
Ainsi, les équidés importés vivants en France doivent faire 1’objet d’une malléination

Oéme

obligatoire aprés le 20 jour suivant leur introduction sur le territoire.
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II.1.3.Les réseaux d’épidémiosurveillance

Au systéme de déclaration obligatoire de la maladie et de surveillance par le biais de
I'inspection en abattoir (cas de 1Ia tuberculose) peut s’ajouter un réseau
d’épidémiosurveillance.

Composés de nombreux acteurs placés 3 tous les niveaux de la filidre concernée, de
Péleveur au consommateur, ces réseaux assurent Ja collecte de données épidémiologiques
permettant d’évaiuer I'importance, en terme de morbidité, de mortalité et de contagiosité,
d’une maladie, d’identifier les facteurs de risque qui permettront d’élaborer des mesures de
contrble et de prévention et qui contribuent 4 1’évaluation de I’efficacité des mesures mises en

acuvre.

*Exemple du réseau d’épidémiosurveillance de 'ESB

L’ESB est inscrite 4 la nomenclature des maladies réputées contagieuses soumises 2
déclaration obligatoire et a I’application des mesures de police sanitaire par décret n°90-478
du 12 juin 1990. Le réseau d’épidémiosurveillance s’appuie sur la surveillance systématique
en élevage et 4 I'abattoir des bovins présentant des troubles neurologiques, afin de détecter la
survenue éventuelle de cas d’ESB en France et de suivre 1’évolution de la maladie du point de
vue épidémiologique : localisation des foyers, races touchées, alimentation des animaux
contaminés.., [7] '

Tout animal suspect fait 'objet d’un prélévement de liquides physiologiques (sang,
urine) de son vivant, puis, aprés euthanasie, de 1’encéphale, dont ’examen histo-pathologique

permet de confirmer ou d’infirmer une infection par ’agent de ’ESB.

Le réseau s’articule entre différents intervenants :
=>le DSV a la responsabilité du réseau au niveau départemental ; il assure la
coordination des différents acteurs du réseau et le transfert des informations vers I’AFSSA et
la DGAL
—un vétérinaire coordonnateur : vétérinaire sanitaire, adhérent au GTV, il est
nommeé par arrété préfectoral. Ayant re¢u une formation particuliére sur la maladie, il
intervient en tant que clinicien et procéde 4 1’examen clinique du bovin suspect ; ¢’est lui qui

décide de la marche a suivre.
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=les vétérinaires sanitaires sont chargés de la détection des suspicions dans les
€levages; ils prennent alors contact avec le DSV et le vétérinaire coordonateur.

=>les vétérinaires inspecteurs réalisant I'inspection anfe morfem sont chargés
de la détection des suspicions en abattoir.

=>les laboratoites véiérinaires départementaux habilités sont chargés du
prélevement de la téte puis de I’extraction du tronc cérébral, ainsi que de son conditionnement
et de son expédition vers un laboratoire agréé pour le dépistage.

=>les laboratoires agréés pour le diagnostic de ’ESB sont au nombre de trois :
P’ AFSSA-Lyon, qui est aussi le laboratoire de référence pour toutes les recherches relatives au
diagnostic et a I'épidémiologie de PESB, I’AFSSA-Maisons-Alfort et le Iaboratoire
d’histopathologie de I"ENVA.

L’efficacité du réseau tient aussi beaucoup 4 la formation et I’information des €leveurs
qui sont les premiers & repérer les troubles nerveux, souvent frustres au début de la maladie,

exprimés par leurs bétes.

La surveillance des zoonoses se fait en corrélation avec des organismes de santé
humaine tels que I’InVS (Institut de veille sanitaire, placé sous la tutelle du Ministere de la
Santé), qui publie les bulletins épidémiologiques hebdomadaires et posséde entre autre une
unité « infections entériques, alimentaires et zoonoses », qui coordonne la surveillance des
infections entériques et des zoonoses alimentaires et non alimentaires a partir notamment des
données de la déclaration obligatoire, des Centres nationaux de référence et des réseaux de
surveillance des services hospitaliers.

Parmi les zoonoses faisant I’objet d’une attention particuliére, on peut citer la maladie

de Creutzfeldt-Jakob nouveau variant, la tuberculose, la salmonellose, la listériose.

I1.1.4.Roles des différents intervenants

La lutte collective contre les maladies contagieuses n’a pas été réalisée par la seule
force de la réglementation et du contrfle, mais, comme son nom I’indique, par la
collaboration établie entre les Services Vétérinaires départementaux et les éleveurs, eux-
mémes regroupés au sein des GDS départementaux, fédérés au niveau national (FNGDS) et

officiellement reconnus comme organismes & vocation sanitaire.
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L’action de ces groupements, leur travail de persuasion et de soutien technique aux
éleveurs, ont permis de surmonter les doutes et les résistances en établissant un lien entre les
autorités et les éleveurs, et de mener 4 bien ’ambitieux travail d’assainissement entrepris.
Nous verrons plus loin le r6le important que ces organismes doivent jouer a heure actuelle
dans la réforme du systéme de surveillance sanitaire.

Les vétérinaires ont eux aussi été associés étroitement a la démarche dés le départ. Ils
ont démultiplié I’effet d’entrainement et usé de leur crédit pour convaincre les éleveurs de la
pertinence des mesures de contrdle et d’éradication. Depuis les années 80, ils se sont
regroupés au sein d’organismes techniques (GTV) qui ont rapidement imposé leur expertise
de terrain.

La lutte contre la brucellose et la tuberculose a aussi nécessité la mise en place au
niveau départemental d’unités d’analyses sérologiques performantes désormais totalement
prises en charge par les Conseils généraux au sein des laboratoires vétérinaires

départementaux.

Les directions des services vétérinaires, enfin, ont animé et encadré Paction en
s’assurant de la collecte des données épidémiologiques recueillies du fait de ’application de
la réglementation. Les fichiers de prophylaxies , véritables observatoires de la progression de
I’éradication au niveau départemental, ont ét¢ informatisés. Ils constituent depuis 1965, gréce
3 la collecte des résultats au niveau national, un réseau de surveillance et d’évaluation sans
équivalent dans les autres productions. C’est sur eux que s’appuie la reconnaissance
communautaire et internationale de la qualité sanitaire du cheptel bovin frangais, qui permet
aujourd’hui d’envisager, comme nous le verrons dans notre troisiéme partie, 1’allcgement

raisonné et progressif des mesures de surveillance de la tuberculose et de la brucellose.

II.2 Les mesures de police sanitaire

L’efficacité de la Iutte contre les zoonoses repose essentiellement sur les mesures de

police sanitaire qui sont appliquées suite a la détection d’un cas.
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II.2.1.Les maladies réputées contagieuses et/ou a4 déclaration
obligatoire
Les maladies réputées contagieuses (MRC) sont des maladies animales soumises & une
réglementation publique, soit parce qu’elles sont transmissibles a ’homme (zoonoses), soit
parce que leur contagiosité conduit & des pertes économiques importantes {19]. Elles font
I’objet de mesures de police sanitaire et plus particuliérement :
=>Déclaration obligatoire
=lInterdiction de circulation

=>Abattage et désinfection

Certaines zoonoses font 1’objet d’une déclaration obligatoire aussi chez I’homme :

brucellose, listériose, tuberculose, tétanos, botulisme et TIAC.

Ces maladies sont inscrites & la nomenclature des maladies contagieuses, dont la liste
est rendue publique par décret. Des modifications de cette liste peuvent étre décidées selon un
avis donné par la Commission Nationale Vétérinaire, en fonction de I’état des connaissances
scientifiques et épidémiologiques sur les pathologies concernées. Les mesures de police

sanitaire sont définies dans le chapitre III du titre II du livre XX du Code Rural.

Dans Particle L 223-5 du Code Rural, il est précisé que « I’ animal atteint d’une
maladie contagieuse doit étre immédiatement (...} séquestré, séparé et maintenu isolé autant

que possible des autres animaux susceptibles de contracter cette maladie. »

*Les mesures préfectorales

=>Arrété de mise sous surveillance
Il est pris dés lors qu’il y a une suspicion de cas de maladie légalement contagieuse

dans un cheptel.

=>Arrété préfectoral portant déclaration d’infection (APPDI)
Dés que la suspicion est confirmée par les analyses réglementaires, un APPDI est pris,
qui implique pour I’élevage et son voisinage différentes mesures de police sanitaire :

isolement et séquestration des animaux concernés, mise en interdit du périmétre, interdiction
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des rassemblements d’animaux dans le périmétre, réalisation de prélévements et d’une
enquéte épidémiologique, interdiction de vente des animaux et de leurs issues, abattage des
animaux malades et/ou contaminés (voire potentiellement contaminés : notion de cohorte*
dans le cas de I’ESB), destruction des cadavres, désinfection des locaux, traitement ou
vaccination des animaux non atteints, ...

Aprés élimination des animaux recomnus infectés, I’élevage doit retrouver sa
qualification, ce qui peut nécessiter plusieurs contrdles sur les animaux encore présents dans
I’élevage.

La circulation d’animaux provenant d’un cheptel non qualifié est interdite, sauf pour

abattage, sous couvert d’un laissez-passer.

Des mesures peuvent aussi &tre prises vis-a-vis d’une population sauvage dans
Pobjectif de réduire les risques pour la population d’élevage. Ainsi, la brucellose des suidés
domestiques et sauvages a été ajoutée 4 la liste des maladies des animaux réputées
contagieuses : les élevages « plein air» de porc sont en effet trés exposés au risque de
contamination & partir du réservoir sauvage constitué par les populations de sangliers, et des
foyers de brucellose porcine apparaissent régulidrement dans ces élevages. On peut d’ailleurs
noter que dans ce cadre, des intervenants divers peuvent participer au réseau épidémiologique.
Concernant Pinfection des sangliers par la brucellose, les fédérations de chasseurs
interviennent en association avec les services vétérinaires en réalisant des prises de sang sur
les sangliers tués & la chasse. Bien qu’encore trop peu suivie, cette démarche peut donner des
indications intéressantes sur la prévalence de la pathologie sur les populations sauvages et
I’éventuelle localisation de foyers.

Derni¢rement, des analyses ont été effectuées sur des sangliers, en Moselle, afin de

déterminer 1’extension d’un foyer de peste porcine classique apparu dans cette région.

*] a cohotte est définie dans le réglement CE n°999-2001 comme « 1’ensemble des animaux ayant vu le jour
pendant les douze mois qui ont précédé ou suivi la naissance d’un bovin malade, dans le troupeau ot celui-ci est
né, on bien qui ont &té élevés 4 un quelconque moment pendant les douze premiers mois de leur existence avec
un bovin malade et qui ont pu consommer le méme aliment que le bovin malade a consommé pendant les douze

premiers mois de son existence ».
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IL.2.2.Les mesures d’abattage
Elles sont de deux types :

- les animaux peuvent étre abattus dans un abattoir autorisé, mais selon une
procédure particuliére qui limite les risques de contamination croisée et vise & une
inspection post-mortem approfondie,

- ils sont acheminés dans un établissement d’équarrissage, dans le cas d’une
destruction totale des carcasses et d’un risque de contamination particuliérement

élevé.

*L’abattage sous laissez-passer

Les animaux reconnus malades sont marqués a oreille avec un emporte-pi¢ce en fonction
de la maladie en question : un trou rond A Poreille gauche pour la brucellose,.un « L » pour Ia
leucose bovine enzootique et un « T » pour la tuberculose. Une estimation de la valeur de chaque
animal, abstraction faite de son état de santé, est établie en vue d’une indemnisation. Ils sont ensuite
transportés & 1’abattoir sous couvert d’un Laissez-Passer — Titre d’Elimination [annexe 5], sans étre
mis en contact avec des animaux non destinés 4 un abattage immédiat.

Les animaux malades doivent étre abattus dans un délai de 30 jours aprés notification

officielle de la maladie au détenteur.

On peut noter une certaine distorsion entre I’interdiction d’abattage en vue de consommation
humaine des animaux reconnus atteints de MRC lors de I’inspection ante nmortem et les mesures de
police sanitaire concernant ces mémes MRLC (tuberculose, brucellose, leucose...). Elles impliquent
en effet dans la plupart des cas, lors de dépistage sérologique positif, un abattage classique, sur

chaine, et non une euthanasie. La saisie de la carcasse n’est alors pas systématigue.
*

*L’abattage total du troupeau

11 est effectué dans le cas de maladies trés dangereuses et/ou irés contagieuses ou encore
lorsque le taux d’infection de I’élevage est élevé. Les deux exemples les plus parlants que 1’on
puisse citer sont ceux de la fidvre aphteuse et de I'ESB, bien que dans ce dernier cas, I’ abattage total

soit remis en question,

72




L’abattage peut alors étre réalisé soit dans un abattoir, réquisitionné & cette occasion, par
exemple lorsqu’un foyer de fiévre aphteuse ou de peste porcine est déclaré, soit directement &
’équarrissage, afin d’éviter toute contamination , comme cela est pratiqué lors de ’abattage total
d’un cheptel bovin pour motif ESB.

L’élimination de la totalité du troupeau doit étre suivie de la désinfection des locaux avant la

réintroduction de nouveaux animaux.

II.3 Le cas des animaux accidentés

Sujet sensible ces derniers temps dans les relations entre les éleveurs, les abattoirs et les
pouvoirs publics, P’abattage des animaux accidentés est un cas particulier, non négligeable

financiérement du point de vue de I’éleveur.

I1.3.1.Principe de I’abattage d’urgence

Comme son nom I’indique, I’abattage d’urgence est réalisé sur des animaux présentant une

urgence pathologique et qui ne devaient pas forcément &tre abattus dans un délai court.

*Circonstances de I’abattage d’urgence

Les premiers textes réglementant 1’abattage d’animaux pour cause d’accident ou de maladie
sont Parrété ministériel du 2 juillet 1951, puis 1’arrété ministériel du 15 niai 1974 relatif a
Iabattage d’urgence des animaux de boucherie pour cause de maladie ou d’accident, et différents
arrétés qui ont modifié ce dernier, Ils définissent les conditions de 1’abattage, qui, sauf extréme
urgence, ne peut se faire ailleurs que dans un abattoir autorisé, et les modalités d’inspection ante et
post-mortem.

L’inspection sanitaire de la carcasse et des abats est réalisée obligatoirement par le
vétérinaire inspecteur de P’abattoir immédiatement aprés 1’abattage puis renouvelée aprés un délai
minimal de 24 heures.

Selon les premiers textes réglementaires, les carcasses d’animaux abattus pour cause de
maladie devaient faire systématiquement ’objet d’un examen bactériologique favorable et d’une

recherche de substances antimicrobiennes négative, ce qui n’est plus le cas.
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*Le certificat vétérinaire d’information (C.V.1,)

Le C.V.I est le document rempli par le vétérinaire praticien (titulaire du mandat sanitaire)
qui décide de procéder ou de faire procéder a I’abattage d’urgence d’un animal, suite 4 son examen
clinique [annexe 6].

I1 est transmis au vétérinaire inspecteur de P’abattoir ol est abattu I’animal (et tient lieu de
laissez-passer pour le transport de la carcasse dans le cas oil ’animal est abattu hors d’un abattoir
autoris€), qui le compléte de ses observations suite a I’inspection de la carcasse. Celle-ci peut étre

orientée selon les indications données dans le C.V.1..

Ce document officiel a donc pour objectif la transmission des informations concernant
Ianimal, son identification et les circonstances d’apparition des symptémes qui justifient ’abattage.
La carcasse ne peut étre liviée 2 la consommation si le C.V.I. n’est pas complétement et

correcternent rédigé, signé du vétérinaire et de I’éleveur, et transmis en temps réel.

En théorie, le suivi de ’animal doit donc permettre d’assurer un contrdle efficace.
Cependant, on a pu constater que de nombreux C.V.I. «de complaisance » étaient signés par le
vétérinaire, souvent soumis 4 pression par son client, sans qu’il ait examiné ni méme vu ’animal
concerne. Basé sur les seules indications de P’éleveur, le motif d’abattage était parfois trés évasif et
ne correspondait pas toujours aux Iésions retrouvées a P'inspection post-mortem. De tels faits ont,
dans certains cas, altéré la confiance qui devrait exister entre le vétérinaire sanitaire présent dans les
élevages et le vétérinaire inspecteur en abattoir, qui dispose de moins d’informations et dont la

décision dépend en partie des informations transmises par son confrére .

I1.3.2.Evolutions réglementaires récentes

Dans le cadre du réseau national d’épidémiosurveillance de ’ESB, la DGAL langait en 1999
un « plan de surveillance et d’inspection renforcé des abattages d’urgence des bovins pour cause de
maladie ». L’objectif général de ces mesures était de « démontrer que l’organisation de la
surveillance en élevage et de P'inspection ante et post mortem a I’abattoir permet la maitrise des
risques sanitaires afférents 3 ’abattage d’urgence des animaux malades » [ NS DGAL 99-8071 du

21 mai 1999 ]. Il s’agissait donc de fiabiliser le passage d’informations de Pélevage a I’abattoir.
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La note de service concernant ce plan de surveillance insistait particulierement sur le
remplissage exhaustif du C.V.]I. et sur la réalisation d’une inspection ante morfem poussée en
abattoir, assortie d’un contréle documentaire complet.

En cas de symptOmes nerveux, une anamnése détaillée devait permettre d’écarter ou pas une

suspicion d’ESB.

*Arrété du 09 juin 2000

Il interdit la présentation & 1’abattoir de tout animal malade et restreint de ce fait Ia
possibilité de procéder 4 un abattage d’urgence aux seuls animaux accidentés, et uniquement si
’accident remonte & moins de 48 heures.

L’animal accidenté est, comme défini dans I'arrété du 15 mai 1974, « tout animal qui
présente des signes cliniques provoqués brusquement par un traumatisme ou par une défaillance de
I’organisme lors d’une intervention chirurgicale ou obstétricale, alors qu’il était en bon état de santé
avant le traumatisme ou !’intervention ». IL’animal malade est celui qui présente des signes
pathologiques autres que ceux définis pour I’animal accidenté ou apparus dans des circonstances

différentes, ce qui laisse place a I’interprétation.

Cet arrété a permis de limiter le nombre d’animaux arrivant 4 I’abattoir dans des conditions
de santé désastreuses. Cela a d’abord nécessité un changement de mentalité des éleveurs qui
préféraient jusque 13 prendre le risque d’une saisie totale en faisant abattre tout animal quel que soit
son état. L euthanasie en ferme s’est donc développée et 1’abattoir n’est plus, a pattir de ce moment-
13, la seule et unique destination envisageable pour un animal en fin de vie.

Malheureusement, ce texfe restreint aussi considérablement le choix thérapeutique du
vétérinaire, qui ne peut plus se permettre de tenter un traitement et de ne pas faire abattre un animal
accidenté d’embiée. Il risque en effet dans ce cas de dépasser le délai l1égal de 48 heures ou de ne
pas respecter les délais d’attente des produits utilisés. La prise de décision doit donc étre immédiate,

et elle n’exclut pas le risque de saisie en abattoir.

