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INTRODUCTION

Les premiéres heures aprés la naissance sontlesicdians la vie d’'un bovin. En effet, le
veau nouveau-né, qui n’a pas pu profiter d'un fiemhsl'immunoglobulines maternellés
uterodu fait de la relative imperméabilité du placemst, quasiment agammaglobulinémique.
Il est donc capital qu’il ingere rapidement le cfam de sa mere afin d’acquérir une
immunité passive lui permettant d’affronter les rdagegpathogénes présents dans son nouvel
environnement. En cas d’échec du transfert passihtlnité, le risque qu’il développe une
infection néonatale (diarrhée, pneumonie, omphabie qu’il meure dans les premieres

semaines de vie augmente considérablement.

A l'échelle collective, le défaut de transfert diimnité passive (TIP) est responsable de
pertes économiques massives. Les plans de luttgecoa phénoméne ont longtemps été
basés uniquement sur l'analyse des facteurs deerigq la mise en place de mesures
zootechniques correctives et préventives. Danabees 1980, I'arrivée sur le marché de
succédanés de colostrum a fourni aux éleveursxet@@rinaires de nouveaux outils pouvant

potentiellement étre utilisés en complément damesures.

Dans ce contexte, les principaux objectifs de egait sont (i) de faire une synthése des
méthodes de prévention du défaut de TIP en élev@gede résumer les principales

caractéristiques (fabrication, composition, effitglcdes succédanés de colostrum et (iii)
d’évaluer I'intérét de ces produits dans les pldagrévention du défaut de TIP et dans les

plans de lutte contre les maladies infectieuses.






PARTIE 1 : COLOSTRUM ET TRANSFERT DE
L'TMMUNITE PASSIVE







1. LE COLOSTRUM DES BOVINS : DEFINITION, COMPOSITION,
ORIGINE

1.1. Définition

1.1.1. Légale

Légalement, selon le deuxiéme article du Décre2slmars 1924, modifié et complété par le
Décret du 4 janvier 1971, le colostrum est défornme le produit de la traite des 6 jours qui
suivent la mise bas. Cet article stipule en eftet..sera considéré comme lait impropre a la
consommation humaine : ... le lait provenant d’'urstdéropérée moins de 7 jours apres le
part et, d'une maniéere générale, le lait contedantolostrum .

L'objectif est de ne pas livrer le colostrum a dirstrie laitiere afin de répondre a une

préoccupation d’ordre technologique pour la trarmmeftion fromagere.

1.1.2. Biologique

D’un point de vue physiologique, le colostrum estnhélange de sécrétions lactées et de
constituants du sérum sanguin qui s’accumulent lagkande mammaire pendant la période
seche et qui peut étre récolté immédiatement awanapres la parturition (FOLLEY et

OTTERBY, 1978). Le colostrum normal est un liquigline soutenu, de consistance

créemeuse et visqueuse (SERIEYS, 1993).

Son réle nutritif est similaire chez tous les Marf@args. Son importance immunitaire est
primordiale chez les especes dont la structure eptace empéche le transfert des

immunoglobulines de la mére au fcetus lors de l@aties (ruminants, équidés).



1.2. Composition du colostrum

Le colostrum est le résultat d’'une sécrétion denkemelle. La composition chimique du
colostrum et ses propriétés biologiques sont ti#érentes de celles du lait. D’une étude a

'autre, I'analyse de sa composition montre uns ty@ande variabilité.

Le colostrum contient de nombreux facteurs de dé&fetu veau nouveau-né contre les
infections microbiennes. Outre des effecteurs imiaires (immunoglobulines et cellules de
limmunité innée — macrophages neutroph#est adaptative — lymphocytes le colostrum
contient de nombreux autres éléments solubles igithcantimicrobienne non spécifique,

parmi lesquels des cytokines, la lactoferriney$mtyme et le systeme de la lactoperoxydase.

Le colostrum apporte également des hormones odadesurs de croissance (hormones de
croissance, insuline, facteurs de croissance imslike (IGF-1 et Il), facteurs de croissance
épidermique ouEpidermal Growth FactoEGF), facteurs de croissance transformant ou
Transforming Growth FactofTGF{1 etp2, ...).