*Arrété du 20 décembre 2000

11 interdit totalement I’abattage d’urgence des animaux des espéces bovine, ovine et caprine
(sauf pour les bovins mis 4 mort lors de corrida).
Cette décision d’interdire totalement I’abattage d’urgence pour les ruminants domestiques

est une des conséquences du « principe de précaution » largement utilisé par les dirigeants frangais
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dans la gestion de la crise de la vache folle. Elle fait suite & un avis de ’AFSSA en date du 14
décembre 2000, considérant que les mesures d’exclusion de la chaine alimentaire de ces animaux
contribuent & renforcer la prévention du risque de transmission des ESST par la voie alimentaire.
L’analyse intermédiaire du programme pilote de dépistage de ’ESB (sur les animaux morts
naturellement, euthanasiés ou accidentés) avait en effet montré une prévalence légérement

supérieure de PESB sur les animaux accidentés.

On peut légitimement remetire en guestion cette interdiction car elle ne fait pas de
distinction en fonction de la gravité du cas. Qui plus est, cette décision a suscité I’indignation des
vétérinaires praticiens, dont la capacité & évaluer les répercussions possibles de certains signes
clinigues sur la santé du consommateur semble étre implicitement remise en cause.

Ainsi, on exclut de I’abattage aussi bien une vache dgée atteinte de paralysie post-partum
(syndrome de la vache couchée), pour laquelle on peut suspecter 'ESB, qu’un jeune bovin
présentant une fracture d’un membre. Il y a de plus 13 un manque 4 gagner considérable pour les
éleveurs, que 1'indemnisation de 228,67 euros (1500 francs) accordée pour un animal euthanasié

pour cause d’accident ne peut pas compenser.

*Arrété du 4 février 2002 : vers un retour des abattages d’urgence

Comme cela avait été rapidement envisagé aprés la parution de 1’arrété interdisant tout
abattage d’urgence pour les bovins, ovins et caprins, cet arrété autorise de nouveau 1’abattage
d’urgence pour les bovins de moins de 24 mois accidentés exclusivement.

En outre, ce qui est intéressant dans la nouvelle réglementation, c’est que le Certificat
Vétérinaire d’Information tient désormais lieu d’inspection ante mortem. Cela semble parfaitement
logique puisque le vétérinaire praticien qui décide de 1’abattage d’urgence est le plus apte & juger de
I’état de santé de I’animal, dans 1’élevage et avant le transport. 11 engage ainsi sa responsabilité, ce
qui ne peut que encourager a remplir correctement le document.

Nous verrons d’ailleurs qu’une amélioration du systéme global pourrait étre envisagée avec

la formalisation d’une visite d’inspection anfe mortem réalisée en élevage.
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L L’Inspection Ante Mortem en abattoir

Nous allons étudier ici les conditions de réalisation de I’inspection ante mortem des animaux
de boucherie (bovins, ovins, caprins, porcins et équins) 4 I>abattoir.

Notre propre expérience de plusieurs mois en tani que vétérinaire inspecteur vacataire au
sein d’un abattoir pluri-spécifique d’assez grande taille, en pleine crise de la « vache folle », nous a
permis de bien connaitre les enjeux et les difficultés de cefte inspection. Nous rapportons ici des

informations collectées essentiellement lors de cette période.

III.1 Réglementation et objectifs

II.1.1.La réglementation

*Un principe ancien :

Comme nous ’avons vu dans la premiére partie, le principe de I'inspection ante mortem des
animaux destinés 3 &tre abattus n’est pas nouveau; on retrouve en effet cette notion dans le Code
rural (art L931-1) ainsi que dans P’arrété du 17 mars 1992 , qui précise en son article 21 que « le
vétérinaire inspecteur doit procéder a I’inspection ante mortem selon les régles de 1’art » |

Tout animal présentant un ou plusieurs symptémes d’une maladie infecticuse ou tout signe
le rendant impropre a la consommation doit donc théoriquement &tre repéré avant I’ abattage.

En pratique cependant, et du fait du manque de personnel dans les services vétérinaires, les
seuls animaux réellement observés par un agent du service d’inspection en abattoir étaient souvent

ceux qui, de par la gravité de leur étaf, avaient été d’emblée mis de c6té par les agents en bouverie.
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*Renforcement par arrété du 9 juin 2000 modifi¢

La « crise de la vache folle » a mis en avant I’intérét de procéder a I’ inspection ante mortem
de tous les animaux afin de détecter d’éventuels symptdmes d’une maladie qui pourrait présenter un
risque pour le consommateur. Cela est d’autant plus intéressant que la pathologie est parfois
indétectable a ’inspection post mortem .

L’arrété du 9 juin 2000 modifiant ’arrété du 17 mars 1992 insiste sur 1’équipement que doit
comporter un abattoir de bovins pour I’hébergement des animaux malades ou accidentés ou encore
mis en observation (animaux « suspects »).

11 précise de plus que tout animal reconnu malade a I’issue de I’inspection ante mortem doit

étre euthanasié sur place.

La définition de 1’animal malade, par opposition & I’animal accidenté, est donnée dans
’arrété du 9 juin 2000 relatif & 'abattage des animaux de boucherie accidentés : il s’agit de tout
animal qui présente des signes pathologiques manifestes avec répercussions graves sur |’état
général.

L’arrété du 20 décembre 2000 élargit cette définition & « tout animal qui présente des signes
pathologiques avec répercussions sur I’état général », supprimant ainsi les termes de « gravité » et
de « manifeste », qui, trop subjectifs, pouvaient étre 4 ’origine d’une grande variabilit¢ dans Ja

prise de décision des vétérinaires inspecteurs chargés de I’inspection ante mortem.

Bien que 1’inspection soit prévue pour toutes les espéces présentées & 1’abattoir, ’attention
des services vétérinaires s’est d’abord portée sur les bovins, en raison de I’inquiétude provoquée par
I’ESB.

II1.1.2.Les objectifs
[28]

L’objectif de I’inspection ante mortem est d’exclure de la chaine alimentaire, avant
I’abattage, tous les animaux présentant manifestement un risque pour la santé humaine ou animale.

La présence d’agents des services vétérinaires lors de Iarrivée des animaux 2 I’abattoir
permet aussi d’assurer des contrdles administratifs autres que purement sanitaire, en matieére de
protection animale (conditions du transport, du déchargement...) ou encore des contrdles
documentaires concernant ’identification des animaux, les mesures de police sanitaire et/ou

d’épidémiosurveillance,...
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Afin de répondre aux besoins accrus en vétérinaires inspecteurs, des vacataires ont &té
recrutés. Nombre d’entre eux sont des vétérinaires praticiens qui oeuvrent pour le compte de la
DGAL & raison de quelques heures par jour, mais d’autres travaillent & temps plein dans les
abattoirs. Dans certains endroits, ce sont des techniciens qui réalisent I’inspection ante mortem, et
qui isolent les animaux douteux afin de les faire examiner par le vétérinaire qui, lui, prend une
décision concernant leur devenir, selon le méme principe de «mise en consigne » que pour

I’inspection post mortem.

Nous nous intéressons ici 4 la partie inspection ante mortem au sens strict, mais aussi au

conirble des documents, notamment pour les connaissances sanitaires que ceux-ci peuvent apporter.

1l s°agit donc de détecter les animaux appartenant aux catégories suivantes :
—animaux malades ou accidentés
=>animaux cachectiques, en état de misére physiologique
=animaux présentant des symptomes nerveux (pathologies non décelables en post
mortem)
=>animaux en état de fatigue ou d’excitation
=>animaux présentant des symptomes ou des Iésions justifiant un abattage sanitaire
ou en fin de chaine (pour éviter des risques de contamination ou les soumettre 3 une
inspection post mortem approfondie)

=>animaux accompagnés d’un laissez-passer -titre d’élimination

IIL.1.3.Corrélations avec 'inspection post mortem

L’inspection ante mortem (IAM) permet aussi de récolter des informations qui pourront

orienter la décision lors de I'inspection post mortem (IPM).

A Tinverse, on peut avoir un retour d’informations de I’inspection post mortem vers ’ante
mortem notamment lorsque des symptdmes ne justifiant pas I’euthanasie ont été observés et qu’un
examen post mortem renforcé a été demandé.

1l est alors intéressant pour le vétérinaire inspecteur ayant réalisé 'TAM de participer a la
décision post mortem ou au moins d’étre informé des Iésions observées et de la décision prise en

conséquence.
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Cependant, la corrélation entre ’'TAM et I'ITPM n’a rien de systématique. L’inspection ante
mortem de tous les animaux abattus est trop récente et ne présente pas assez d’enregistrements pour
permettre une véritable analyse. De plus, les animaux déclarés malades sont euthanasiés et ne font
que trés rarement I’objet d’une autopsie.

Mais dans les conditions actuelles de I'ITAM, de nombreux cas peuvent ne pas étre
correctement analysés, parce que les signes cliniques sont trop discrets ou parce que 1’examen
clinique n’est pas assez complet. Il est impossible techniquement d’ausculter tous les animaux, et
seuls des symptdmes trés visibles entralnent la consigne de 1’animal. Ainsi, le nombre de saisies

totales de carcasses bovines ayant pour motif une péritonite n’a pas diminué avec le développement
de 'TAM.

III.2 Modalités de P’'inspection ante mortem

Nous nous basons dans cette étude sur les observations faites a I’abattoir de Migennes (89)

et les informations recueillies auprés de vétérinaires intervenants dans d’autres abattoirs en France.

IIL.2.1,Conditions pratiques

Dans les abattoirs ayant une activité importante, qui regoivent entre 150 et 500 bovins par
jour, Pinspection ante mortem impose une présence quasi-permanente des services vétérinaires.
I.’idéal est en effet de voir les animaux au déchargement, au moins pour une premiére observation,
car ¢’est 4 ce moment 13 qu’on peut le plus facilement procéder & I’isolement d’un animal si besoin
est. Cela est d’ailleurs d’autant plus vrai pour les ovins et les porcins, qui arrivent en lots et restent

ensemble en attente de ’abattage.

*Moment

Il est précisé dans Parrété du 17 mars 1992 (art.20) que «les animaux sont soumis a
Dinspection ante mortem dans un délai inférieur & 24 heures aprés leur arrivée a l'abattoir et

inférieur & 24 heures avant l’abattage» . Les animaux doivent en effet pouvoir &tre isolés
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rapidement aprés leur arrivée (notamment s’ils présentent des symptémes d’une maladie
contagieuse), et ils doivent étre vus peu de temps avant P’abattage pour éviter que des signes
cliniques déclarés tardivement restent ignorés. Quoi qu’il en soit, entre 1’arrivée d’un animal et son
abattage, le vétérinaire inspecteur peut réaliser une inspection a tout moment.

En pratique, les animaux peuvent étre observés lors du déchargement, dés leur arrivée 2
I’abattoir, ou parfois plus tard, alors qu’ils sont en attente en stabulation, en cases ou en logettes
individuelles.

L’observation lors de la descente du camion permet de voir les animaux en déplacement, ce
qui est indispensable pour juger de leur motricité et détecter d’éventuels signes nerveux, notamment
liés a ’ESB, tels que de 1’ataxie, une incoordination motrice...ou encore des boiteries.

A contrario, I’observation des animaux au repos, 3 condition qu’elle puisse se faire dans de

bonnes conditions, limite les signes de nervosité liés au stress du transport.

*Lieu

Le lieu de I’inspection est trés variable en fonction des installations de 1’abattoir ; il existe
rarement une zone vraiment réservée a cette inspection. Les animaux peuvent donc éfre observés
sur 1’aire de déchargement ou dans les couloirs de contention, ou encore dans les zones de
stabulation.

Cependant, ’abatteur est tenu de faciliter les opérations d’inspection, ce qui peut nécessiter

un équipement correct en matériel de contention et la présence de personnel.

II1.2.2.Décisions
On peut distinguer quatre types de décisions pouvant faire suite 4 I’inspection ante mortem.
Le vétérinaire inspecteur peut :
= autoriser I’abattage « normal » de 1’animal
= interdire I’abattage et procéder a I’euthanasie de ’animal
=> différer ’abattage, soit pour laisser un temps de repos a I’animal, soit pour
procéder a un examen clinique approfondi
= autoriser un abattage particulier (en abattoir sanitaire par exemple) dans le but de
confronter son diagnostic & 'inspection post moriem et d’effectuer une IPM

renforcée ou d’éviter la contamination de la chaine.
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*Arbre décisionnel (figure n°3)

L’inspection ante mortem donne lieu systématiquement 3 une décision, de la méme maniére
que I'inspection post mortem : ’animal peut ou ne peut pas étre abattu. Si I’animal n’est pas jugé
apte & I’abattage, la premiére des mesures 3 prendre est la mise en consigne. L’inspection se fait

alors en deux temps, entre lesquels I’animal est isolé.

Dans le cas olt I’on suspecte une maladie transmissible & 'homme par contact avec 1’animal
ou par manipulation de ses organes, le vétérinaire inspecteur doit alerter le personnel de P’abattoir
afin que des mesures particulieres de protection soient prises pour I’abattage de I’animal. En
particulier, pour la brucellose, il est recommandé que les personnes chargées de la saignée et de la

préparation des viandes portent des ganis.

*Quelques exemples

= vache en état de misére physiologique : bien que ne présentant pas forcément un
danger pour le consommateur, cet animal est euthanasié pour des motifs de protection animale et
car il est de toute fagon impropre 4 la consommation. Autrefois, lorsque ce type d’animal était
abattu, il y avait généralement saisie totale pour hydrocachexie.

= abees de la face sur une vache laitiére : si I’animal n’est pas en mauvais état
général, P’abattage peut &tre autorisé en fin de chaine pour éviter les contaminations éventuelles par
le contenu de I’abeés.

=> vache a prolapsus : bien qu’en bon état apparent, ce cas peut présenter un risque
pour le consommateur. Les anses intestinales sont en effet trés sollicitées par les coliques
provoquées par le prolapsus, ce qui induit un risque élevé de contamination bactériologique
d’origine intestinale. Si I’abattage est autorisé, il est préférable de réaliser une analyse

bactériologique sur la carcasse pour vérifier une éventuelle contamination des viandes.
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*Consultation des documents

Divers documents doivent étre consultés par le vétérinaire en charge de Pinspection ante
mortem et peuvent orienter sa décision.

Il s’agit d’une part de documents officiels tels qu’un Laissez-Passer - Titre d’Elimination ou
un CVI dans le cas d’un animal accidenté, et d’autre part de documents d’information non officiels
mais donnant des indications intéressantes sur I’animal, tels qu’une ordonnance vétérinaire ou une

lettre d’un confrére expliquant le cas médical.

Les documents d’identification, lorsqu’ils existent (bovins et équins) doivent étre contrdlés
et collectés par les services vétérinaires . Afin d’éliminer tout risque de réutilisation frauduleuse, ils

sont ensuite détruits.

II1.2.3.Enregistrements documentaires

Comme tout contrble réglementaire, I’inspection ante morfem se doit d’étre documentée.
Les enregistrements de données permettent la réalisation de statistiques et sont autant de preuves en
cas de contestation.

Dans certains abattoirs, le formulaire de réception des animaux a été adapté afin d’y faire
apparaitre 1’inspection ante mortem. Les animaux ne peuvent alors étre abattus que lorsque le
formulaire a ét€ signé par le vétérinaire inspecteur qui atteste ainsi avoir procédé a I’inspection ante

mortem de tous les animaux mentionnés.

Chaque décision prise 4 I’issue de "inspection doit faire I’objet d*un document, qui peut étre
par exemple une notification de consigne ou d’euthanasie.

Aux premiers pas de I'inspection anfe mortem renforcée, dans le courant de I’année 2000,
les services vétérinaires ne disposaient d’aucun document officiel national. Chaque département a
donc établi ses propres documents, avec plus ou moins de concertation dans les départements
limitrophes. A 1’avenir, les différents groupes d’harmonisation et la mise en place de Sigal (Systdme
d’Information de la DGAL) devraient permettre d’uniformiser progressivement les divers

documents ufilisés.
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*Le registre épidémiologique d’abattoir

C’est un registre dans lequel sont répertoriés tous les cas de maladie contagieuse (ou faisant
I’objet de mesures sanitaires particulieres) détectés a I’abattoir lors de I’inspection post mortem ou
désormais ante mortem :jusque 13, les principales maladies répertoriées étaient la tuberculose et la
cysticercose, détectées lors de I’inspection de la carcasse.

Les cas d’ESB détectés en ante mortem par ’observation de signes cliniques sont notés dans

ce registre.

II1.3 Les limites de cette inspection

II1.3.1.De mauvaises conditions d’inspection

Les conditions de I’inspection anfe mortem réalisée en abattoir ne permettent certainement
pas d’écarter de la chaine alimentaire tous les animaux présentant un danger pour la santé humaine.

Les animaux soumis & cette inspection ne sont pas dans leur état normal. Ils ont quitté leur
exploitation, ont parfois été¢ mélangés a d’autres animaux et sont fatigués et/ou excités par le
transport qui dure parfois plusieurs heures.

De plus, les locaux sont souvent mal adaptés, et il est difficile de réaliser un examen clinique

complet.

Cependant, dans le contexte ESB qui a conduit a son renforcement, cette inspection n’est
pas inutile puisque plusieurs cas de « vache folle » ont été détectés par ce biais. De plus, la présence
plus régulieére des services vétérinaires dans la partie bouverie des abattoirs ne peut étre qu’un plus
en matiére de respect de la réglementation, notamment pour ce qui est de P’identification et de la

protection animale.

II1.3.2.Un manque d’informations concernant les animaux

Les abattages d’urgence étant proscrits pour tout animal accidenté depuis plus de 48 heures,
les animaux ayant subi un traumatisme ancien ne font plus I’objet d’un C.V.1., qui avait pour mérite

de transmettre une information médicale de 1’¢levage 3 1’abattoir.
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En I’absence de tout document officiel, il a parfois été demandé aux vétérinaires sanitaires
de faire un compte-rendu du cas, lorsqu’il le connaissait, sur papier libre ou sur une ordonnance. Ce
document, sans réelle valeur, permet tout de méme d’avoir quelques informations concernant
notamment la date d’apparition des symptOmes, le diagnostic posé & ce moment-13, les éventuels

traitements réalisés, et I’avis du vétérinaire sur 1”état sanitaire de 1’animal.

Concernant les ovins et les porcins, ’absence de document sanitaire et d’un systeéme
d’identification fiable et facile a controler est un point faible, car on ne dispose a 1’abattoir d’aucun
document garantissant la provenance des animaux d’un élevage contrdlé et garanti indemne des

principales maladies contagieuses.

L’inspection ante mortem A I'abattoir, bien que permeitant de détecter quelques cas, a moins
d’intérét face aux préoccupations sanitaires actuelles . Elle ne permet pas, en effet, de repérer les
animaux porteurs sains de germes intestinaux, qui constituent aujourd’hui la majeure partie des

risques liés & la consommation de viande.

Aprés avoir abordé dans cette deuxi®éme partie 1’état actuel des données sanitaires connues
par le biais des divers contrdles réalisés sur les animaux destinés 4 la consommation avant leur
abattage, nous allons dans la derniére partie de ce travail étudier les possibilités d’évolution des
modalités de I’inspection sanitaire et les réformes actuellement en cours dans le suivi sanitaire des

animaux d’élevage.
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Troisiéme partie :

Maitrise ante mortem des risques sanitaires :

vers une réorganisation du systéme de controéle

Comme nous I’avons envisagé précédemment, la volonté de I'Union Européenne
concernant le secteur agro-alimentaire est de revoir les conditions d’intervention de I’Etat
par le biais de ses services compétents en donnant plus de libertés et plus de responsabilités
aux professionnels. Nous allons donc étudier maintenant différents éléments existants ou

envisageables, en France, d’une telle réforme de I’inspection sanitaire.
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I Un modeéle particulier : la filiére avicole

L’étude de la filiére avicole nous parait trés intéressante car elle peut constituer une
base et servir d’exemple pour 1’ évolution des autres filiéres d’élevage. Certaines
particularités lides aux volailles ont en effet permis la mise en place de mesures sanitaires
uniques. De plus, la viande de volaille est actuellement la plus consommée et la plus
produite en France, juste devant le porc. Cette évolution récente des habitudes de
consommation a une incidence non négligeable sur la santé publique, les viandes de

volailles pouvant étre incriminées dans certains cas de TIAC, a salmonelies notamment.

I.1. Les particularités de la filiére

1.1.1.0rganisation de la filiére
Le concept de filiére, que I'on retrouve aujourd’hui pour différents types de production

animale et notamment en production porcine, est particulierement significatif dans la production de

volailles.

*Organisation générale de la filiére
On trouve trois types de poulets sur le marché francais :

=> Le poulet AOC (Appellation d’Origine Contrélée) et label, qui est un produit de
haut de gamme, plut6t régional et pourvu d*une bonne image de marque pour le consommateur ; il
représente 15% du marché.

= Le poulet industriel de marque, généralement certifié, qui appartient a une
structure intégratrice ; il représente 35% du marché.

=> Le poulet standard, sans marque particuliére, qui représente encore environ 50%

du marche.
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Nous envisagerons ici le cas d’une filiere de production de poulets de chair, produisant un
poulet certifié¢ avec une marque particuliére, calibré en fonction des attentes du consommateur et
garanti de qualité organoleptique réguliére.

Le principe est le suivant : L’éleveur souhaitant élever des poulets de chair s’adresse 3 une
société coopérative qui lui propose un contrat définissant le type de production, sur une durée
limitée. La coopérative approvisionne I’éleveur en poussins de un jour et rachéte le poulet en fin de
croissance ; elle assure généralement le suivi technique et sanitaire de I’élevage.

Pour chaque marque, il existe un cahier des charges trés précis, validé par la DGAL et dont
Papplication tout au long de la filidre fait 'objet de contrbles réguliers par un organisme
certificateur ; ce cahier des charges définit les régles de fabrication du produit depuis la sélection
des souches jusqu’au conditionnement de Ia viande. Nous verrons que ’on retrouve de plus en plus
ce type de fonctionnement, au sein des différentes fili¢res de productions animales. Ce phénoméne
est apparu et s’est développé depuis quelques années afin de répondre (voire d’anticiper) aux

exigences des consommateurs en matiére de qualité et de sécurité alimentaires.

*La notion d’intégration, au sein de lu filiére

Les groupes les plus importants en production de volailles (Doux, LDC) fonctionnent selon

un systéme d’intégration.

L’objectif est de maitriser ’ensemble des paraméires de production, de la fabrication de
Ialiment pour volailles jusqu’au conditionnement, en passant par la reproduction, I’accouvage,
I’élevage, I'abattage, la découpe, et méme en allant plus loin, jusqu’a la fabrication d’aliments pour
animaux a partir des déchets d’abattage.

La structure intégratrice est 1’abattoir, qui peut étre aussi le fabricant d’aliment, et qui
propose des contrats de production aux éleveurs.

La notion d’intégration est fortement liée 4 celle de « planning de production », plus
ancienne. La volonté de départ est de ne produire que les animaux que I’on pourra vendre, et donc
d’adapter I"offre a la demande en maitrisant la production. Cela est possible dans la filiére volaille
car les durées d’élevage sont courtes (environ 7 semaines). Le temps de réaction est donc court et

compatible avec les fluctuations du marché.
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I.1.2.Mode d’élevage

L’organisation de I’élevage répond au schéma pyramidal « sélection-multiplication-
production »

Le sélectionneur sélectionne des lignées de poulet correspondant aux caractéres recherchés :
GMQ (Gain moyen quotidien), IC (Indice de Consommation), largeur du bréchet, rendement en
viande, tendreté de la viande...Chaque lignée est sélectionnée selon un caractére unique.

Le multiplicateur accouple les reproducteurs afin de produire des ceufs & couver : ce sont les
poulaillers de reproduction.

L’accouveur récupére les ceufs issus des poulaillers de reproduction. Le couvoir se situe de
préférence dans une zone de faible densité d’élevage de volailles, afin de limiter les risques
sanitaires liés & ’environnement, car ce stade de la production est particuliérement sensible.

Le producteur, enfin, éléve les poulets de un jour fournis par I’accouveur jusqu’a I’ abattage.

*Type d’élevage

Bien qu’il existe des modes d’élevage variables et répondant 2 certains critéres de qualité du
produit («€levé en plein air », « élevé au grain», « poulet fermier »...), la plupart des poulets
standards produits en France sont élevés en batiment d’élevage, dans ce que I’on appelle un systéme
«hors sol». La durée d’élevage (de 4 & 72 semaines) varie en fonction du type de production

(coquelet, poulet standard, poulet certifié, poulet label, chapon, poule).

Dans un bétiment d’élevage, la maitrise des facteurs environnementaux est a la fois plus
facile et plus critique puisque les animaux ne sont pas dans un milieu naturel.

Les ¢levages en plein air, par contre, posent plus de problémes en matiére de contrdle des
sources de contamination microbienne, qui peuvent &tre notamment les animaux sauvages résidant
aux alentours ou encore d’autres élevages environnants.

On retrouve le méme probléme en élevage de porc « plein air » ; les animaux peuvent en
effet étre confrontés 4 des micro-organismes ou des parasites hébergés par des animaux sauvages,
notamment par les sangliers.

La densité d’animaux observée dans I’levage est trés importante car elle peut favoriser le

développement de diverses maladies et notamment du parasitisme.
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*La matirise de Uenvironnement

La maitrise des parameétres d’ambiance et notamment de la qualit¢ de Pair est trés
importante. En batterie, la définition réglementaire du troupeau, donnée dans P’arrété du 26 octobre
1998, inclut d’ailleurs tous les oiseaux partageant le méme volume d’air.

La température et I’hygrométrie sont maintenues aux valeurs optimales. Les poussins sont
placés sous des couveuses. L’air est renouvelé en permanence de fagon a éliminer la vapeur d’eau,
I’ammoniac et le dioxyde de carbone et & assurer un apport régulier d’oxygéne. La quantité et la
qualité de la litiere sont aussi des facteurs importants car une litiere de mauvaise qualité peut

occasionner des plaies au niveau du bréchet & I’origine de saisies a ’abattoir.
P

Enfin, ’alimentation et ’abreuvement doivent étre parfaitement gérés et contrdlés. L’eau
particuliérement est un élément trés sensible, qui peut constituer un milieu favorable au
développement de bactéries et de moisissures. La consommation d’eau est un parametre d’autant
plus important 3 surveiller qu’elle est a la fois un indicateur de 1’état général des animaux (la
consommation d’eau est corrélée 4 la consommation d’aliment sec) et le seul moyen de traiter

efficacement I’ensemble du troupeau en cas de maladie.

1.1.3.Elevage en bande

Une bande est un ensemble d’animaux présentant une unité d’espéce et de souche, d’4ge, de

lieu et de temps d’élevage.

*Intérét de Uélevage en bande

Lors de la conduite en bande unique, P’éleveur fait entrer simultanément dans son élevage
des animaux de méme dge. La durée de la bande correspond a la période d’élevage additionnée du
temps de vide sanitaire appliqué entre deux bandes. Celui-ci dure 18 jours en moyenne mais on peut

le faire diminuer afin d’augmenter la production.

Comme tous les poussins arrivant chez un engraisseur proviennent généralement du méme
accouveur, et sont abattus le méme jour (ou en plusieurs fois a quelques jours d’intervalle), on a une
unité de bande tout au long de ia production, de I’accouvage a I’abattage.

Cette notion de bande est d’autant plus intéressante que le nombre d’animaux par bande est

élevé, ce qui permet de réaliser I’inspection des animaux de maniére statistique. Sur 10000 poulets,
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on peut en effet avoir une bonne vision de I’état sanitaire de I’ensemble en contrdlant seulement 1%

de ceux-ci.

*Le troupeau

En élevage de poulets reproducteurs, le troupeau est défini comme « tout ensemble de
volailles de reproduction de I’espéce Gallus gallus en filiére chair, de méme statut sanitaire
détenues dans un méme batiment et constituant une unité épidémiologique ».

Dans le cadre des mesures de police sanitaire concernant les volailles, toute introduction de
volailles de reproduction dans un élevage doit &tre déclarée auprés des services vétérinaires du
département.

On comprendra donc aisément que, dans la filiére volaille, le mode d’élevage, en bande et
sur une période de courte durée, est un facteur essentiel de la mise en place du systdme de contréle

sanitaire basé sur la connaissance de la santé des animaux avant I’abattage.

1.2 Principe de I'inspection ante mortem des volailles

1.2.1.Réglementation

Les principes de I’inspection en élevage ont été définis au niveau européen par la directive
71/118/CEE du Conseil relative & des problémes sanitaires en matiére de production et de mise sur
le marché de viandes fraiches de volailles, modifiée et mise A jour par une autre directive du 17
décembre 1992.

Cette réglementation européenne a été adaptée en droit frangais par Parrété du 8 septembre
2000 déterminant les conditions de Uinspection sanitaire ante movtem des volailles. Ce texte a pour
objet essentiellement la présentation de Ia fiche sanitaire d’élevage qui doit accompagner les Iots
d’animaux lors de leur arrivée & I’abattoir, ainsi que la description des conditions de réalisation de

I’inspection ante mortem, qui s’ appuie d’ailleurs beaucoup sur Ia fiche d’élevage.
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*Inspection dans Iélevage

Pour étre abattn, chaque lot de volailles présenté & I’abattoir doit avoir au préalable subi une
visite d’inspection avant abattage dans I’exploitation d’origine. Cette inspection, réalisée par un
vétérinaire sanitaire officiel, doit comporter les contrbles suivants :

= Examen des registres d’élevage, qui contiennent entre autres les informations de la fiche
d’élevage

= Examens complémentaires nécessaires 3 I’établissement d’un diagnostic si les volailles
sont affectées d’une maladie transmissible 4 ’homme ou aux animaux, ou si elles ont un
comportement individuel ou collectif permettant de craindre 1’apparition d’une telle maladie, ou
encore si elles présentent des troubles du comportement général ou des signes de maladie qui
peuvent rendre la viande impropre a la consommation humaine

= Prélévements réguliers d’échantillons sur ’ean et la nourriture des volailles pour
contrdler la qualité sanitaire et le respect des délais d’attente

= Contréle des résultats de la recherche d’agents zoonotiques, effectués conformément aux
exigences de la directive 92/117/CEE concernant les mesures de protection conire certaines
zoonoses et certains agents zoonotiques chez les animaux et dans les produits d’origine animale, en

vue de prévenir les foyers d’infection et d’intoxication dus a des denrées alimentaires.

A lissue de cette inspection, le vétérinaire délivre une atiestation sanitaire qui doit

accompagner le lot jusqu’a son arrivée 4 I’abattoir.

*Inspection ante mortem a Uabattoir

L’arrété du 8 septembre 2000 vient compléter la réglementation frangaise qui restait jusque
14 assez évasive sur la réalisation pratique de cette inspection et les informations 2 recueillir.

Ce texte précise notamment que les agents chargés de I’inspection, sous I’auntorité et la
responsabilité du vétérinaire inspecteur, sont habilités & «s’assurer de la présence et de
Pexhaustivité de la fiche sanitaire d’¢levage » et & « vérifier que les animaux présentés ne sont pas
susceptibles de constituer un danger pour la santé publique et qu’ils sont effectivement aptes a étre
abattus ». Ce contrble permet aussi d’éliminer les cadavres et de rechercher d’éventuelles
conséquences du fransport.

Suite 3 cette inspection, et en fonction de leurs conclusions, les agents des services

vétérinaires sont habilités 3 autoriser, différer ou interdire I’abattage.
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SME |

On retrouve le méme principe d’inspection sanitaire anfe mortem concernant les
lagomorphes dans le chapitre II de Parrété du 19 novembre 1993 fixant les conditions sanitaires de

production et de mise sur le marché des viandes fraiches de lapin et de rongeurs gibiers d’élevage.

1.2.2.Les données collectées et enregistrées

L’importance de la connaissance des données d’élevage au moment de abattage n’avait pas
échappé aux sociétés d’élevage et d’abattage de volailles, qui avaient déja mis au point, avant la
parution de I'arrété ministériel du 05 juin 2001 relatif au registre d’élevage, des documents trés

complets qui anticipaient méme sur les rubriques réglementaires [ 27 ]

* la fiche d’élevage
Elle reprend les informations du registre d’élevage; on y refrouve notamment les

informations concernant la provenance des animaux, leur destination, le contexte zootechnique du
lot et les caractéristiques médicales et sanitaires ; par exemple, sur la fiche d’élevage utilisée par les
établissements du groupe DUC, on peut retrouver les données suivantes :

- Nom, adresse compléte et signature de 1’éleveur

- Date et heure de mise en place

- Couvoir d’origine

- Nom de la souche

- Nombre de poussins livrés et nombre de poulets par m?

- Courbe de croissance des poulets

- Mortalité journali¢re et cumulée

- Température journaliére (mini et maxi)

- Hygrométrie journaliére (mini et maxi)

- Consommation d’eau journaliere

- Poids moyen hebdomadaire des poulets

- Gain moyen quotidien

- Aliments distribués : nature et quantité livrée

-Observations en cours de bande (incidents d’élevage, interventions prophylactiques

ou thérapeutiques, prélévements réalisés,...)
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Cette fiche, réalisée pour chaque bande, comporte aussi des données technico-économiques
générales (consommation d’eau...).

Elle est valable cing jours & compter de la date de rédaction et de signature, et doit éire
transmise 3 I’abattoir au moins 48 heures avant la date d’abattage de fagon & ce que le service

d’inspection puisse la consulter et décider éventuellement de mesures particuliéres.

Les analyses bactériologiques réalisées au cours de la période d’élevage, notamment sur
’eau de boisson et 1’aliment, sont des indicateurs du statut sanitaire des animaux, et de la pression

microbiologique 2 laquelle ils ont été soumis.

I.3 Gestion des risques

Dans la filiére volailles, les risques alimentaires liés aux bactéries portées par les animaux,
transmissibles et pathogénes pour I’homme sont importants, tant dans le secteur ceuf que dans le
secteur viande. C’est pourquoi un systéme particulier de gestion du risque en amont de la fili¢re a

¢€té mis en place.

I.3.1.Les principaux risques liés a la viande de volaille

Les deux principales bactéries portées par les volailles et source d’intoxication alimentaire
chez "homme sont Salmorella et Campylobacter.

Les ceufs particuliérement mais aussi la viande de volaille sont en effet incriminés dans de
nombreux cas d’accidents alimentaires, dont la gravité est variable. Les symptdmes vont de la
diarrhée passagére, accompagnée de douleurs abdominales et parfois de fiévre et de crampes,
jusqu’a la mort possible chez les sujets plus fragiles. La diarthée et la déshydratation qu’elle

occasionne est une cause de mortalité importante chez des enfants plus fragiles.

*Le portage sain chez les volailles

Alors que des signes cliniques évidents peuvent apparaiire chez les jeunes oiseaux infectés
par certains sérotypes de Salmonella, les adultes reproducteurs ne montrent le plus souvent qu’une

morbidité trés faible voire nulle, et la fertilité n’est généralement pas affectée.
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11 s’établit généralement une relation commensale entre la bactérie et I’organisme infecté, et
les volailles portent ainsi de nombreux sérovars sans présenter aucun symptéme. L’excrétion
invisible et parfois intermittente de germes qui résulte de ce portage sain conduit a la contamination
de I’environnement et des autres oiseaux, puis des véhicules lors du transport vers I’abattoir, ce qui

contribue 4 la contamination des carcasses lors de la premiére transformation.

De nombreux facteurs interviennent dans la sensibilité des poulets a la colonisation par les
salmonelles [ 35 ]. I s’agit enfre autres de :
=> P'dge: en dehors de maladie ou de stress thermique, le plus haut niveau de
colonisation intestinale est atteint durant la deuxiéme ou la troisitme semaine
d’élevage
=> la compétition existant entre salmonella et d’autres bactéries
= le type d’aliment distribué
=> le statut physiologique
= [’état de santé

= les facteurs de stress environnementaux

Les trois principaux modes de contamination sont :

- le contact direct avec des animaux infectés, malades ou porteurs sains,
- la consommation d’eau ou d’aliment contaminés,
- Jes contacts avec un environnement contaming.

Les vecteurs que représentent les rongeurs, les oiseaux, les insectes et la litiére sont autant
de sources potentielles de contamination.

La sensibilité particuli¢re des poussins de un jour (10000 fois supérieure 3 celie d’un
poussin de 7 jours) fait de I’éclosoir la source majeure de contamination et par conséquent le site
principal pour la lutte.

En ce qui concerne la contamination par Clostridium jejuni, les conditions d’environnement
ont aussi une importance trés grande, car cette bactérie se retrouve fréquemment dans une large
niche écologique, qui comprend les mammifeéres, les oiseaux, les insectes (la mouche domestique en
particulier), I’eau, ’aliment. ..

De plus, I'infection d’un oiseau conduit rapidement a 1’infection de la totalité du troupeau,

en raison d’une grande contagiosité.
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Les mesures d’hygiéne classiques et I’éloignement des animaux domestiques ou sauvages

sont des facteurs essentiels dans le contrdle de I'infection des volailles et du portage sain,

*Les modalités de contamination des viandes

Lors de la préparation des carcasses de volailles, I’éviscération est une étape trés délicate :
du fait de la fragilité des intestins et de I’étroitesse de la zone d’intervention a 1’abattoir, elle
entraine régulidrement la souillure des carcasses.

Ainsi, on considére que 10% des volailles sont porteuses saines de salmonelies. Mais & la
sortiec de I’abattoir, 80% des carcasses en portent en surface. Par la suite, lors des diverses
manipulations du produit, les possibilités de contamination par le biais du matériel sont trés
importantes.

La contamination initiale du produit est généralement insuffisante quantitativement pour
provoquer des symptémes chez le consommateur, mais associée a une rupture de la chaine du froid,
qui permet la multiplication des germes, elle peut aboutir & une infection .

De plus, les manipulations du produit frais en cuisine constituent un facteur favorisant au

développement et & la dissémination des agents pathogénes.

Etant donné les conditions techniques et hygiéniques de 1’abattage et de la péparation des
carcasses de volailles, la contamination croisée des carcasses par des germes d’origine fécale est
inévitable. C’est pourquoi le meilleur moyen de lutter contre les dangers liés a cette contamination
est d’éliminer le germe 3 la source, ¢’est-3-dire chez 1’animal vivant.