Le colostrum constitue un apport énergétique aitimrtnel majeur pour le veau nouveau-né

(vitamines, minéraux, protéines, lactose, matigrasses...).

Par ailleurs, sa composition varie au cours de#esraou tétées successives et évolue
rapidement apres le vélage, pour se rapprocherrggsigement de celle du lait. Cette
composition dépend de nombreux facteurs tels @gelde la mere, des facteurs individuels,
le rang de lactation, la race, I'alimentation enVironnement microbien de I'animal, qui

seront détaillés par la suite.

1.2.1. Composante nutritionnelle

Par rapport au lait entier, le colostrum de vadtearactérisé par des concentrations :

- plus élevées en protéines, a l'origine d’'une déngitis élevée. Cette richesse en
protéines confere également au colostrum un pFodgdré de 6,4 (6,5 pour le lait)
et un pouvoir tampon tres élevé.

- supérieures en minéraux et en matieres grassesmadéeres grasses constituent

une source d’énergie facilement disponible.
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- plus faibles en lactose (tableau 1).

Tableau 1 : Composition du colostrum et du lait erier chez les bovins
(d’aprés DAVIS etl., 1998)

Constituant Colostrum Lait entier
Densité 1,060 1,032
Matiere seche totale (%) 23,9 12,5
Matieres grasses (%) 6,7 3,6
Matieres azotées (%) 16,0 3,5
Lactose (%) 2,7 4,9

Minéraux (%) 1,11 0,74

Protéines majeures

Chaque kg de colostrum bovin contient environ 14fegrotéines, dont les principales sont
les immunoglobulines. Sur 160 g de matiéres azqiéeskg de colostrum, 140 g sont des
protéines, parmi lesquelles les caséines reprédemt8 g, l'alboumine 9 g et les
immunoglobulines 60 g (FOLEY at., 1978).

Les caséines peuvent étre définies comme des physpéines qui précipitent aprés une
acidification du lait a pH=4,6 a une températur2@e€C. Elles se divisent en quatre familles

principales w3, as, B, K.

Les protéines d’origine colostrale sont utilisées f@ veau nouveau-né pour la synthese de
ses propres protéines (QUIGLEY et DREWRY, 1998).nétabolisme protéique du veau

apres la mise bas requiert en effet de grandeditpsad’acides aminés.



Vitamines et minéraux

A l'exception du potassium, les teneurs en minéranligo-éléments et vitamines du

colostrum sont plus élevées que celles du laitdtab?2)

La composition du colostrum en minéraux, oligo-&éts et vitamines est étroitement
dépendante des apports alimentaires pendant ladgéseche. Les apports doivent donc étre
suffisamment élevés, notamment en vitamines A emBgnésium, sélénium et zinc, qui
tiennent un réle important dans la défense coesarlaladies infectieuses. A titre d’exemple,
les recommandations actuelles concernant la sugpl&tion en vitamine E pendant la
période séche pour l'optimisation de la concerdratcolostrale er-tocophérol- forme
biologiqguement active de la vitamine E - et la diotion de l'incidence des affections
meétaboliques post-partum, sont de 1000 Ul/jour (B&étal., 1990 ; WEISS edl., 1992).

L’'apport colostral est d’autant plus important duetocophérol, les vitamines A et D ne
traversent pas la barriere placentaire dans dgmgrons suffisantes. Le veau nouveau-né est
ainsi dépendant de la prise colostrale pour I'agijaon de ces vitamines apres le part
(QUIGLEY et DREWRY, 1998).