La connaissance du statut sanitaire des lots de volailles en élevage, avant I’abattage, est donc
un atout considérable dans la lutte contre les pathologies transmissibles 4 'homme par la viande de

volaiile.

1.3.2.Elimination des porteurs sains de salmonelles

Dans le cadre de la prévention des toxi-infections alimentaires collectives & Salmonella
typhimurium et Salmonella enteritidis, la directive européenne 92/117 et 1’ arrété ministériel du 26
octobre 1998 relatif & la lutte contre les infections & S. enteritidis ou S. typhimurium dans les
troupeaux de reproduction de l'espéce Gallus gallus en filiére chair exigent la recherche
bactériclogique des salmonelles dans les élevages de poules pondeuses d’ceufs de consommation et

dans ceux de sélection et de multiplication des fili¢res chair et poﬁte de I’espece Gallus gallus.
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La méme directive prévoit d’ailleurs la possibilité d’une détection sérologique si elle offre
des garanties comparables 3 celles de la bactériologie, mais il semble que la sérologie, moins
coliteuse, et globalement fiable, permette une détection moins précoce que la bactériologie.

Le programme national de lutte contre les infections a salmonelles prévoit donc le dépistage
systématique des infections chez les volailles de reproduction et leurs ceufs & couver et 1’abattage
des troupeaux reconnus infectés.

Le dépistage systématique dans les filiéres d’élevage de dindes et de canards se met aussi en
place progressivement, dans le cadre du contrdle hygiénique et sanitaire ; cela s’est d’ailleurs traduit
en 2000 par une hausse des souches appartenant aux sérotypes Kottbus et Senfienberg (presque
exclusivement isolées dans ces deux espéces) recensées dans le programme de surveillance

nationale des salmonelles.

*Modalités du dépistage
Les prélévements sont réalisés sous la responsabilité du vétérinaire sanitaire et concerne
pour chaque troupeau :
=>les garnitures de fonds de boites contenant les poussins de un jour, prélevées lors
de la livraison des oiseaux
=>des échantillons de fientes fraiches prélevées au hasard en différents points du
batiment d’¢levage et des chiffonnettes mises en contact avec un maximum de surfaces exposées
possible. Ces prélévements ont lieu lorsque les oiseaux ont quatre semaines, puis deux semaines
avant le transfert de batiment ou I’entrée en ponte.
Pendant la période de ponte, les prélévements sont réalisés toutes les deux semaines et se
composent de chiffonnettes passées dans un éclosoir, des méconiums de 250 poussins et des

garnitures d’éclosoirs.

*Analyses et conséquences

Les analyses bactériologiques sont réalisées dans des laboratoires accrédités qui tiennent un

registre mis & disposition des services vétérinaires.

Tout résultat d’analyse permettant de suspecter la présence de S. fyphimurium ou S.
enteritidis constitue une suspicion d’infection salmonellique réputée contagieuse du troupeau. Des

analyses de confirmation sont alors réalisées 3 la demande des Services Vétérinaires et une enquéte
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épidémiologique est menée afin de déterminer les élevages devant faire 1’objet d’un arrété de mise
sous surveillance, ¢’est-a-dire essentiellement 1’élevage incriminé et/ou le ou les élevages ayant
fourni des ceufs 4 un éclosoir reconnu infecté,

Les troupeaux sont alors immédiatement séquestrés et maintenus isolés.

Lorsqu’il s’agit de poules pondeuses produisant des ceufs de consommation, si I’infection est
confirmée, le préfet prend un arrété portant déclaration d’infection et les mesures de police sanitaire
prévues sont appliguées. Les ceufs sont détruits ou, sur dérogation, commercialisés apres application
d’un traitement thermique, tel que la pasteurisation (2,5 minutes 3 60,4°C), garantissant la
destruction des salmonelles. Les volailles sont abattues sous couvert d’un laissez-passer. Enfin, des
mesures de désinfection sont prises dans 1’ensemble des locaux et du matériel d’élevage.

Le repeuplement des locaux ne peut se faire qu’aprés un contrdle bactériologique négatif qui

valide la désinfection effectuée.

I[.3.3.Controles du statut sanitaire a tous les niveaux de la filiére

De trés nombreuses étapes, présentant divers risques sanitaires, conduisent de la production
d’ceufs A couver jusqu’au poulet « prét a cuire ». De ce fait, le controle du statut microbiologique du
produit fini est une opération complexe.

L’existence de nombreuses sources de contamination (volailles elles-mémes, litiére, aliment,
eau, rongeurs, oiseaux, insectes, humains, véhicules, locaux d’abattage} complique aussi la mise en
place de mesures sanitaires efficaces.

C’est pourquoi la stratégie du contrdle sanitaire doit prendre en compte tout le processus,

selon le principe dit «de la fourche a la fourchette.

Les mesures principales sont :

*Les mesures d’hygiéne et de protection

Il s’agit notamment de restreindre 1’aceés aux batiments d’élevage aux seules personnes y
travaillant, 4 Pexclusion de toute aufre personne et surtout de tout animal domestique (chien,
chat...) ou sauvage (oiseaux, rats et souris, mouches...) : le bitiment doit étre entouré d’une cldture

efficace.
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L’acces 4 lintérieur du bétiment d’élevage ne doit se faire que dans des conditions
d’hygiéne strictes : lavage des mains, changement de vétements, port de charlotte et masque si
nécessaire, passage dans un pédiluve 3 solution chlorée. ..

Dans les éclosoirs, des mesures particuliéres doivent &tre prises : nettoyage et désinfection
des ceufs 4 éclore et désinfection de I’air, notamment par I"utilisation de lampes 4 ultra-violet ou de

peroxyde d’hydrogéne.

*Le contrile de U'eau et de Paliment

L’eau de boisson doit faire ’objet de controles réguliers pour rechercher les bactéries et
d’éventuels résidus de produits chimiques. Elle peut &tre chlorée, dans les limites de Ia dose de
potabilité. Le systtme de distribution d’eau doit &tre nettoyé et désinfecté réguliérement afin
d’éviter la formation d’un biofilm, source potentielle de contamination par Campylobacter pour les
jeunes poussins.

L’aliment peut occasionnellement &tre une source de Salmonella. 11 doit étre transport¢ dans

un véhicule réservé a cet usage et stocké dans un endroit isolé.

*La lutte contre les nuisibles

L’¢élevage en bandes facilite la lutte contre les nuisibles car il présente des périodes de vide
sanitaire o les interventions sont possibles sans risque.
La dératisation doit étre efficace et nécessite au besoin le contrdle de la litidre. La lutte

contre les insectes est permanente.

*Les mesures lices au transport

Le stress et la promiscuité liés au transport sont des facteurs importants de la contamination
des carcasses.

Afin de réduire les risques d’intercontamination, il est possible d’opérer une didte
préparative au fransport. Les oiseaux doivent cependant avoir accés 2 ’eau, et la didte ne doit pas
excéder une douzaine d’heures, aprés quoi le tube digestif se fragilise, ce qui augmente les risques
lors de 1a préparation des carcasses [ 35 ].

Les véhicules doivent étre nettoyés et désinfectés systématiquement entre deux transports.
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*Les mesures d’hygiéne au cours de la premiere transformation

Il s’agit des mesures d’hygiéne classique de P’abattage, généralement reprises dans le
manuel HACCP de I’établissement et dont les grands principes sont :

- la séparation des secteurs sale et propre : I’établissement est organisé en différents
secteurs selon leur niveau d’hygiéne
- la marche en avant ou principe de Schwarz: il ne doit pas y avoir de
chevauchement entre la circulation des produits propres et celle des produits sales, ni
de retour en arriére
- la propreté du personnel, des locaux et du matériel, qui passe par le nettoyage et la

désinfection systématique

Toutes ces mesures sanitaires ont un impact sur ’infection des volailles par les deux
principaux pathogénes susceptibles d’étre transmis a ’homme : Salmornella et Campylobacter.

Ainsi, en multipliant et en diversifiant les niveaux et les types d’interventions sanitaires, on
diminue les risques de contamination des animaux, de leurs produits et finalement des

consommateurs.
Ce cas particulier des volailles, et plus particuliérement des poulets de chair, peut constituer

un modele des conditions et mesures a appliquer pour ’'inspection sanitaire des animaux de

boucherie.
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ILLa Loi n°2001-6 du 4 Janvier 2001 : vers une nouvelle ére :

le réseau sanitaire

C’est une loi portant adaptation en droit frangais de plusieurs directives européennes. Son

champ d’action est trés large.

II.1 Origine et objectifs de la loi

11.1.1.Une volonté liée a 'importance des échanges

Au sein de I'Europe, la qualité sanitaire des cheptels des Etats membres est depuis
longtemps une préoccupation majeure,

L’usage de barrieres sanitaires, souvent injustifiées, pour protéger les marchés intérieurs, est
toujours trés répandu . Les conditions d’exportation d’animaux et de viandes vers les pays de

I’Europe de I’Est, en particulier, présentent des exigences sanitaires sévéres.

*La France : premier exportateur européen

La tradition frangaise d’élevage et la qualité des races bovines bouchéres ont fait leur
réputation dans le monde entier.

En 1998, la France, avec 1 450 000 bovins exportés, sans compter les veaux de huit jours,
est le plus gros exportateur de bovins vivants de 1"'Union européenne. Chaque année, plus de 1,2
millions de doses de semences (bovines essentiellement) sont vendues dans une cinquantaine de
pays du monde entier.

Bien que P’exportation ait eu 2 patir de Ia crise de I’ESB, puis derni¢rement de I’épizootie de
fi¢vre aphteuse, il est fondamental que le réseau sanitaire bovin puisse &tre reconnu dans le cadre
des échanges internationaux. Dans la compétition commerciale, et notamment pour la détermination

des tarifs, les arguments sanitaires sont désormais décisifs.
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*Amélioration de la qualité sanitaire du cheptel

L’objectif pour le cheptel bovin frangais est d’abord d’acquérir e statut &’ officiellement
indemne de brucellose et de tuberculose en éliminant les derniers foyers résiduels. Cette
qualification sera bientét indispensable tant dans le cadre des échanges intra européens que dans

celui des exportations vers les pays tiers.

Mais de fagon plus générale, 'ambition est d’améliorer la qualité sanitaire globale des
animaux de rente et par conséquent la salubrité des denrées alimentaires d’origine animale, en
impliquant davantage les éleveurs et en revalorisant le travail qu’ils effectuent au quotidien dans

leurs troupeaux.

I1.1.2.Exigences de I’opinion publique

Depuis quelques années, marquées par la crise de ’'ESB et celle de la dioxine, I’opinion
publique a porté un regard beaucoup plus critique sur la provenance et I’état sanitaire des animaux
qui constituent la base, au moins du point de vue culturel, de son alimentation. Elle réclame

désormais des garanties qui dépassent le cadre des maladies légalement réputées contagieuses.

*Les situations de crise

Depuis la crise de la « vache folle », les consommateurs expriment a 1’égard de I’aliment et
plus particuliérement de la viande une méfiance accrue, malgré une amélioration objective de Ia
sécurité alimentaire. On constate d’ailleurs que cette méfiance s’exerce non seulement sur Ia viande
bovine, mise en cause dans le cadre de ’ESB, mais aussi sur les autres productions et notamment la
viande porcine, qui, aprés avoir profité de la crise concernant le beeuf, est négligée au profit de la

volaille.

Lors des crises, les décideurs sont donc amenés & gérer tout autant la crainte du risque que le
risque lui-méme, parfois trés faible. Dans le méme temps, les responsabilités pénale et politique des
dirigeants sont de plus en plus susceptibles d’étre mises en cause.

La réforme constitutionnelle francaise s’est donc concentrée sur les possibilités d’évaluation
du risque, ce qui s’est notamment traduit par Ia création en 1998 de I’Agence francaise de sécurité
sanitaire des aliments (AFSSA), qui, placée sous la triple tutelle des ministéres chargés de la santé,

de I’agriculture et de la consommation, a pour mission d’évaluer les risques sanitaires relatifs a la
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consommation de produits alimentaires. Une Autorité alimentaire européenne a de plus été mise en

place par un réglement européen datant du 28 janvier 2002.

*La réponse de la filiére : les marques et signes de qualité

Le consommateur devient de plus en plus exigeant et veut tout savoir ou presque de ’animal
dont provient la viande qu’il a dans son assiette : les notions de tragabilité et de transparence sont
devenues « maitres-mots » dans la stratégie commerciale des filiéres animales.

De nombreuses actions ont éi¢ mises en place ou renforcées, telles que la réforme du
systéme d’identification, les chartes et guides de bonnes pratiques, la création de nouveaux labels,
le logo Critéres Qualité Contr6lés... On a aussi pu constater I’émergence ces derniéres années de
nombreux cahiers des charges, d’ailleurs assez sérieusement suivis pour la plupart et contrdlés par
des organismes certificateurs indépendants, ayant pour principal objectif de foucher le

consommateur en lui présentant toujours plus de « signes de qualité ».

Malheureusement, les formules employées pour promouvoir les produits certifiés, telles que
« viande issue d’animaux élevés en plein air », « sans hormones », « sans antibiotiques » et la
notion assez floue de « biologique » augmentent le discrédit des produits dépourvus de label de
qualité, et inquiétent inutilement le consommateur . La demande s’orientant de plus en plus sur des
produits frais, non cuisinés et issus de productions traditionnelles, le contrdle de 1’état sanitaire des
animaux de production n’en devient que plus important, car les pathogénes ou contaminants
potentiellement présents dans la matiére premiére ne peuvent pas étre éliminés comme ¢’est le cas

lors d’étapes de transformation et de préparation (cuisson, congélation...).

Dans de nombreux cahiers des charges, des critéres zootechniques et sanitaires concernant
les animaux abattus sont précisés: alimentation, antécédents pathologiques, prophylaxies... :
malheureusement, ce ne sont certainement pas les recommandations les mieux respectées, et le
contrdle en est difficile. Certaines enseignes de la grande distribution tentent d’instaurer dans leurs
cahiers des charges (Beeuf Qualité C... ,Beeuf Sélection A...) le type d’alimentation, 3 fravers une
liste d’aliments autorisés. Mais I’harmonisation entre les différents élevages fournisseurs reste une

tache compliquée.
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11.1.3.Modifications de la réglementation francaise

La loi n°® 2001-6 du 4 janvier 2001 portant diverses dispositions d’adaptation au droit
communautaire en matiére de santé des animaux et de qualité sanitaire des denrées d’origine
animale et modifiant le code rural se base sur plusieurs directives européennes, relatives a
I'identification et l’enregistrement des animaux, aux contrles de l'alimentation animale, au
conirdle des résidus et autres substances interdites, aux problémes de police sanitaire en matiére
d’échanges intracommunautaires d’animaux des espéces bovine et porcine, ainsi qu’a la protection

des animaux de rente. I1 s’agit donc d*un texte ayant une visée large.

La loi prévoit, notamment en son article 5, la possibilité pour le ministre de I’agriculfure de
constituer des réseaux de surveillance des risques zoosanitaires auxquels les €leveurs sont tenus

d’adhérer. Ces réseaux doivent a terme remplacer les prophylaxies collectives obligatoires.

Le réseau sanitaire s’inscrit dans une politique globale de responsabilisation des
professionnels par le biais de la maitrise des risques . Ainsi, il existe un parallele trés net entre la
responsabilisation des éleveurs dans le cadre du réseau sanitaire bovin et la responsabilisation des
industriels des filiéres viande avec la mise en place de I’ HACCP dans les abattoirs et ateliers de

découpe.

I1.2 La mise en place du réseau sanitaire

A la logique de I’action réglementaire, relayée et exécutée par les vétérinaires, et 2 laquelle
souscrivaient les éleveurs, il faut désormais adjoindre une logique de maitrise générale des risques
sanitaires et de santé publique liés & 1’élevage bovin. 1l s’agit de s’assurer que chaque élevage est
placé sous une série de mesures de protection sanitaire adaptées 4 sa situation propre et aux
exigences générales de séeurité sanitaire, dans un systéme organisé et contr6lé de maniére a pouvoir

&tre garanti & terme, tant vis-a-vis des consommateurs que des opérateurs internationaux.

I1.2.1.Les étapes de la mise en place

La matérialisation du réseau national de surveillance et de maitrise des risques sanitaires

bovins se tfraduit d’une part par la mise en place de mesures visant A une accélération de
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I’éradication de la brucellose et de la tuberculose et, d’autre part, 13 o1 cette éradication est
quasiment achevée, par la mise en ceuvre de mesures de prévention étendues & d’autres risques

sanitaires.

*La phase d’éradication

Dans les départements n’ayant pas atteint le niveau épidémiologique requis & I’égard de la
brucellose et de la tuberculose (soit un taux de prévalence annuelle inférieur 4 0,1% en tuberculose
pendant six années consécutives et inférieur & 0,2% en brucellose pendant quatre années
consécutives), la mise en place du réseau se concrétise par :

= le renforcement réglementaire national des mesures de lutte contre ces deux
maladies, basé sur le principe d’une amélioration de la séourité du diagnostic couplée i la
systématisation des mesures d’éradication dans les foyers confirmés (élimination des faux positifs et
abattage systématique associé 4 des enquétes épidémiologiques ascendantes et descendantes)

La politique d’abattage suppose une interprétation précise et standardisée des résultats
d’analyse et de contréle, afin d’éviter toute dérive par exces,

=> Pintensification de la surveillance de I’état sanitaire des cheptels par la collecte
systématisée et automatisée de données épidémiologiques (Sigal) permettant d’identifier les
exploitations présentant des anomalies sanitaires qui feront, dans le cadre traditionnel, I’objet de
mesures de vérification. Il sera par exemple envisageable de confronter le nombre de veaux nés
dans ’année 3 celui des femelles de plus de 24 mois et 4 celui des avortements déclarés. Un fort
taux d’avortements doit faire suspecter certaines pathologies (brucellose, mais aussi chlamydiose,
salmonellose, ...). Les recherches bactériologiques réalisées en cas d’avortement sur le foetus et/ou

le placenta permettent d’augmenter les données épidémiologiques sur ces maladies.

*La phase de prévention

Dans les départements ayant atteints un niveau sanitaire proche de I’éradication totale et
disposant d’une organisation professionnelle adaptée, la phase de prévention se substitue a Ia phase
d’éradication. Cela devrait concerner I’ensemble des départements francais d’ici quelques années.

Les deux objectifs de la phase de prévention sont d’éviter toute résurgence de maladie
réputée contagieuse grice au dispositif de surveillance et de favoriser la maitrise de ensemble des

risques sanitaires sur les exploitations.
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Elle se caractérise techniquement par la mise en place d’un nouvel outil de maftrise des
risques — la formation — et le renforcement des capacités départementales de surveillance et
d’évaluation de la situation sanitaire.

Les responsabilités se répartissent de la fagon suivante :

- I’Btat définit les normes auxquelles doit satisfaire le systéme de surveillance et met
en ceuvre des mesures de protection de la santé publique,

- les éleveurs appliquent et organisent la surveillance générale de 1’état sanitaire de
leurs cheptels,

- enfin, les vétérinaires interviennent en tant que conseillers par I’expertise technique

de la maitrise des risque sanitaires.

I’allégement des mesures de prophylaxie collective, qui consiste en Iarrét des
tuberculinations (sauf cas particulier et notamment dans le cas de vente de lait cru) et en une hausse
de P’dge des bovins contrdlés pour la brucellose de 12 3 24 mois, a pour contrepartic une
surveillance plus générale au nivean départemental. Celle-ci s’attache en particulier aux mesures
d’identification et aux mouvements d’animaux. En ce qui concerne I’ iniroduction d’animaux dans
une exploitation située dans un département en phase de prévention, il sera possible de ne pas
procéder aux analyses prévues dans la visite d’achat si les animaux introduits proviennent d’une
zone en phase de prévention, & condition que la durée du transfert n’excéde pas six jours.

Lors de la campagne de prophylaxie 2000/2001, douze départements sont entrés dans la
phase de prévention, pour une premiére étape de sensibilisation. La formation des éleveurs était

prévue pour la campagne 2001/2002.

11.2.2.Les moyens de controle

La suppression progressive de la prophylaxie collective obligatoire représente une perte
d’information qui doit &tre compensée, surfout dans les premiers temps de rédage du réseau, par une
surveillance accrue de certains élevages et, 4 terme, par I’évaluation statistique de 1’ensemble du

cheptel.

*La surveillance des élevages a risque

L’acquisition de la maitrise sanitaire générale n’exclut pas I’existence de points a risques

particuliers et notamment ceux liés aux mouvements d’animaux ou a des situations
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épidémiologiques spécifiques telles qu’une infection de tuberculose passée dont on sait qu’elle peut
resurgir plusieurs années aprés une éradication partielle.

Ainsi, la surveillance va s’orienter en priorité vers deux types d’¢levage : les élevages ayant
un taux de rotation élevé et les élevages dont on sait qu’ils n’appliquent pas correctement les
mesures de prévention.

Ces cheptels doivent, par mesure de sécurité, faire 1’objet d’une surveillance particuliére
dont les modalités sont variables. Le cahier des charges national poutra ainsi privilégier:

- soit Je maintien de contrdles sérologiques ou de tuberculinations traditionnels, - soit
I’obligation de visites périodiques de D’exploitation par un des vétérinaires
épidémiovigilants,

- soit encore le contrdle a 1’occasion de 1’abattage.

Cette surveillance individuelle d’exploitations 2 risque compléte le dispositif de contrdle
constitué par la collecte automatisée et systématisée d’informations sanitaires mise en place dés la

phase d’éradication.

L’outil informatique Sigal doit permettre le suivi simplifié pour chaque exploitation de
données essentielles pour la sécurité du troupeau : les transferts d’animaux, la bonne circulation des
ASDA et la qualité de ces ASDA (respect du délai d’un mois pour la réalisation de la visite
d’élevage, signature...), la déclaration des avortements, le respect des régles de mise en péture et
d’estive.

Dans le cas ol le non respect des mesures de mafirise des risques fait craindre la
réintroduction d’une maladie réglementée, la qualification du troupeau peut étre suspendue ou

retirée.

*La garantie par I’évaluation collective

Comme dans tout systtme d’assurance qualité, la maitrise des risques acquise par les
¢leveurs au cours de la formation doit faire "objet de vérifications. En cas d’insuffisance, des
mesures correctives de formation ou de communication doivent étre accessibles. La mise en place
de la phase de prévention du réseau sanitaire bovin nécessite donc un moyen spécifique
d’évaluation : il s’agit en fait de visites d’évalvation réalisées par des vétérinaires sanitaires forme<s
spécialement (les vétérinaires « épidémiovigilants ») dans une série d’exploitations tirées au sort, et
représentant 5% des élevages. La visite réalisée a pour but de relever rigoureusement et

objectivement une série de critéres de maitrise des risques sanitaires liés 4 ’environnement et aux
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méthodes de travail, tels que la séparation des espéces, les moyens d’isolement et de mise en
quarantaine, la gestion des médicaments vétérinaires. ..qui ne peuvent se mesurer qu’en élevage.
Ces éléments, par le biais d’un traitement statistique anonyme, permettent de mesurer le

niveau réel de maftrise des risques et de renforcer ou d’orienter en conséquence la formation.

Ces critéres, ainsi que les donndes épidémiologiques globales concernant entre autres la
brucellose et la tuberculose, constituent un ensemble d’indicateurs qui donnent aux responsables
départementaux et nationaux le moyen d’apprécier 1’évolution de la situation sanitaire et du niveau

de maftrise des risques, et donc I’efficacité du réseau.

I.2.3.Place des vétérinaires praticiens dans le Résean Sanitaire

Bovin et avenir du mandat sanitaire

A travers la mise en place du réseau sanitaire bovin, ¢’est toute la politique de lutte contre
les maladies contagieuses qui est remise en question. On passe ainsi d’une attitude défensive, qui
consiste 4 détecter les maladies dans I’objectif de les éradiquer, & une démarche offensive, qui, pour
assurer e maintien d’un statut indemne acquis au prix d’une lutte sans reliche, doit mettre en ceuvre

des moyens de surveillance et de maitrise des risques efficaces.

On peut toutefois s’interroger sur les objectifs de ce réseau sanitaire et sur son efficacité. La
politique de prévention sanitaire des zoonoses et des autres risques pour la santé publique, tels que
P'utilisation des médicaments vétérinaires ou les contaminations d’origine fécale, qui était a
Iorigine une des ambitions de ce réseau, ne semble pas faire P'objet de mesures trés concrates.
L’ensemble n’est pas loin de se réduire, dans I’état actuel de la réglementation, 3 un allégement de
la prophylaxie collective obligatoire, d’ailleurs souhaité par les éleveurs et les groupements de

défense sanitaire.

*Place des vétérinaires praticiens dans le réseau

Le réseau sanitaire a un mérite : il pérennise e rdle institutionnel du vétérinaire au service
de la santé animale et de la santé publique.

L’annonce de Ja mise en place du réseau et de son contenu a cependant suscité de
nombreuses réactions parmi les vétérinaires et leurs représentants syndicaux. Ce débat autour du

r6le du vétérinaire praticien nous semble intéressant car il est révélateur des difficultés rencontrées
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localement en ce qui concerne les missions de substitution proposées pour remplacer les grandes
prophylaxies, et leur rémunération.

La formation des éleveurs a la maitrise des risques et la réalisation d’audits de contréle sont
en effet les deux actions principales que les vétérinaires auront & mener en remplacement de la
prophylaxie traditionnelle. Ces interventions restent placées sous controle de I’Etat, dans le cadre du
mandat sanitaire, et seront donc rémunérées selon des tarifs non encore détermings.

Tl semblerait intéressant que les vétérinaires, qui connaissent bien les exploitations de leur
clientdle, réalisent des visites d’évaluation du risque épidémiologique . Mais les conditions de ces
visites restent & préciser au niveau national pour que tous les départements concernés travaillent en
harmonie. De plus, le vétérinaire ne doit pas s’ériger en tant que controleur face a I’éleveur qui est
avant tout son client, mais plutt développer son role de conseiller.

Enfin, il est nécessaire que les vétérinaires se forment afin d’étre les plus performants
possibles dans la surveillance et la détection des maladies. La DGAL prévoit d’ailleurs d’actualiser
des fiches techniques sur les maladies réglementées et de concevoir des fiches réflexes, dans le
cadre des plans de lutte. Ces derniers doivent &tre réactualisés & travers le réseau sanitaire, qui
devrait permettre une meilleure synergie des différents acteurs en cas de crise. L’épisode de fievre
aphteuse du début de ’année 2001 a en effet montré certains dysfonctionnemenis dans la
planification et I’organisation des tches, ainsi que des difficultés techniques, par exemple pour

P’euthanasie et ’enfouissement des moutons.

*Avenir du mandat sanitaire

Le mandat sanitaire prend une importance nouvelle dans le cadre des nombreuses
informations demandées concernant certains produits issus de I’élevage :

- véracité des informations garantie par le vétérinaire praticien,
- fiabilité des documents correspondants.

Tl peut s’agir par exemple pour le vétérinaire sanitaire d’attester I'4ge des animaux (veaux
ou agneaux de moins de 6 mois) ou 1’absence de certains produits (graisses ou protéines d’origine
animale) dans 1’alimentation des jeunes veaux. Ces attestations constituent des engagements non
négligeables pour le vétérinaire.

De plus, I’exercice du mandat et la prescription vétérinaire devraient étre prochainement liés
3 travers un contrat signé entre I’éleveur et le vétérinaire. Il impliquerait, avant la délivrance de tout
médicament, un audit sanitaire et des visites réguliéres destinées & évaluer et prévenir les risques

sanitaires de I’élevage.
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Pour les praticiens en zone rurale, le mandat sanitaire avait jusqu’alors comme principales
destinations la réalisation des campagnes de prophylaxie et de la vaccination anti-rabique. Les
nouvelles activités qui pourraient leur étre procurées par 1’administration seront forcément plus
exigeantes en matiére de connaissances épidémiologiques, sanitaires et réglementaires.

Le mandat sanitaire, qui est délivré jusqu’a présent sur simple demande auprés de la
préfecture du département concerné, devrait d’ailleurs prochainement faire I’objet d’une formation
spécifique dispensée dans les écoles vétérinaires, aux éléves en fin de scolarité, puis d’une
formation continue pour tous les vétérinaires du secteur libéral. Le but d’une telle formation serait
de responsabiliser les vétérinaires vis-a-vis de leur rble d’acteurs de la Santé Publique et de les tenir

informés des évolutions réglementaires.

*Actualité du RSB

A T’heure actuelle, I’évolution vers le réseau sanitaire bovin est figée. Sa mise en ceuvre pose
en effet des difficultés pratiques importantes. Celles-ci sont essentiellement d’ordre financier et
concernent notamment la rémunération des vétérinaires dont le role dans le fonctionnement du
réseau est fondamental.

Le réseau devra donc probablement &tre repensé, étendu et renégocié entre les différents
intervenants, et il nécessitera une mobilisation importante de moyens publics. On pourrait d’ailleurs
jmaginer que les aides directes & ’élevage intégrent le financement d’actions sanitaires, permettant
aux éleveurs de recourir plus systématiquement au véiérinaire, répondant ainsi 4 un besoin et au

souhait des consommateurs.

II.3 Surveillance et gestion des risques en élevage

Le réseau sanitaire répond 3 un concept vaste qui place les confrdles hygiéniques et
sanitaires en élevage en premiére ligne de la Santé Publique Vétérinaire. L’amélioration de la
qualité sanitaire des élevages passe par I’adaptation de méthodes classiques de maitrise des risques

4 un milieu fluctuant et & un produit vivant.
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I1.3.1.La méthode HACCP en élevage

La maitrise des risques ne peut éire obtenue que par ’adhésion des éleveurs qui, chaque
jour, mettent en ceuvre dans leur exploitation les moyens de protection adéquats. Cela nécessite un
effort important de sensibilisation, de formation et de conseil qui ne peut étre conduit que par les
organismes A vocation sanitaire (GDS, GTV) et avec la collaboration des vétérinaires praticiens
[291.

Pour un élevage entré dans le réseau de surveillance, la premiére étape consiste en une
évaluation des risques. Le vétérinaire sanitaire réalise une visite d’évaluation en se référant a un
guide national, et établit un compte-rendu définissant ’ensemble des points de contrble. Ce compte-
rendu a pour objet de :

- décrire les pratiques de I’élevage concernant les points sanitaires pris en compte
dans le cadre du réseau,

- identifier les points 4 risque et les classer selon leurs importance et impact éventuel,
- relever les non conformités réglementaires,

- proposer des mesures correctives pour réduire les risques.

On retrouve 13 une démarche de type HACCP (Hazard analysis critical control peint):
identification des points critiques, définition de mesures préventives et/ou correctives — et c’est bien

12 ce dont il s’agit.

*L’HACCP au niveau de Uélevage

La question de P'utilisation de la méthode HACCP dans les élevages s’est posée dés le début
des années 1990, lorsque les entreprises du secteur agro-alimentaire, notamment de la filiére lait,
ont commencé 3 développer des programmes d’Assurance Qualité. Les dangers de contamination
du produit étant souvent présents dés le stade de production de la matiére premiére, il paraissait
indispensable d’essayer d’agir 4 ce niveau.

C’est ainsi qu’un programme de recherche sur la faisabilité et I'intérét de la méthode
HACCP en élevage, appelé Hector, a été engagé en 1991 [ 15 1. Ce programme avait pour objectifs:

—d’évaluer la faisabilité et P'efficacité d’une telle méthode appliquée 4 un modéle
vivant

=d’adapter des outils d’aide 2 la mise en place de THACCP pour les éleveurs

=>de former les éleveurs
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Compte-tenu des résultats obtenus lors de ce programme de recherche et de la satisfaction
des éleveurs face A cette nouvelle démarche, il est tout a fait envisageable, dans un objectif de
sécurité sanitaire des denrées issues d’un élevage, d’étendre le principe a différents dangers
rencontrés concernant par exemple Listeria, Salmonella ou encore E. coli O157 :H7.

Cela nécessite tout de méme la mobilisation de plusieurs intervenants tels que le vétérinaire
ou le technicien d’élevage, ainsi que d’un conseiller méthodologique, pour constituer une équipe
HACCP fonctionnelle. L’élaboration de guides pratiques décrivant les principaux dangers et
apportant des éléments de maitrise semble aussi nécessaire pour permettre la diffusion de cette

méthode a un large public.

Bien qu’un peu théorique et nécessitant des enregistrements parfois fastidieux, 'HACCP
présente donc ’avantage d’impliquer totalement 1’éleveur dans la réflexion sur les problémes
rencontrés dans son élevage et dans I’élaboration et 1’organisation des solutions a y apporter. Ce qui
ne peut étre que mieux pour la longévité et Pefficacité de la démarche, par rapport 4 un conseil
technique classique. Les mesures correctives proposées voire imposées & I’éleveur sans tenir
compte de son point de vue et de ses méthodes de travail, n’ont en effet que peu de chances d’étre

bien suivies.

*La formation des éleveurs a la mattrise des risques

Au dela de I’aspect théorique de la méthode HACCP, la maitrise des risques sanitaires au
niveau de ’élevage est surtout une affaire de bon sens. Elle nécessite cependant pour I’éleveur
d’avoir un regard critique sur son exploitation afin d’en relever les points sensibles.

Le formateur se doit de toujours partir du savoir-faire de I’éleveur et de I’aider a analyser
lui-méme ses méthodes, pour formaliser les mesures de prévention et de maitrise des risques, en

¢évitant de proposer des solutions toutes faites non adaptées.

Les vétérinaires praticiens ont un rdle 3 jouer en s’impliquant dans ce type de formation, par
les connaissances théoriques et pratiques qu’ils ont acquises. Les GTV et les GDS doivent travailler
ensemble pour organiser concrétement des formations, qui se feront de préférence par petit groupe
d’éleveurs et avec si possible une mise en ceuvre individuelle dans chaque élevage.

On peut trouver dans la norme FD V 46-008 relative aux bonnes pratiques d’élevage,

publiée par PAFNOR en aofit 1996 [ 3 ], des recommandations pour les élevages de bovins destinés
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a produire de la viande, afin d’assurer le respect de différents critéres: bien-étre animal,
environnement, salubrité, qualité organoleptique. Il est notamment recommandé de maintenir les
animaux en bon état de propreté afin de limiter les risques hygiéniques lors de 1’abattage.

De tels documents peuvent étre des éléments de réflexion utiles dans 1’élaboration de
PHACCP.

I1.3.2.La Charte des bonnes pratiques d’élevage
C’est une démarche collective, professionnelle et volontaire, qui s’adresse 4 tous les
éleveurs de bovins, de type laitier ou allaitant. Elle fonctionne selon le principe d’un cahier des
charges.
L’élevenr adhérent s’engage sur le respect de bonnes pratiques d’élevage, concernant les
sept points suivants en particulier :
={"identification des animaux
=>la qualification sanitaire de I’élevage
=>les traitements sanitaires
=»>une alimentation saine et maitrisée
=>I’hygiéne de la production laitidre
=>le bien-8tre des animaux

=I’environnement et I’accés al’élevage

Les pratiques décrites correspondent 4 la réglementation et aux mesures classiques
d’hygiene et ne présentent rien de trés novateur, mais la formalisation par écrit et ’engagement de
Péleveur a respecter les recommandations sont de meilleurs gages de réussite. Cette charte est donc
un atout supplémentaire pour la réussite du réseau sanitaire.

Elle peut permettre une meilleure acceptation par les éleveurs du surcroit de travail qui leur

est imposé par la réglementation.
De nombreux élevages bovins sont déja inscrits dans des démarches qualité. On peut donc

constater plus de rigueur dans le suivi des prescriptions vétérinaires, dans le contrle de

I’alimentation et, de fagon générale, dans le fonctionnement et les méthodes utilisées.
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11.3.3.La surveillance des maladies

L’allégement de Ia prophylaxie sanitaire obligatoire ne peut se faire sans Pexistence dun
réseau efficace de surveillance des principales maladies. Dans le réseau sanitaire bovin, le premier
objectif est de poursuivre Ia lutte entreprise plusieurs décennies en arriére contre la tuberculose et la
brucellose, en obtenant le statut d’officiellement indemne au regard de ces deux maladies.

Mais I’objectif général est beaucoup plus large et s’appuie sur le maillage rural constitué des
éleveurs, des vétérinaires et de leurs représentants respectifs. Les réseaux d’épidémiosurveillance et
d’alerte concernant des maladies actuelles comme I’ESB ou la salmonellose sont essentiels pour le
bon fonctionnement, 3 terme, d’un réseau sanitaire de grande ampleur. Ces réseaux permettent de
lutter contre les maladies & travers la surveillance médicale. Ils sont aussi les outils d’une meilleure
connaissance épidémiologique des maladies, et donc d’une meilleure prévention de leur
développement.

La surveillance des maladies passe par ’observation et I’élimination des animaux malades,

mais aussi par la mise en place de mesures de protection au niveau des élevages.

En pratique, pour limiter les risques d’apparition et d’extension de maladies contagieuses,
des mesures doivent &tre prises dans les élevages :
- isolement réel et efficace des animaux 4 1’introduction, dans Pattente des résultats
du contrble d’achat,
- installation de pédiluves et de rotoluves pour les véhicules a I’entrée des
exploitations et/ou des batiments d’élevage,
- évacuation rapide des cadavres,
- destruction des annexes feetales,
- éloignement des carnivores domestiques ; vaccination et vermifugation réguliéres,
- curage et paillage régulier des stabulations et étables,
- lutte contre les nuisibles et vecteurs : désinsectisation, dératisation, éloignement des
oiseaux,
- contrOle de la provenance et de la qualité des aliments : ensilage...
- contrble de la destination des effluents d’élevage et épandage raisonné pour éviter

la contamination des eaux et des patures.
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*Exemple de la paratuberculose

La paratuberculose est une maladie problématique qui occasionne de lourdes pertes dans les
élevages et qui est difficile a éliminer.