Tableau 2 : Compositions minérale, vitaminique et en oligo-éléents du colostrum et du
lait entier
(d’'aprées SERIEYS, 1993)

Minéraux Colostrum Lait entier
Ca (g/kg) 2,6 1.3
P (g/kg) 1,8 1,0
K (g/kg) 1.4 15
Mg (g/kg) 0,40 0,12
Na (g/kg) 0,70 0,45
Cl (g/kg) 1,2 1,0
Zn (La/kg) 12 000 3600
Mn (ug/kg) 100 50
Fe (ng/kg) 1 000 500
Cu (png/kg) 300 120
Co (ng/kg) 75 1
Si (ng/kg) 20 000 2 600
Al (ug/kg) 1200 600
Se (ng/kg) 50 20

A (U/L) 10 000 1 000

D3 (ug/L) 10 5

E (ng/L) 10 000 1000

o B1 (ug/L) 800 450

Vitamines

B2 (ug/L) 6 000 1 500

B12 (ug/L) 6 3

Acide folique (ug/L) 8 2

C (nal/L) 4 2




1.2.2. Composante immune

Les principaux facteurs immuns présents dans lestmim sont les immunoglobulines,
protéines plasmatiques, ainsi que les cellules imtawes. Des facteurs secondaires, définis

comme des facteurs antimicrobiens non spécifiquesegalement été identifiés.

1.2.2.1. Immunoglobulines

Trois isotypes d'immunoglobulines (Ig) sont présatdns le colostrum des bovins : IgG, IgM
et IgA.

L’isotype majeur du colostrum est I'lgG1, qui repeate plus de 85% des immunoglobulines
colostrales. Les IgM sont Id 2lasse d’immunoglobulines représentées dans testram, en
proportion beaucoup plus faible (un peu plus de )7 B&s IgA sont, quant a elles, les
immunoglobulines les moins représentées (moins%g. 7

Ces immunoglobulines sont également identifiablessdle lait entier, mais a des

concentrations beaucoup plus faibles (tableau 3).

Tableau 3 Répartition des immunoglobulines (en mg/mL) dange colostrum et le lait des
bovins et expression en % des immunoglobulines tdes
(d’'apres BUTLER 1973)

Concentration en mg/mL % des immunoglobulines totales

Immunoglobulines Colostrum Lait Colostrum Lait
[s[€3) 47,60 0,59 81,2 73,7
[s[e 2,90 0,02 4,9 2,5
IgA 3,90 0,14 6,7 17,5
IgM 4,20 0,05 7,1 6,2

La spécificité des immunoglobulines colostraleseséhbde I'exposition antérieure de la mere
aux micro-organismes, ainsi que des vaccinatidnsrastrées en fin de gestation, et donc de

la propre immunité spécifique de la meére.

10



1.2.2.2. Leucocytes

Le colostrum bovin contient au moins de 0,4 a4 B cellules/mL de leucocytes maternels
(LARSON etal., 1980 ; LE JAN, 1996).

Ces leucocytes sont répartis en 40-50 % de maagegha22-25 % de polynucléaires
neutrophiles et 22-25 % de lymphocytes. Les lymgtescsont principalement des cellules T
(88-89 %), NK (5-15 %) et des cellules B (2,5-3,p(RABOISSON etl., 2008).

1.2.2.3. Facteurs antimicrobiens non spécifiques

Le colostrum contient des facteurs antimicrobierm rspécifiques, qui contribuent
significativement a la protection locale du veauveau-né contre les pathogenes, notamment
digestifs. Le systeme lactoperoxydase, le lysozyehda lactoferrine sont les facteurs

antibactériens les plus décrits dans le colostrambabvins.

La sécrétion de ces facteurs anti-microbiens vaeln le stade de la lactation (lait ou

colostrum).

Le lysozyme

Le lysozyme est une enzyme qui hydrolyse la liaik@hentre I'acide N-acétyl muramique et
le N-acétyl glucosamine des peptidoglycanes deafaipcellulaire des bactéries (REITER,
1978).

Le lait et le colostrum des bovins contiennent dies daibles quantités de lysozyme en
comparaison du lait humain (respectivement 13 y/b@L contre 30 mg/100 mL)
(CHANDRAN etal., 1964).Cependant, le lysozyme bovin a un effet lytiquetéaen plus
important et a un spectre d’action plus large gugdozyme humain.