En ’absence de vaccination, le plan de lutte contre la paratuberculose passe par le dépistage,
sur tous les bovins de plus de 24 mois, et surtout par la maitrise des risques sanitaires, plus difficile

A réaliser en élevage allaitant qu’en élevage laitier, en raison de la proximité entre jeunes et adultes.

Les points clés sur le plan hygiénique dans I’élevage sont :

= hygiéne de ’abreuvement : assurer la propreté autour des points d’eau et éviter la
contamination par les déjections, éviter I’accés aux eaux stagnantes

= lutte contre le parasitisme: en particulier contre la paramphistomose et la
distomatose.

= paillage abondant et quotidien dans les batiments d’élevage. Les fumiers doivent
&tre stockés dans une fumidre éloignée des animaux, dans laquelle le bacille est détruit en six mois,
et I’épandage doit se faire en priorité sur les parcelles cultivées ou celles réservées aux adultes. Le

batiment réservé aux veaux doit étre désinfecté régulidrement.

Bien entendu, une exploitation agricole ne sera jamais un milieu aseptisé. La forte
proportion d’élevage traditionnel qui garantit la qualité de 1’élevage francais et le golit actuel du
consommateur pour des productions «du terroir » ne nous permettront pas de ramener toutes les
productions a des systémes hors-sol parfaitement calibrés.

Mais il reste une marge de progrés en matiére d’hygiéne, dont les bénéfices iront 2 la santé

animale et a la santé publique.

On peut donc espérer qu’aprés une mise en ceuvre laborieuse, le réseau sanitaire bovin
répondra, grice A I'implication des différents acteurs et & un travail au quotidien sur le terrain, aux

attentes de ces instigateurs.
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IIl. Des moyens nouveaux

Découlant directement du réseau sanitaire bovin ou répondant a d’autres exigences,
divers moyens de collecte et de suivi des données sanitaires devraient se mettre en place

dans les années 4 venir.

III.1 Le registre d’élevage

Le registre d’élevage est un outil fondamental du suivi sanitaire des élevages, qui peut étre

performant s’il est utilisé de fagon rigoureuse et compléte.

I11.1.1.La réglementation

Le registre d’élevage est défini dans I'article L 234-1 du Code Rural, modifi¢ le 9 juillet
1999, qui prévoit que « fout propriétaire ou détenteur d’animaux appartenant a des espéces dont la
chair ou les produits doivent étre cédés en vue de la consommation doit tenir un registre d’élevage
conservé sur place et réguliérement mis a jour sur lequel il recense chronologiquement les données
sanitaires, zootechniques et médicales relatives aux animaux élevés. »

Ce registre doit étre tenu a la disposition des services d’inspection et tout vétérinaire
intervenant dans 1’élevage doit y mentionner I’objet de son intervention, et tout renseignement utile,

notamment les traitements déliviés, les maladies diagnostiquées...

L’arrété du 5 juin 2000 relatif au registre d’élevage donne des précisions concernant les
données devant apparaitre dans ce registre et les modalités d’enregistrement de ces données . Le
registre doit étre conservé sur Pexploitation pendant une durée minimale de cing ans, ce qui ne
semble pas excessif compte-tenu de la durée de vie de certains des animaux de rente concernés et de
I’intérét rétrospectif que peuvent représenter ces données, par exemple dans le cadre d’études

épidémiologiques.
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*Composition du registre

Le registre comporte cing parties :

= une fiche synthétique des caractéristiques de I’exploitation: numéro
d’exploitation, nom et adresse du détenteur ou du propriétaire des animaux, plan de ’exploitation.

= une fiche synthétique concernant I’encadrement zootechnique, sanitaire et médical
de P’exploitation pour chaque espéce : espece, type de production, durée et lieu(x) de détention,
vétérinaire sanitaire, adhésion & un groupement de producteurs et/ou & un organisme a vocation
sanitaire (GDS).

= une partie regroupant les donndes relatives aux mouvements d’animaux :
naissances, achat, mort, cession, abattage familial.

= une partie consacrée aux données relatives 4 ’entretien et aux soins apportés aux
animaux: résultats d’analyse, comptes rendus de visite ou bilans sanitaires, ordonnances, mention
de I’administration de médicaments (nature du médicament, identification du ou des animaux
traités, durée du traitement) et d’aliments supplémentés, étiquetage des aliments.

=> une partie oli sont consignées les interventions du ou des vétérinaires.

Les données relatives au respect d’un cahier des charges dans le cadre de I’obtention d’un

label ou d’une certification de conformité peuvent étre notées dans le registre.

On comprend done que le registre d’élevage, loin de se résumer 3 une nouvelle contrainte
administrative comme on peut le croire a priori, est un vecteur d’information considérable, et
représente une opportunité pour le vétérinaire de renforcer son rdle dans I’élevage.

Le vétérinaire doit viser le registre systématiquement en précisant la nature de son
intervention ainsi que ses observations générales concernant I’état sanitaire et les performances

zootechniques des animaux consultés.

I11.1.2.Mise en place

L’annonce de la mise en place du registre d’élevage a suscité chez les éleveurs une certaine
désapprobation face 4 ce qu’il considére comme une formalité administrative lourde et peu
productive. Les vétérinaires et les groupements de défense sanitaire doivent donc contribuer a

changer cet état d’esprit.
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*Sensibilisation des éleveurs

Certains éleveurs tenaient déja, avant la création officielle du registre d’élevage, des
documents similaires qui leur permettaient de noter des informations importantes sur le suivi de leur
troupeau. Cela se retrouvait notamment chez des éleveurs laitiers pour lesquels le bon suivi médical
(notamment gynécologique) et zootechnique (tarissement...) des animaux est capital.

Mais ces « livres d’étable » n’avaient rien de systématique et ne comportaient pas forcément
toutes les informations intéressantes sur le plan sanitaire.

Des exemplaires de registre d’élevage doivent étre distribués par les GDS 3 tous les

éleveurs, avec, parfois, des adaptations visant & simplifier et rentabiliser son usage.

*Intervention des vétérinaires

Les vétérinaires ont un rdle important & jouer & travers Pinfluence que peut leur donner la
reconnaissance accordée par les éleveurs. De plus, ils doivent eux-mémes faire preuve de rigueur et

noter dans le registre les raisons de leurs interventions et les traitements délivrés.

Pratiquement, il est indispensable que le registre d’élevage soit infalsifiable pour étre
exploité officiellement par les services vétérinaires. Il doit donc se présenter sous forme d’un
systtme inviolable, avec 'utilisation de pages numeérotées par exemple et peut-étre, a terme, sous
forme informatique avec des verrouillages qui permetiraient d’empécher toute modification

notamment en ce qui concerne les données vétérinaires.

I1I.1.3.Intéréts des données enregistrées

Le registre doit permettre une meilleure connaissance de I"historique sanitaire et médicale de

Pélevage et de chaque animal individuellement.

*Le contréle de Palimentation

C’est une des exigences des consommateurs, motivée par la défiance acquise vis-3-vis de
I’alimentation animale en raison des crises de la vache folle et de la dioxine, ainsi que du

développement des Organismes Génétiquement Modifiés.
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Ainsi, le fait de garder une trace écrite de tous les aliments distribués aux animaux,
notamment de leur composition (étiquetage par exemple), a pu aider certains éleveurs touchés par
’ESB a prouver leur bonne foi et peut-étre la responsabilit¢ du fabricant d’aliments, lorsque la
mention « protéines d’origine animale » n’apparaissait pas sur I’étiquetage de I’aliment distribué a
une béte contaminée.

De la méme maniere, ces informations sont des données épidémiologiques trés importantes

lorsque I’on cherche "origine d’une pathologie.

*Le suivi des traitements médicaux

Selon 'article 1..5143-4 du Code de la Santé Publique, « le vétérinaire doit prescrire en
priorité un médicament vétérinaire autorisé pour ['animal de [’espéce considérée et pour
Uindication thérapeutique visée ». Cet article précise aussi que « le vétérinaire peut adapter sa
prescription dans le cas ol aucun médicament vétérinaire n’est disponible ». Ceci laisse une marge
de manceuvre importante dans la prescription des médicaments. Cependant, dans le contexte actuel,
la qualité de rédaction des ordonnances est primordiale pour la crédibilité des vétérinaires.
L’absence d’ordonnance reste trop souvent le maiflon faible de la démarche qualité dans les filiéres
de productions animales.

Les médicaments délivrés aux éleveurs dans un certain contexte pathologique sont

fréquemment réutilisés pour d’autres animaux, et I’automédication est courante.

= Utilisation des antibiotiques : ’exemple nordique

La démarche thérapeutique va certainement s’orienter dans les années qui viennent vers une
réduction et une canalisation de ’utilisation des antibiotiques. En Europe du Nord, la diminution du
recours aux médicaments dans les élevages est déja devenue une priorité. En Norvége par exemple,
seuls les vétérinaires sont habilités 4 administrer des antibiotiques, et ceux-ci n’ont jamais été
autorisés comme additifs alimentaires. Les vétérinaires ont de plus recours de fagon quasi-
systématique 4 I’antibiogramme afin d’utiliser la molécule la plus adaptée au profil bactériologique.

La méfiance qui existe dans ces pays vis-a-vis des antibiotiques et de la banalisation de leur
usage ayant pour conséquence |’apparition de résistances bactériennes voire I’émergence de

nouvelles souches, est plus récente mais se développe en France.
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= Le carnet sanitaire

Le carnet sanitaire, un des documents du registre d’élevage, est 1’outil de tragabilité des
traitements administrés aux animaux. Le GTV des Pays-de-Loire [ 14 ] en propose un modéle qui
tient compte a la fois des exigences réglementaires et des remarques recueillies auprés de 200
éleveurs et vétérinaires . C’est le fruit de la collaboration entre les GDS et les GTV, dont I’objectif
est d’amener ’éleveur au réflexe associant ’ordonnance au carnet sanitaire.

Des feuilles d’enregistrement, congues pour les différentes espéces, reprennent les
principales informations concernant le ou les animaux faisant 1’objet d’un traitement . Le numéro de
I’ordonnance cotrespondante, la posologie et 1a voie d’administration, pour les produits non soumis
a ordonnance, sont indiqués. Le motif ainsi que d’éventuelles observations sont indiqués, sous

forme de code éventuellement, par le vétérinaire.

IIL.2 Sigal

Tout d’abord nommé « Civet-Marcassin » (pour hygiéne alimentaire et santé animale),
Sigal, le « Systéme d’Information de la Direction Générale de I’Alimentation », est un systéme

informatique interne a la DGAL de saisie et de transmission d’informations.

II1.2.1.Le principe d’une base de données nationale

A Theure des nouvelles technologies, il devenait indispensable pour les services vétérinaires
de bénéficier d’un outil informatique d’envergure, permettant d’améliorer les transferts
d’informations au niveau régional voire national.

Ce programme fonctionne comme une base de données en réseau, a laquelle les différents

intervenants ont accés pour entrer de nouvelles données et/ou pour les consulter.,

L’interface utilisateur est simple et conviviale. Elle fait intervenir un nombre limité d’écrans
et de nombreux outils d’aide a la saisie des données. Celles-ci sont archivées et entrainent I"édition
automatique de tous les documents en rapport avec les actions des Services Vétérinaires.

On peut distinguer dans les intervenants trois catégories :

=les utilisateurs : Directions départementales des Services Vétérinaires, soit 600
sites (DSV, abattoirs, antennes et brigades), DGAL, GDS (88 sites) et GTV (100 sites)

=»les partenaires : Laboratoires d’analyse
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=les apporteurs d’information : INSEE, EDE (ou BNI : base de données nationale
d’identification)
Les éleveurs et les vétérinaires libéraux devraient, & terme, avoir acces a Sigal, au moins

pour la consultation de certaines données.

L’une des améliorations que ce systéme peut apporter est I’harmonisation, au niveau
national, des procédures d’inspection, de contrdle et des sanctions appliquées en cas de constat
d’infraction.

II1.2.2.Intéréts du sytéme

*Plus d’informations disponibles au niveau de I’abattoir

La mise en place de Sigal au niveau des abattoirs fait I’objet d’un groupe de travail intitulé
« Programme de référence abattoirs de boucherie ».
L’édition automatisée de documents harmonisés au niveau national constituera un atout

majeur de ce programime.

Dans les abattoirs utilisant un systéme de contrdle d’identification et d’enregistrement
informatisé des animaux entrants, 'ensemble des données sera transféré directement du systéme
informatique de I’abattoir vers le systéme des Services Vétérinaires . Puis, lors de la création d’une
fiche de suivi pour un animal donné, I'ensemble des critdres Iui correspondant sera
automatiquement renseigné.

La liste des animaux réceptionnés & I’abattoir pourrait étre utilisée comme support de

inspection ante mortem.

De plus, pour une gestion compléte et précise des anomalies relevées & I’abattoir, concernant
par exemple la protection animale, I'inspecteur (vétérinaire ou technicien) peut avoir besoin de
renseignements externes, qui , s’ils sont disponibles sur le réseau informatique, deviennent

beaucoup plus accessibles [21].

Ainsi, on pourra trouver sur le réseau les données présentes dans le tableau n°3.
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Données Source

Réglementation Bases réglementaires ministérielles : arrétés,

circulaires, notes de service

Identification des animaux Fichier d’enregistrement des animaux 2
Pentrée de I’abattoir

Fichiers nationaux d’identification

Coordonnées des éleveurs Fichier national des cheptels bovins
Fichier nationaux ou locaux pour les autres

especes

Coordonnées des fournisseurs d’animaux 2|Fichier des négociants en bestiaux enregistrés

I’ abattoir

Coordonnées des transporteurs et détail des|Fichier des transporteurs agréés d’animaux

dossiers d’agrément vivants

Coordonnées des vétérinaires sanitaires (n°|Fichier des vétérinaires sanitaires

porté sur les attestations sanitaires) Annuaire téléphonique

Observations post mortem sur les animaux |[Programme  de  référence  abattoirs,

abattus composante « post mortem »

Tableau n°3 : Données regroupées dans la base de données Sigal

Le principal besoin de transfert de données depuis le secteur « vif» de I’abattoir concerne
1’inspection post mortem ; le transfert automatique des conclusions de 1’inspection anfe mortem, par
réseau interne, vers un poste «post mortem» constituerait un apport essentiel pour le
fonctionnement des équipes d’inspection. On pourrait imaginer par exemple qu’un message d’alerte
s’affiche automatiquement lorsqu’une décision d’abattage sanitaire ou d’abattage en fin de chaine
est prise.

De la méme maniére, le retour d’information du post mortem vers les opérateurs de ante

mortem pourrait étre automatisé.

A T’heure actuelle, ce programme n’est pas encore en fonctionnement dans les abattoirs.
A terme, le systéme devrait permettre I’archivage informatique de nombreux documents, tels
que le registre épidémiologique d’abattoir, les attestations sanitaires, les comptes-rendus

d’inspection, le contenu des CVL...
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L’informatisation de ces données permettra de faciliter la réalisation de statistiques et
d’études épidémiologiques qui donneront des indications intéressantes pour, ensuite, adapter et

organiser I’inspection post mortem.

*Faciliter les contréles effectués par les services vétérinaires

Au niveau de I"abattoir, Sigal facilitera le suivi des dossiers, par exemple pour les animaux
faisant I’objet de mesures de police sanitaire, en automatisant le transfert des données du secteur
ante mortem vers le post mortem et vers la DSV.

Le systéme doit aussi permettre d’avoir accés aux données sanitaires directement 4 partir de

I’abattoir.

11 serait pertinent que les vétérinaires praticiens aient accs a certaines données sanitaires
lors de leurs interventions, et par exemple lors de visites d’évaluation qu’ils pourraient avoir 4

réaliser dans le cadre du réseau sanitaire.

II1.3 Extensions envisageables

Le registre d’élevage et I'informatisation des données samitaires pourraient permetire la

création de nouveaux documents d’intérét pour I’inspection sanitaire.

IIL.3.1.Des fiches sanitaires sur le modéle « volailles »

On pourrait envisager d’établir des documents sanitaires semblables aux fiches sanitaires des
volailles pour d’autres animaux faisant 1’objet d’un élevage en bande (ou lot) dans des conditions
environnementales suffisamment connues et contrdlées (notamment &levage hors sol), tels que les
veaux ou les porcs.

L’homogén€ité de ces groupes d’animaux élevés dans des conditions similaires pendant une

période donnée rend envisageable la délivrance d’un tel document sanitaire pour I’ensemble du lot.

De méme que pour les volailles, les données renseignées sur ces fiches seraient tirées du

registre d’élevage : le mode d’élevage, I’dge des animaux, la densité, les pathologies et éventuels
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traitements rencontrés an cours de la période d’élevage, les prophylaxies et examens réalisés et
leurs résultats...

La pression microbiologique et parasitaire étant la méme pour tous les animaux d’un méme
lot, il existe en effet une certaine homogénéité dans les pathologies exprimées. De plus, on pourrait
probablement, a I’aide de statistiques et d’études épidémiologiques, définir des classes de risque en

fonction du mode d’élevage, de ’aliment distribué, de ’age des animaux ou encore de la race.

On constituerait ainsi un outil trés utile pour I’inspection anfe mortem en abattoir, et qui
pourrait permettre de réaliser 'inspection post mortem selon des modalités similaires 3 I’inspection
des volailles : inspection par sondage d’un nombre restreint d’animaux représentant un certain
pourcentage du lot. Mais cette méthode ne pourrait s’appliquer qu’aprés un tri des animaux et pour

les lots jugés de qualité suffisante.

IIL.3.2.Des documents d’accompagnement type « DAB» pour les

ovins.

A T’heure actuelle, seuls les bovins et les volailles sont munis d’un document sanitaire a leur
arrivée a I’abattoir.

La difficulté de réaliser un tel document pour d’autres espéces comme les ovins, Ies caprins
ou les porcs ne tient pas tant aux contrbles sanitaires eux-mémes qu’au déficit d’identification de
ces animaux et donc 4 I’incapacité d’établir une correspondance entre un animal et son document.
On peut d’ailleurs noter que le systéme d’identification pérenne généralisée des bovins, bien que
trés performant, n’exclut pas des erreurs et la possibilité de fraudes.

L’identification des ovins est d’ailleurs remise en question puisque le systéme existant ne

permet pas d’atfribuer a chaque individu un numéro unique.
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IV.Adaptation des modalités de linspection sanitaire des

animaux de boucherie

IV.1 Inspection Ante mortem en élevage

Un premier pas a ét€ réalisé par le Iégislateur dans le sens d’une inspection anfe mortem en
élevage avec I'arrété du 4 février 2002 relatif a I'abattage d’urgence, qui reconnait la visite du

vétérinaire sanitaire mandaté en tant qu’inspection ante mortem.

IV.1.1.De meilleures conditions d’examen

Si I’on compare ce que serait une inspection anfe mortem réalisée dans I’élevage a ce qu’elle
est au niveau de 1’abattoir, il parait évident que les conditions réunies dans le premier cas assurent
un jugement plus siir.

Les animaux sont dans leur environnement habituel et ne présentent donc pas de signes
particuliers de nervosité ou d’anxiété. Ils n’ont pas encore subi de transport et ne sont pas mélangés

a des animaux issus d’autres élevages.

Par contre, les exploitations ne sont pas toujours équipées d’une installation convenable pour

la réalisation d’un examen clinigue.