L’activité du lysozyme est modulée par la présetheecertains électrolytes et par le pH. A
titre d’exemple, le passage d’'un pH acide (pH 9 &%n pH neutre ou basique (pH > 7), tel

gue rencontré lors du transit de la caillette rgté'stin du veau, augmente son activite.
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Le complément

Les protéines du complément ont une action en dasgai aboutit notamment a la lyse des
bactéries Gram négatif. Il est présent dans lest@iom & une concentration inférieure a celle
du plasma. Trés sensible a I'action de la trypsinest protégé par le CTCplostral Trypsin
Inhibitor).

La lactoferrine ou protéine rouge du lait

La lactoferrine est une protéine chélatrice duafiex propriétés antibactériennes, antivirales,
antifungiques, anti-inflammatoires, antioxydantésnemunomodulatrices. Elle est présente
dans le lait et le colostrum de la plupart des mderes (MASSON et HEREMANS, 1971),
ainsi que dans de nombreuses sécrétions (mucushigoe, film lacrymal...). Elle exerce
son action bactériostatique en privant certainesébes du fer, nécessaire a la multiplication
et la croissance bactériennes (TERAGUCHIakt 1994) L'effet bactériostatique de la
lactoferrine est inhibé par le citrate et exacqyhgél'ion bicarbonate. La lactoferrine exerce
notamment une activité contkescherichia coli(TERAGUCHI etal., 1999 et les rotavirus
(SUPERTI etl., 1997)

Outre sa fonction inhibitrice de la croissance &aehne, la lactoferrine possede d’autres
fonctions. Elle est également tres importante p@uléveloppement du tractus intestinal et du
systeme immunitaire dans certaines espéces, comrmeuris et 'Homme (SHAH, 2000 ;
ZHANG etal., 2001). Elle exerce un réle trophique sur lesuted des cryptes intestinales
(ZHANG et al., 200) et stimule I'absorption du glucose (TERAGUCHI at, 199§. De
plus, la lactoferrine possede des propriétés imitmapmues vis-a-vis des lymphocytes B,
producteurs d’IgA, en provoquant la maturation de cellules (KUSSENDRAGER, 1993 ;
WILSON, 1997).Ainsi, la lactoferrine posséde-t-elle une actiotimitrobienne permettant a
la fois la protection de la glande mammaire etrdatts intestinal du nouveau-né (ROBBLEE
etal., 2003).

La concentration de la lactoferrine dans le lais dmvins est moindre (20-200 pg/L)

(MASSON et HEREMANS, 1971) que celle du lait humé&n2mg/mL) (MASSON e#tl.,

1971). En revanche, le colostrum des bovins contils concentrations plus élevées de
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lactoferrine (2-5 mg/mL), qui diminuent rapidemexpres le vélage. La concentration de la

lactoferrine dans le lait est minimale au pic dgd#on puis réaugmente progressivement.

Le systeme lactoperoxydase/thiocyanate/peroxydgddiyene

Ce systeme de 3 composants (lactoperoxydase/tmats/peroxyde d’hydrogéne) exerce une
action oxydative sur les pathogénes, bactériostatigpH neutre et bactéricide a pH acide.

La lactoperoxydase résiste a des pH bas et awmawzgigestives : elle peut rester plusieurs
heures dans I'abomasum du veau sans étre dégfaléécrétion dans le lait est plus cyclique
gue celle de la lactoferrine, avec des pics de emunation et des creux, au cours de la
lactation (FONTEH eal., 2002). Sa concentration est élevée dans lddatache (30 mg/L),

avec un maximum entre 1€ @t le 14 jour post-partum.

Interleukines 1 et 6

Les interleukines 1 (IL-1) et 6 (IL-6) sont desakines impliquées dans la phase aigué de

I'inflammation.

Lymphokines
Les lymphokines sont des molécules sécrétées paelriles de 'immunité apres activation.
Elles agissent sur les autres cellules pour coargiotes différentes phases de la réaction

immunitaire.

a-lactalbumine eB-lactoglobuline

L’ a-lactalbumine joue, dans la glande mammaire, ua g3lsentiel dans la cascade de la
biosynthése du lactose. Elle lie les ions'Gat Zrf* et aurait des propriétés bactéricides et

anti-tumorales.

Le réle physiologique de Iglactoglobuline, protéine de la famille des lipacak, n’est pas
encore complétement élucidé. Elle aurait une fonctie liaison d’'un certain nombre de

ligands, tels que le rétinol ou les acides gras, f@mction de régulation enzymatique et un
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réle dans l'acquisition de I'immunité passive clezeau nouveau-né (KONTOPIDIS at,
2004). Lap-lactoglobuline jouerait également un role de tpamseur de la vitamine D, et
faciliterait absorption de cette vitamine danstéstin gréle (KONTOPIDIS etl., 2002) .

A partir de 60 vaches croisées Holstein-Frisonlessgoncentrations moyennes du colostrum
en B-lactoglobuline et em-lactalbumine ont été estimées respectivement & rhgy/mL (+/-
4,6) et 2,4 mg/mL (+/- 0,6) (LEVIEUX et OLLIER, 199 La concentration erf-
lactoglobuline diminue de facon tres rapide apeesise bas, tandis que la concentration en
a-lactalbumine diminue de facon plus progressive (IEEJX et OLLIER, 1999). Lap-
lactoglobuline demeure en quantité élevée damaitleuine vache produisant environ 2-3 g de
B-lactoglobuline par litre de lait (KONTOPIDIS dt,&004).

Protéines PRP (Prolin Rich Protein)

Les polypeptides riches en proline (PRP) agissemnge des régulateurs du stress oxydatif.
lIs ont démontré des propriétés immunotropiquesluant une action sur la maturation des

lymphocytes T et une inhibition des désordres autouns.

Autres facteurs anti-microbiens non spécifiques

La properdine (ou facteur P, qui intervient dansrégulation de la voie alterne du
complément), la conglutinine (protéine sanguineladamille des collectines, impliquée dans
limmunité naturelle, fonctionnant par activatiomette de la voie classique du complément,
par facilitation de la phagocytose et par diminutee la capacité de conglutination au cours
d’une infection) et certaines autres protéines (oenap-lysine ou l'ubiquitine) peuvent étre
retrouvées dans le colostrum et dans le lait, n&is importance fonctionnelle est mal

connue.
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1.2.2.4. Hormones et facteurs de croissance
Hormones
Le colostrum est riche en prolactine, progestémineestrogenes. Cortisol et thyroxine sont
également détectés. Le cortisol permet la maturatess enzymes du tractus gastro-intestinal
et interviendrait dans le phénomene d’arrét desbaption intestinale des macromolécules

chez le nouveau-né (« closure », détaillé danadagraphe 2.3.1.2.).

Facteurs de croissance

Le colostrum est beaucoup plus riche que le laitaeteurs de croissance, qui s’accumulent
dans la mamelle durant dans la période précédaniskabas.

Les concentrations de facteurs de croissance dedymatomédines (IGF-1 et IlI) sont 100
fois plus élevées que dans le serum. lIs sont jidans la plupart des tissus mais le foie est
'un des sites majeurs de leur synthese. Le rogel@& est varié ; ils favorisent I'utilisation
des matieres grasses dans la production de I'éneddfulaire. Il semble que les IGF soient
impliqués dans la différenciation cellulaire. i€galement été montré que ces factésslin-

like favorisaient le développement de la fonction itmede (effet trophique sur les cellules du
tractus gastro-intestinal, du foie et du pancrédsz les porcelets (ODA etl., 1989 ;
BURRIN etal., 1996).

D’autres facteurs de croissance ont été mis enegua] comme Idransforming Growth
Factor (TGF B1 etp2), facteur de croissance et de différenciationtdssis conjonctifs, ou
I'Epidermal Growth FactoEGF), facteur de croissance des épithéliums. Plasmactions
biologiques de 'EGF, on retrouve l'inhibition da $écrétion gastrique, la stimulation de la
croissance des cellules intestinales et de lardifféation cellulaire ; il joue également un réle
dans la prévention de la translocation bactérier@e.sont des facteurs de croissance
stimulant les processus normaux de croissance.