IV.1.2.Consultation des documents

La personne chargée de 1’inspection des animaux avant leur départ pour 1’abattoir aurait
toute possibilité de consulter les documents sanitaires et documents d’identification et poutrait ainsi
s’assurer qu’ils correspondent bien aux animaux.

Le registre d’élevage serait consulté afin d’y relever d’éventuelles informations sur les

animaux concernés.
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L’archivage des ordonnances doit permetire de retrouver les derniers traitements administrés

afin de vérifier le respect des délais d’attente.

IV.1.3.Analyses complémentaires

*Contrle de eau et des aliments

Des analyses réguliéres de la qualité de I'eau et de la composition des aliments peuvent
s’inscrire dans une démarche d’Assurance Qualité. Les résultats, archivés, sont consultés et pris en

compte dans I’évaluation du risque pathologique.

*Analyses bactériologiques

Dans le cadre du réseau de surveillance des salmonelloses animales et humaines, on pourrait
envisager de réaliser des dépistages bactériologiques sur les bovins et les porcs, comme cela est fait
dans la filiére volaille [34]. D’ailleurs, contrairement au phénoméne de portage sain des volailles, Ia
fréquence de salmonelloses exprimées cliniquement chez les bovins est de nature & permettre, plus
facilement, la surveillance de ces affections et la mise en place de mesures adaptées. Les suspicions

cliniques doivent é&tre confirmées par une recherche bactériologique.

D’autre part, de nombreuses éfudes sont en cours pour 1’élaboration de tests sérologiques
réalisables sur I’animal vivant avant ’abattage.

En particulier, un test sérologique de type ELISA pour la détection de la trichine chez le
porc est en cours de validation [9]. On pourrait donc envisager avec la diffusion d’un tel test de
mettre en place une qualification des élevages de porcs au regard de la trichinose. La recherche par
sondage au niveau de I’abattoir ne serait alors plus nécessaire.

Cependant, le probléme se pose alors de la qualification des élevages de porcs « plein air »,
pour lesquels "exposition & un risque de contamination est permanente. La qualification pourrait

étre pondérée d’un facteur de risque en fonction d’une carte de répartition géographique du parasite.

D’autres maladies font ’objet de recherche . Ainsi, ’existence d’un test de dépistage ante

mortem de 'ESB serait un progrés considérable dans la lutte contre cette maladie : on pourrait ainsi
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remplacer les tests mis en place a P’abattoir, qui sont trés lourds financiérement et techniquement et

qui monopolisent le temps de nombreux agents.

IV.2 Evolution de ’inspection post mortem

Les risques sanitaires représentés par les carcasses a ’abattoir ont considérablement changé
depuis la définition réglementaire des modalités de I’inspection sanitaire post mortem donnée dans
Parrété du 17 mars 1992. Or, il s’avére que cette inspection n’est plus adaptée aux dangers actuels.

Alors que les maladies anciennement recherchées, telles que la cysticercose, Ia morve ou la
tuberculose, se caractérisaient par des lésions macroscopiques, les dangers actuels, qui font souvent
I’objet d’un portage sain chez I'animal infecté, ne sont pas détectables grice aux techniques
visuelles traditionnelles.Certaines des techniques utilisées, telles les incisions d’organes, présentent
donc aujourd’hui plus de risques de contamination croisée entre les carcasses que d’intérét.

L’ évaluation des dangers actuels et la possibilité de gestion des risques & I’abattoir avec
P'utilisation de la méthode HACCP sont des facteurs déterminants de la refonte compléte du

systéme d’inspection sanitaire et post mortem en cours.

IV.2.1.Les élements permettant d’envisager une réforme

Réformer le systéme d’inspection des animaux et des produits qui en sont issus ne doit pas
induire forcément la suppression de certains contrdles, mais plutdt leur transfert 3 une autre étape du
process. L’objectif est donc d’utiliser des informations connues au stade de I’élevage pour limiter

les contrdles effectués sur les carcasses.

*Controle de deuxiéme niveau basé sur la connaissance de I’état sanitaire de I’élevage d’origine

Rendu possible par I’amélioration de la connaissance sanitaire du cheptel en amont, grice au
réseau sanitaire bovin, ses nombreuses ramifications, et I’amélioration de 1’inspection ante mortem,
un systéme de contrdle secondaire pourrait s’adapter aux dangers actuels,

Parmi les informations sanitaires disponibles, les résultats de nouveaux tests sérologiques,
pour la trichinose, la cysticercose ou d’autres maladies, limitent le nombre d’investigations a

réaliser sur les carcasses. Ainsi, les méthodes diagnostiques telles que 1’immunofluorescence
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indirecte ou le test ELISA (méthode immuno-enzymatique) sont déja utilisées pour le dépistage
systématique de la trichinellose porcine, notamment aux Pays-Bas, ol I’incidence trés faible de

I’infestation rendait trés aléatoire 1’inspection classique des viandes [ 16 ].

De plus, 'homogénéité des groupes d’animaux élevés en lot — volailles, porcs, veaux,
permet d’envisager une inspection détaillée d’un nombre restreint d’animaux représentatifs du
groupe, par sondage.

On peut aussi réaliser grice aux études épidémiologiques et statistiques une régionalisation
de I’inspection (en fonction de la provenance des animaux et non du lieu d’abattage), lorsque I’on 2
prouvé que la présence d’un danger donné (par exemple la trichinose ou I’hydatidose) dans une
région particuliére est improbable. Ce principe est aussi applicable aux résidus liés & une pollution

environnementale, dans la mesure o celle-ci est mesurable.

Toutefois, les informations obtenues sur les animaux vivants ne peuvent &tre exploitées au
niveau des produits obtenus (carcasses, viandes, abats) qu’au prix d’une tragabilité parfaitement

fiable, qui nécessite elle-méme un contrdle permanent.

*Inspection adaptée en fonction du type de production

Les risques représentés par les animaux présentés i I’abattage sont trés variables selon
’espece, le type de production, et I’dge des animaux. On pourrait donc envisager d’organiser
systématiquement I’abattage par Iots, chaque lot correspondant 2 un type précis de production et
donc a une classe de risque.

De cette classification par lots découlerait une mobilisation variable des agents des services
vétérinaires selon le type d’animaux abattus.

11 est & noter qu’en pratique, fa distinction est déja possible. Les impératifs commerciaux et
techniques imposent aux abatteurs une certaine organisation dans le travail. L’abattage se fait
généralement selon un ordre particulier qui répond a des critéres d’age, de qualité ou de risque
sanitaire : on abat les veaux puis les jeunes bovins puis les vaches de réforme, ou encore les porcs
labellisables puis les porcs standards.

En ce qui concerne les bovins, cette hiérarchisation des risques a été accentuée par la mise
en place des tests de dépistage de ’'ESB systématiques. Un jeune bovin charolais de moins de 24
mois représente un risque moindre qu’une génisse charolaise de plus de 24 mois, qui, elle-méme,

représente un risque encore moindre qu’une vache laitiére de réforme.
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On constate aussi 4 "analyse des motifs et des fréquences de saisies totales ou partielles que

certaines catégories sont beaucoup moins représentées.

*Spécialisation des outils d’abattage

La spécialisation des abattoirs est un facteur industriel susceptible de faciliter la
simplification des missions d’inspection post mortem, surtout pour les espéces et les types de
production présentant une bonne homogénéité, C’est d’ailleurs déja le cas des abatfoirs de volailles,
ol les agents des Services Vétérinaires n’effectuent qu’un contrdle de deuxiéme niveau. Ce systéme
serait facilement adaptable a des productions telles que le porc ou le veau de boucherie dans des

abattoirs spécifiques.

IV.2.2.Le transfert de responsabilités des Services Vétérinaires vers

Pabatteur

Les conditions de I’inspection en abattoir ne sont plus du tout les mémes qu’il y a quelques
dizaines d’années . Les exigences et la méfiance des consommateurs imposent aux industriels une
grande rigueur dans le travail des produits, concrétisée par la mise en ceuvre de programmes
d’assurance qualité et de systtmes HACCP, rendus obligatoires dans tous les abattoirs & partir de
juin 2002.

*Sous-traitance de UIPM a Uabatteur

La question qui se pose est de savoir si un transfert des responsabilités des autorités
officielles (DGAL par le biais des services vétérinaires) vers les industriels (abattoirs et autres
entreprises du secteur agro-alimentaire) est possible sans entrainer une prise de risques inacceptable
pour le consommateur.

La premid¢re étape de la réforme est donc de réduire les dangers microbiologiques afin
d’améliorer la siireté des denrées alimentaires. Deux actions principalement rentrent dans ce cadre :
la mise en place de mesures de surveillance des pathologies animales en élevage, et la réduction des
contaminations croisées d’origine fécale (germes entéropathogénes) lors de la premicre
transformation.

Aprés avoir vérifié Pefficacité concréte de cefte premiére étape, on peut procéder & la

réévaluation des méthodes d’inspection en fonction de la réévaluation des dangers.
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Dans ce cadre, les services vétérinaires devront dans un premier temps fixer les objectifs 2
atteindre en matiére de qualité sanitaire et définir des limites, puis exercer un réle de surveillance

afin de vérifier si les mesures mises en ceuvre permettent d’atteindre I’ objectif fixé.

L’ inspection sanitaire des carcasses pourrait alors s’organiser en deux niveaux :

=1 niveau = ’abatteur : les tches d’inspection seraient réalisées par le personnel
des établissements ou par des organismes accrédités. Les personnes chargées de cette
inspection auraient a suivre une formation spécifique, sur le modéle de la formation
actuellement dispensée aux techniciens des services vétérinaires.

=2"™ nivean = les services officiels : cette inspection aurait pour objet le contrble
des procédures mises en ceuvre par I’abatteur et la réalisation d’analyses de contrble du
produit fini. Les services vétérinaires valideraient.les saisies réalisées par le personnel

chargé de l'inspection.

*Exemple du systéme canadien d’inspection des viandes de volaille

Le transfert de responsabilités de ’Etat vers les professionnels s’est déroulé en trois étapes.

= Dans un premier temps, I’inspection post mortem était intégralement réalisée par
les autorités officielles, selon les méthodes d’inspection traditionnelles.

=> Dans un second temps, une solution intermédiaire est mise en place : I'inspection
des cavités corporelles revient 3 I’entreprise, mais I’inspection externe et I’inspection des
viscéres restent du ressort des autorités officielles.

=> Enfin, dans la situation actuelle, I’entiére responsabilité de I’inspection est
transmise aux entreprises. Les inspecteurs officiels ont alors pour mission de réaliser des

tests de résultat et des tests d’évaluation de la contamination fécale.

*Redéploiement des effectifs vétérinaires vers d’autres missions

Moins de présence vétérinaire sur la chaine d’abattage, cela peut signifier, malgré la
réduction du temps de travail, plus de présence dans les différents sites de production : abattoir,
mais aussi ateliers de découpe et de transformation.

A Iheure actuelle, les principaux dangers représentés par les denrées alimentaires d’origine

animale sont diis 3 des contaminations secondaires aux différents stades de la production. Il semble
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donc intéressant de mettre en place plus de contrbles d’hygigne dans les ateliers afin de vérifier les
conditions de travail des viandes: hygiéne des locaux et du matériel, mais aussi hygiéne du
personnel, des tenues vestimentaires,...

Ces contrdles, déja prévus réglementairement, ainsi que la vérification du fonctionnement de
I’HACCP, sont souvent mal réalisés en raison du temps important consacré a I’inspection des

carcasses sur chaine.

Afin de vérifier le bon fonctionnement de Pinspection réalisée par I’abatteur, les agents des
services vétérinaires auraient comme principale mission la réalisation de prélévements et d’analyses

de contrdle sur des produits aux différents stades du process, de fagon aléatoire.

IV.3 Discussion : les problématiques de Ia réforme

Bien qu’une réforme de grande ampleur de l’inspection sanitaire soit envisagée, nous
voyons bien & travers les difficultés rencontrées dans la mise en ceuvre du réseau sanitaire bovin
qu’un tel bouleversement ne peut se faire sans difficultés ni conflits. D’autant que tous les acteurs
de la filitre concernés (éleveurs, abatteurs, vétérinaires, services officiels), ont parfois des

préoccupations divergentes.

IV.3.1.D’ordre pratique

*L°IAM en élevage :
Bien que théoriquement plus satisfaisante que 1’inspection actuellement réalisée au niveau
de Pabattoir, une inspection en élevage pose des problémes d’ordre pratique.
= Le délai compris entre ’inspection et I’abattage doit étre de 48 heures, voire 72
heures au grand maximum. Au deld, Iinspection n’aurait plus de valeur puisqu’une pathologie
pourrait se déclarer dans !’ intervalle.
Or I’organisation des abattages est tellement soumise aux contraintes commerciales que les

éleveurs ne savent pas toujours 4 I’avance quelles bétes ils vont pouvoir faire abattre ni quand.
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Ce probléme peut cependant étre occulté puisque dans tous les cas, le maintien d’une
inspection & P’arrivée & I’abattoir, méme moins investigatrice, est justifié par les problémes pouvant
survenir en cours de transpott.

Mais pour que cette inspection en élevage ne soif pas remise en cause par un mélange
d’animaux d’origine et de statuts sanitaires différents, il deviendrait obligatoire de transférer
directement les animaux de 1’élevage a I’abattoir, sans passer par plusieurs élevages ni centres de
collecte. C’est d’ailleurs ce principe de circuit direct qui a été mis en ceuvre lors de la récente

épidémie de figvre aphteuse.

= quel vétérinaire aurait la charge de cette inspection ?

Une telle mission de santé publique pourrait &tre confiée aux vétérinaires praticiens munis
du mandat sanitaire, en compensation de la suppression des interventions de prophylaxie collective.
Mais le vétérinaire d’upe exploitation peut-il réaliser cette inspection avec clairvoyance et
objectivité sans risquer d’étre  la fois juge et partie ?

1l semble difficile d’autre part d’organiser I’inspection d’un grand nombre d’animaux dans

un grand nombre de lieux différents avec la seule participation des agents des Services Vétérinaires.

*La gestion de Uinformation

Si I’inspection se fait de maniére délocalisée, au niveau des élevages par exemple, les
informations qui en découlent doivent étre disponibles au niveau de 1’abattoir et éventuellement des
DSV.

L’utilisation du logiciel Sigal pourrait assurer le transfert immédiat et automatisé des
informations, mais cela demande une structure informatique lourde et cofiteuse. En outre, plus le
nombre d’intervenants sera élevé, plus il y aura de risques d’erreurs.

A I'heure actuelle, I’outil existe mais est utilisé de fagon trés restreinte.
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IV.3.2.D%ordre sanitaire

*Nécessité de maintenir une inspection post mortem

Bien que de nouvelles techniques permettent la détection de nombreux agents pathogénes
chez I’animal vivant, certaines maladies et/ou lésions ne sont toujours pas décelables avant
I’abattage.

Dans I’état actuel des connaissances sanitaires, I’inspection des carcasses ne peut donc pas
étre totalement remise en question.

Le dépistage Iésionnel de la tuberculose en abattoir, par exemple, reste fondamental, tout
particuliérement dans le cadre de la mise en ceuvre du réseau sanitaire, en raison de la suppression

de la prophylaxie collective obligatoire.

*Redéfinition du statut « officiellement indemne »

En 1’absence de contrdles sérologiques ou allergiques, est-il possible de maintenir une
notion de cheptel indemne pour la brucellose et la tuberculose ?

En théorie, si le réseau sanitaire bovin fonctionne et que toutes les dispositions en sont
respectées, si le systéme de prévention des maladies se révéle parfaitement fiable au niveau des
élevages, la recherche de 1ésions spécifiques & 1’inspection des carcasses n’a plus de justification.

Ne serait-il pas nécessaire de maintenir tout de méme un dépistage sur I’animal vivant, au

moins dans les premiers temps de la mise en place du réseau, selon une périodicité moindre 7

*Evaluation des risques

La premiére phase de la réforme de I’inspection post mortem consiste en 1’évaluation des
risques actuels pour la santé humaine liés aux denrées alimentaires d’origine animale. C’est une
étape complexe, qui doit prendre en compte de nombreux éléments scientifiques et nécessite de

regrouper des données statistiques sur plusieurs années.

La prise en compte des informations sanitaires nécessaires & la réévaluation du systéme
d’inspection nécessitera probablement plusieurs années. La réforme de I’inspection des viandes,
ambitieuse et répondant 4 la volonté actuelle de contrles de deuxiéme niveau de la part des

autorités officielles, n’est encore qu’au stade de la réflexion.
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IV.3.3.D’ordre déontologique

Quelle que soit 1’organisation choisie pour la réalisation de I'inspection des viandes, elle
doit respecter une nécessaire séparation du secteur privé et du service public.

Dans un souci de crédibilité, la responsabilité du contrdle doit en tout état de cause rester a
la charge de I’Etat.

Bien qu’une collaboration enfre abattoir et service d’inspection ait toujours existé, le
transfert des missions d’inspection ne se fera probablement pas sans réticences d’un c6té comme de
I’autre. Le service public de contrdle doit, pour garder son libre-arbitre, garantir une indépendance
totale par rapport aux professionnels de la filiére.

Confier totalement I’inspection des animaux de boucherie a I’abatteur, c’est prendre le
risque de voir §’instituer la méme dérive que dans la filiére volaille, o de nombreuses saisies sont
réalisées 3 Pinitiative de I’abatteur, pour des motifs d’ordre commercial et non sanitaire. Or la
vocation de I’Etat est d’assurer la sécurité du consommateur et non de soulager les pertes des
professionnels.

De plus, les abatteurs de gros animaux ne semblent pas préts actuellement pour endosser la

responsabilité de I’inspection post mortem.

Si de nombreuses pistes sont envisageables pour réformer le systéme d’inspection sanitaire
en abattoir, il semble que les obstacles, liés notamment aux aléas du marché et aux relations
difficiles entre les divers intervenants, soient eux aussi nombreux. Malgré cela, les progres
scientifiques en matiére de diagnostic et de tragabilité, permetiront trés certainement de faire

remonter au niveau de 1’élevage certains points essentiels du controle sanitaire.
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CONCLUSION

Auparavant, 'objectif des inspections sur les animaux et les viandes en abattoir
consistait 4 exclure de la chaine alimentaire des animaux manifestement malades et impropres
a Ja consommation sur les simples manifestations cliniques. Actuellement, la prise en compte
des micro-organismes présents dans I’appareil digestif des animaux de boucherie, sans effet
sur leur santé, mais pathogénes pour I’homme lors de contamination des viandes, doit
conduire a un changement radical du systéme d’inspection.

Ainsi, la participation active des éleveurs et des vétérinaires 3 I’évaluation et 4 la
gestion des risques en amont de la filidre est devenue indispensable. La prévention de la
contamination au niveau de 1’élevage est en effet la stratégie la plus efficace de réduction des
problémes de portage sain. Tous les intervenants de 1’élevage doivent donc étre formés aux
méthodes de maitrise des risques.

La mise en place de réseaux d’épidémiosurveillance, I’évolution des méthodes de
diagnostic ante mortem et I'amélioration des systémes de tragabilité, doivent permettre dans
les prochaines années de déplacer en partie ’inspection sanitaire des animaux destinés 3 la
consommation vers les élevages. Les tiches d’inspection en abattoir pourraient alors étre
simplifiées et transmises pour partie aux industriels.