D’autres facteurs de croissance ont été mis eregegl comme des PDGPlételed Derived
Growth Facto), des FGF-I et Il Fibroblast Growth Factoy, des NGF Nerve Growth
Factor), qui ont un effet trophique sur le systeme nexveympathique, ainsi que des
bétacellulines (BTC).
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Le tableau 4 permet de comparer les concentratiesslifférents facteurs antimicrobiens non

spécifiques et des facteurs de croissance damddstimm et dans le lait entier.

Tableau 4 :Concentrations des différents facteurs antimicrobias non spécifiques dans le
colostrum et dans le lait entier bovins
(adapté de BOUDRY ., 2008)

Colostrum (/L) Lait entier (/L)
IGF-I 0,1-2 mg <25ug
IGF-II 0,1-0,6 mg <10 pug
TGF 100-300 ug 1-2ug
EGF 4-8 mg 2ug
Lactoferrine 15-5¢9 0,1-0,3 g
Lysozyme 0,14-0,7 mg 0,07-0,6 mg
Lactoperoxydase 30 mg 20 mg
GH <1lug < 0,03ug

1.2.3. Evolution de la composition

Les concentrations des différents constituants @lostrum, hormis le lactose, régressent
rapidement au cours des 3 premiers jours de lantgtisqu’a atteindre les concentrations du
lait (HAMMON et al., 2000,CAMPANA et al., 1995) aprés 6 a 8 traites, la composition de
la production mammaire est tres proche de cellmiduLa densité diminue progressivement,

le pH remonte.
L’évolution des différents composants (nutritiormmel immunoglobulines) du colostrum en

fonction du numéro de traite et leur concentrafi@an rapport au lait entier sont rapportées

dans les tableaux 5 et 6.
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Tableau 5 : Composition du colostrum (en fonction du numéro déraite) et du lait entier

(d’aprés HAMMON efal., 2000)

Colostrum® Lait
1®traite  Ftraite 3 traite 4°traite 5°traite Entier?
Densité 1,039 1,037 1,034 1,032 1,029 1,027
Matiere seche (g/kg) 240 199 151 152 144 122
Matieres grasses (g/kg MS) 265 305 253 326 303 273
Extrait non azoté (g/kg M%) 136 189 262 280 305 397
Protéines brutes (g/kg MS) 555 457 427 339 336 274
Energie brute (MJ/kg MS) 24,9 24,5 22,6 23,2 22,4 2,92
Matieres inorganiques (g/kg 44 49 58 55 56 56
MS)
IGF-I (ng/L 341 242 144 167 98 15
Insuline (ug/L) 65,9 34,8 15,8 7,5 7,7 1,1
1 Colostrum : mélange de colostrums de 24 vaches
2 Lait entier : mélange du lait produit par 60 &a8hes
3_actose principalement.
Tableau 6 : Evolution du volume de colostrum produit, des corentrations en
immunoglobulines et des masses d'immunoglobulinesds le colostrum au cours des 4
premieres traites chez des vaches multipares et pripares
(d’aprés CHELACK etl.,1993)
Vaches multipares (n = 24) Vaches primipares (n =1}
Numéro
do traite Concentration Iy~ Volumé Masse 1§ Concentration Iy Volume Masse Ig
1 68,7 + 35,5 71+47  426,9+2351 55,3+18,8 ,3#25 247,8+176,9
2 50,3+ 27,5 7,2+6,4  334,7+2210 34,7+189 ,3#3,3 149,1+109,3
3 17,0+9,7 8,7+9,4 140,6 + 81,4 12,9+8,6 694  753+724
4 7,8+4,9 10,7+11,6  90,3+65,6 6,0+1,9 7h4  449+1873

IConcentration en immunoglobulines en g/L (détermipgr immunodiffusion radiale)
\Volume de colostrum produit en L

3Masse en immunoglobulines totales en g.
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1.3. Mécanisme de formation du colostrum : la colostrogeese
La colostrogenése differe du mode de productiofaidu en effet, le colostrum est produit a
la fois par transsudation et par sécrétion de lenetla, a la différence du lait, uniquement

formé par sécrétion de la mamelle (BOURNE et CURTEY 3).