Cependant, 1’aspect traditionnel de I’élevage frangais, souvent pris comme référence
de qualité, rend difficile I’application d’un systéme de contrdle en amont applicable aux
productions de type industriel hors sol. La réorganisation prévue de la surveillance sanitaire
des cheptels sera longue 3 mettre en ceuvre. Néanmoins elle devrait permetire d’alléger
certaines mesures d'inspection, aujourd’hui qualifiées de démodées, pour concentrer les
efforts sur des risques nouveaux et ainsi répondre pleinement au besoin actuel de sécurité des

aliments.
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Annexe 1 : Listes A et B de I'Office International des Epizooties

Fidvre aphteuse

Maladie vésiculeuse du porc
Peste des petits ruminants
Dermatose nodulaire contagieuse
Fievre catarrhale du mouton
Peste équine

Peste porcine classique

Maladie de Newcastle

Maladies communes & plusieurs espéces :

Cowdriose

Fiévre charbonneuse
Leptospirose

Myiase 4 Chrysomya bezziana
Paratuberculose

Trichinellose

Maladies des bovins :
Anaplasmose bovine

Babésiose bovine

Brucellose bovine
Campylobactériose génitale bovine
Coryza gangréneux

Cysticercose bovine
Dermatophilose

Encéphalopathie spongiforme bovine
Leucose bovine enzootique
Rhinotrachéite infectieuse bovine
Septicémie hémorragique
Theilériose

Trichomonose

Trypanosomose

Tuberculose bovine

Maladies des suidés :

Brucellose porcine

Liste A

Stomatite vésiculeuse

Peste bovine

Péripneumonie contagieuse bovine
Fiévre de la Vallée du Rift
Clavelée et variole caprine

Peste porcine africaine

Influenza aviaire hautement pathogéne

Liste B

Echinococcose/hydatidose

Figvre Q

Maladie d’ Aujeszky

Myiase & Cochliomyia hominivorax

Rage

Maladies des ovins et caprins :
Adénomatose pulmonaire ovine

Agalaxie contagieuse

Agrthrite/encéphalite caprine

Avortement enzootique des brebis {chlamydiose)
Brucellose caprine et ovine {non due i B. ovis)
Epididymite ovine (& B. ovis)

Maedi-visna

Maladie de Nairobi

Pleuropneumonie contagieuse caprine
Salmonellose (S. abortusovis)

Tremblante

Maladies des équidés :
Anémie infectieuse des équidés
Artérite virale équine

Dourine

Encéphalite japonaise

Encéphalomyélite équine de I’Est ou de 1'Ouest
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Cysticercose porcine
Encéphalomyélite 4 entérovirus
Gastro-entérite transmissible

Rhinite atrophique du porc

Syndrome dysgénésique et respiratoire du pore

Maladies des oiseaux :

Bronchite infectiense aviaire
Bursite infectieuse

Chlamydiose aviaire

Choléra aviaire

Entérite virale du canard

Hépatite virale du canard
Laryngotrachéite infectieuse aviaire
Maladie de Marek

Mycoplasmose aviaire (M. gallisepticum)
Pullorose

Tuberculose aviaire

Typhose aviaire

Variole aviaire

Maladies des poissons :
Herpésvirose du satumon masou
Nécrose hématopoiétique épizootique
Nécrose hématopoiétique infectieuse
Septicémie hémorragique virale
Virémie printaniére de la carpe

Maladies des crustacés :
Maladie de la téte jaune
Maladie des points blancs
Syndrome de taura

Encéphalomyélite équine vénézuelienne
Gale des équidés

Grippe équine

Lymphangite épizootique

Meétrite contagieuse équine

Morve

Piroplasmose équine

Rhinopneumonie équine

Surra (Trypanosoma evansi)

Variole équine

Maladies des Iagomorphes :
Maladie hémorragique du lapin
Myxomatose

Tularémie

Maladies des abeilles :
Acariose des abeilles
Logue américaine
Loque européenne
Nosémose des abeilles

Varroose

Maladies des mollusques :
Bopamiose
Haplosporidiose
Marteiliose

Mikrocytose

Perkinsose

Autres maladies de la liste B :
Leishmaniose
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Annexe 2 : Liste des matiéres a haut risque

(annexe I de ’arrété du 30 décembre 1991 relatif a la transformation des déchets animaux et

régissant la production d’aliments pour animaux. d’origine animale
P

Matiéres & haut risque

1. Tous les bovins, porcins, caprins, ovins, solipédes, volailles et autres animaux détenus 4 des fins de production

agricole morts mais non abattus aux fins de la consommation humaine sur ’exploitation, y compris les

animaux mort-nés ou non arrivés a terme.

2. Les cadavres d’animaux non visés au point 1.

3. Animaux mis & mort dans le cadre de mesures de lutte contre les maladies soit dans ’exploitation, soit en tout

autre endroit.

4. Déchets {y compris le sang) provenant d’animaux présentant lors de ’inspection vétérinaire effectuée lors de

I’abattage des signes cliniques de maladies transmissibles 4 'homme ou 4 d’autres animaux; poissons

présentant des signes cliniques de maladies transmissibles & I’homme ou aux poissons.

5. Toutes les parties d’un animal ayant fait Pobjet d’abattage régulier et qui n’ont pas ét€ présentées a

Tinspection post mortem , 4 ’exception des cuirs, des peaux, des onglons, des plumes, de la laine, des cornes,
P P Cp P i P

du sang et des produits similaires.

6. Toute viande, viande de volaille, tout poisson, gibier, toute denrée d’origine animale, avariés qui présentent de

ce fait des risques pour la santé des personnes et des animaux.

7. Animaux, viandes fraiches, viandes de volaille, poisson, gibier et produits carnés et laitiers, imporiés de pays

tiers qui, lors de contrdles, ne répondent pas aux exigences vétérinaires requises pour leur importation dans la

Communauté sauf s’ils sont réexportés ou si leur importation est acceptée sous réserve des restrictions prévues

dans les dispositions communautaires.

8. Sans préjudice des cas d’abattage d’urgence ordonnés pour des motifs de bien-8tre, animaux d’élevage morts

en cours de transport.

9. Deéchets animaux contenant des résidus de substances susceptibles de metire en danger la santé des personnes

ou des animaux : lait, viande ou produits d’origine animale qui, du fait de la présence desdits résidus, sont

impropres & la consommation humaine.
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Annexe 3 : Liste des matériels a risque spécifié

Matériels A risque spécifits retirés

des circuits alimentaires

Espice bovine

Esptees ovine et caprine

Cervelle et yeux

Le crine y compris la cervelle et les
yeux des bovins 4gés de plus de 12

mois

La téte entitre, 4 exclusion de la
fangue et des masséters :

-y compris les amygdales et les
yeux, mais non compris la cervelle
des ovins et caprins 4gés de moins
de 6 mois,

-y compris les amygdales, les yeux
et la cervelle des ovins et caprins
4gés de plus de 6 mois

-des ovins et caprins nés ou élevés
au Royaume-Uni quel que soit leur

dge

Amygdales

Bovins quel que soit I'4ge

Ovins et caprins quel que soit I’4ge

Moelle épinitre

Bovins dgés de plus de 12 mois

Ovins et caprins 4gés de plus de 6

mois

Rate

Bovins quel que soit I’dge

Ovins et caprins quel que soit 1’4ge

Thymus

Bovins quel que soit 1’4ge excepté
les thymus des veaux nés aprés le
1¥ janvier 2002 originaires de
France ou d’un pays membre de
P’Union  européenne,  nousris
exclusivement au lait ou A ia poudre
de lait, accompagnés d’un certificat

sanitaire

Intestins

Y compris le mésentére des bovins

quel que soit ’dge

Colonne vertébrale, a exclusion
des vertébres caudales et apophyses
{ransverses des vertébres lombaires,

mais comprenant les ganglions

rachidiens

Bovins Agés de plus de 12 mois
(sauf dérogation & la sortie de
Pabattoir en vue du retrait au stade
de la découpe ou dans Iles

boucheries autorisées)

Source : site internet du ministére de ’agriculture, janvier 2003,
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Annexe 4 : Annexe de ’arrété du 1le* mars 1973

relatif a la cession et Iutilisation des denrées d’origine animale impropres a la consommation

humaine pour la fabrication de produits destinés a alimentation des animaux de compagnie

Denrées utilisables dans les conditions du présent arrété

-Viandes foetales et immatures.

-Viandes saigneuses ou fiévreuses lorsque ces états ne sont pas la conséquence d’une maladie infectieuse.

-Viandes insuffisantes (cachexie séche, infiltration séreuse, hydrohémie, hydrocachexie}.

-Viandes surmenges,

-Viandes & 1ésions musculaires (dégénérescences, myopathie exsudative, fibrolipomatose).

-Viandes & Iésions parasitaires, sarcosporidiose.

-Abats & Iésions parasitaires (distomatose, strongylose), aprés élimination des parties atteintes.

-Abats présentant des lésions vasculaires ou parenchymateuses chroniques ou accidentelles, telles que angiomatose

hépatique, cirrhose, emphyséme pulmonaire.

-Denrées impropres a la consommation par suite de :

odeurs anormales 3 ’exception de la putréfaction ;

colorations anormales ;

aspect répugnant du fait notarnment de blessures et mutilations ;

pollution p ar des substances chimiques ou biologiques (oestrogénes, antibiotiques, pesticides, métanx
lourds) sous réserve que leur taux dans le produit fabriqué soit inférieur ou égal au taux légal admis ;
décongélation fortuite ;

dessication ;

moisissures ;

rancidité.
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‘#Annexe 5 : Laissez-passer - Titre d’Elimination

MINISTERE DE L'AGRICULTURE

PROPHYLAXIE DE LA
TUBEAGCULOSE BOVINE

(Pderat a0 §3-300 wu 18 mars 1963]

LAISSEZ-PASSER
(de 'axploitation 4 I'abattair}

1. EXPLOITANT-PROPRIETAIRE N*:
M

fnom et prénoms)

Départ

Carmmune

2. ANIMAL : N* d'identification
{N]_VACHE | AUTRE BOVIN |

Sexe D Age D Race D

Reconnu tubercuteux,

le
at marqué du « T,

Fait le

Le Viténnaie saniave.
{Cacher et signature)

LAISSEZ-PASSER - TITRE D'ELIMINATION
D'UN BOVIN BECONNU TUBERCULEUX & MARQUE DU «T»>

Important : Joindre le certificat sanitaire Individual {

DIRECTION
DES SERVICES VETERINAIRES

DE LA LOIRE 42

E.A}

ESTIMATION OU BAREME FORFAITAIRE
{3 rewnplic suivant les insteuctions du o.05v.)

Les soussignds déclorant avoir arrété l'estimation suivante :

£t de fa viande Lmss 80N I BON I MOYEN ] MEDIOCRE i1

PROCES-VERBAL D'ABATTAGE
{4 remplir par Fabatioir)

{'animal ci-dassus ddsignd introduit & l"abaticir par:

2} Vel ;

{ngm et prenoms) Y;\ Nt
. Dépant, \\

Commune

A ETE ABATTU CE J@
Fuids de la /fri:
wHn L, ., L, ., ‘

P L kg |
ur ey

toids €¢ viende prope
vandes ssities |,

& I» conzammation

H

Herd-Book m i E?:;:dh m m
Gestation [Palpatian externa) [ll
VALEUR O'ESTIMATION : ¢ l
Fait ls
oulzam;f;:‘:;'m Le ou fes Experts, te ndg;:éli:;;:r:n:on "o

VENTE

important : Pour que o laissar-passer soit valable, Ia prédsente déclaration doit 4tre
datée at signée par le propridisire-vendeur au départ de 'animat de l'exploitaticn,

PRIX DE VENTE : F

cartifié sinckre ot véritable

Fait le

Le Propridtaire-Vendeur
{Signature,}

ENLEVEMENT

I OBLIGATIONS DE L’ACHETEUR I

Sisis otale. , b/ « Lo | fron ] poids e kg
. 1
ipisie partiatle abats Lou [NON in
visnde, . . out | {NON [ur) poids *q
wans Ibslons macroscopioues . . our | {won iy
CBSER- . o SIGNALEMENT
VATIONS SANS N° D'IDENTIFICATION l NON CONFORME I"’
Abattoir de 1.
Le j
Cachet Le Vétérinae-Inspecteur. M
e Jabatigw .

1} Mover lss santione ioutilas,

Canstater |a présence stlactive sur I'anlmal du No d'ldentification cl.dessus.
S"assurer que 'antmal o3t merqué du «T« & orallle.

Se faire remsttra | certificat ssnitaire Individus! de i'animal.

Falra abattrs I'animsl dans s diélal Indiqué par le propridtalvs vendeur et dans
un abottolr autorisé & recevair des bovins reconnua tuberculeux.

{1) Rayer o3 mentions invtides.

fALON A CONSEHVER PAR L'INTRODUCTEUR A L'ABATTOIR
da I'shauelr ¢

{ ¢ Vitérinalra.lne 4,

uiclare svolr regu de M

{nom, prénoms, communs, dapartement)
1e lsissez-pusasr-tiire d*dliminstion at le cirtificat sanitairs
Ja I'snimal ch-dessous désigné ;

Ho d'denticaton  f |

Le Vildringira
Inapecteur au
son Représsntant.

-

TALON A CONSERVER PAR LE PROPRIETAIRE

Je aoussigné, M

décinre avolr snievé ca jour I'srlmal cldessous accompagné de son cartilicat asnitatre
ot du lalsset-passertitre d'dliminstian, avolr constaté qu'll dtalt sllectivement portsur
du ne d’Identification Indigué et m’engege & le falre sbatire dans les jours.

L*'Acheteur,

N* d'identification [
Le

—~
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BADEL - 09/00 - 18.595

Annexe 6 : Certificat Vétérinaire d’Information

{en cas d’abattage d’urgence des animaux de boucherie pour cause d'accident)

Provenance de ['animal :

Nom du pﬁopnetalre ou détenteur :......... . CesratsessransAAssRasEstRars i sease bbb ba s et na et ans trresrneasereeras

L0071 111 210 11T T eettresmtiess T . Lieu-dit :...onnirionnnens

DEPAtEMENT fuuurruommmermsssesmemsesrssssssassssensens eveessessssessan eeresmesanesssnnmass e
Nom et §dresse de |'abattoir autorisé destinataire :......n..... . " . " .

P P T T T T P P TS LY DY T T LY VTP PRI YT T

Motif précis de I'abattage et la date et 'heuré du traumatisme ou de I'intervention chirurgicale ou obsteétricale qui
a justifié fa décision d’abattage :..

............... PP P P P P TT LAY

B L T P P T S PP PP

Date et heure de I'examen clinique @,

Lieu, date et heure de I'abattage {(pour

......................................................................

Uidentification de I'animai ou

Traitements adminjstrés & I'ani
selon la déclaration du propriétaire ou du détenteur de I‘animal, par toute autre personne (date du dernier

traitement) (¥}t et

......................................................................

Observations du vétérinaire sanitaire indiquant notamment les conditions dans lesquelles {"examen initial a été
effectuéd .,

.................................

Nom et adresse du vétérinaire sanitaire qui a effectué I'examen initial de 'animal ...

L LT T L T T T T T T T P R P P PP PP PP PP PP RTR R PP TOTIY

11 e B ————

Signature de |'éleveur, ' Le vétérinaire sanitaire
{Signature et cachet)

{*) si des traitements ont été pratiqués en dehors de l'intervention du vétérinaire le préciser en faisant précéder cette indication de la mention “selon la déclaration
du propriétaire {ou du détenteur) de I‘animal®.

DECISIONS DU VETERINAIRE DE 'ABATTOIR D oo Département :

Observations :

EXaMENSs de |aDOTAI0ITE i s ssmmssssssssssssssssmsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssssssens eresssnsasssssenssssesens essessssereraasmmanes
CONCIUSTONS oo ocoeoeeeecesstsieseseseeessseeess 2222822222888 SvseRRRS 5505555555884 8848884888184 RRR SRR 544 AR50 0085485 £ AR R A AR R AR RS S50 88
Le
A retourner au Directeur des services vétérinaires du
département du lieu de provenance de l'animal, sous 145 Le vétérinaire-inspecteur
couvert du Directeur des services vétérinaires du {Signature et cachet)

département du lieu d'inspection de salubrité.
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AFSSA :
APPDI .
ASB :
ASDA :
CAEV:
CEE:
DAB:
DDAF :
DDASS :
DGAL :
DSV :
ENVA
ESB :
FAQ:
GDS :
GTV:
HACCP :

InVS:

IBR:

IPM :

ISPV:

MAP :

MRC:

MRS:

OIE:

OMS :
SIGAL :

SPS {(accords):
TIAC : |

Lexique

Agence frangaise de sécurité sanitaire des aliments
Arrété préfectoral portant déclaration d’infection
Abats spécifiés bovins

Attestation sanitaire & délivrance anticipée

Virus caprin 2 arthrite et encéphalite

Communauté économique européenne

Document d’accompagnement bovin

Direction départementale de I’agriculture et de la forét
Direction départementale des affaires sanitaires et sociales
Direction générale de I’alimentation

Direction des services vétérinaires

Ecole nationale vétérinaire d’Alfort

Encéphalopathie spongiforme bovine

Organisation des Nations Unies pour I’alimentation et Pagriculture

Groupement de défense sanitaire
Groupement technique vétérinaire
Hazard analysis critical control point
Inspection ante mortem

Institut de veille sanitaire
Rhinotrachéite infectieuse bovine
Inspection post mortem

Inspecteur de la santé publique vétérinaire
Ministére de I’agriculture et de la péche
Maladie réputée contagicuse

Matériel a risque spécifié

Office international des épizooties
Organisation mondiale de la santé
Systéme d’information de Ja DGAL
Sanitaire et phytosanitaire

Toxi-infection alimentaire collective
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SYGROVES Marion

EPIDEMIOSURVEILLANCE ET EVOLUTION DE
L’INSPECTION SANITAIRE EN ABATTOIR

Thése Vétérinaire ; Lyon, 2003

RESUME : Afin de montrer les enjeux de I’épidémiosurveillance et de I’inspection
sanitaire, nous étudions d’abord les risques liés & I’abattage d’animaux malades ou
porteurs d’agents pathogénes. Puis, ayant présenté le fonctionnement des Services
Vétérinaires et leur role en matiére de Santé Publique, nous décrivons les mesures
réglementaires permetiant d’assurer la surveillance sanitaire des animaux de
boucherie, y compris I’inspection ante mortem réalisée en abattoir.

Enfin, & partir de P'exemple de la filiére des volailles de chair, et aprés avoir décrit
le principe du réseau sanitaire bovin et les nouveaux moyens mis en cuvre dans le
contrdle des maladies des animaux d’élevage, nous proposons plusieurs voies
d’évolution du systétme d’inspection, afin de I’adapter aux nouveaux dangers et au
nouveau contexte.

MOTS CLES :
- Epidémiosurveillance
- Inspection sanitaire
~ Ante mortem
- Animaux de boucherie
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