Ce processus de colostrogenese débute plusieu@nssmavant le part, sous linfluence
d’hormones lactogenes, dont la prolactine, et cessaoment de la parturition.

Le transfert des IgG1 et des 1gG2 : transsudatiG@eétion

A partir de la 8 semaine précédant le vélage, des immunoglobulines commencer a
s’accumuler dans la lumiere des alvéoles. Il s’ggincipalement d’immunoglobulines
circulantes de la sous-classe G1, prélevées s@ewtnt dans le sang de la mere et
transportées activement dans la mamelle (LARSOMI.et1980). Les IgG1 atteignent alors
des concentrations beaucoup plus élevées danfoldroon que dans le sérum dont elles sont
issues. Ce mécanisme s’amplifie progressivement.

Le mécanisme de transfert des IgG1 est spécifijes. récepteurs aux IgG1l présents en
grand nombre sur la membrane basale des lactoglges neonatal Fc receptor p)
apparaissent aprées l'involution normale de la mémeur les cellules nouvellement formées
de I'épithélium glandulaire. Parallelement, unatpdtaction de ces immunoglobulines passe
du sérum sanguin dans le colostrum par une voiacphulaire, entre les jonctions serrées
(LACY-HULBERT etal., 1999).

Apres fixation sélective des IgGl sur leurs réogtemembranaires Fc, s’ensuit un
phénoméne de transcytose (BAUMRUCKERaét 2010) : les IgG1 sont internalisées par
pinocytose dans des vacuoles de transport, enntestaes a la membrane. Ces vacuoles
contiennent aussi, en moindre proportion, des IgG&’autres protéines plasmatiques qui
n'ont pas de récepteurs membranaires (figure 1ljs, Ries IgG1l sont sécrétées dans la
lumiére des alvéoles mammaires au niveau de la mmbkapicale par pinocytose inverse,
sans perte de membrane.

Dans les jours qui précédent le vélage, lorsquetiViégé de syntheése et de sécrétion des

composants du lait s’amplifie, les transferts hérmammaires diminuent, en particulier le
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transfert actif et sélectif des IgG1l. Au moment \dlage, ce transfert est réduit et cesse

complétement en quelques jours.

« malécules + moldcules
d'lgG1 digG2
Lurmidre
de l'alvéole
'
Transfert
#
] Transpor
o dans une Yacuoe
Pinocytose
Membrane {-o.ccor o ciiiiorirti Attachament
hasale -\..-\.--l'\-IIIJIII-:J-!---'l---ﬂ-dEﬂIgG.I
aux recepteurs
I
L

Figure 1 : Mécanisme du transfert sélectif des IgG1 a traverepithélium sécrétoire lors
de la formation du colostrum
(d'aprés LASCELLES, 1979)

Les immunoglobulines G peuvent aussi étre produttass une moindre mesune,situ, par

les plasmocytes.
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La synthése locale des IgM et des IgA dans la glandmmaire

Les IgM et les IgA sont produites localement pas gdiasmocytes du parenchyme mammaire
(LARSON etal., 1980). Ces plasmocytes intramammaires circwert la glande mammaire
depuis le sang : leur migration est contrélée garahémokines (cytokines chémo-attractives,
dont le rble principal est l'activation cellulairet la stimulation de la migration des
leucocytes) produites localement (WILSON and BUTGHIE004).

La synthése et la sécrétion des composants notréle

La synthése et la sécrétion de lactose et de @sssont observées des le début de la phase de
différenciation des lactocytes, environ 3 semasnent le vélage. Cette activité reste faible
jusqu’a quelques jours avant le vélage, ou la meptie I'équilibre cestrogéne/progestérone et
'augmentation rapide de la prolactine entrainentifférenciation finale des lactocytes et

I'acquisition de leur activité maximale pour la Hygse des composants du lait.

Réqulation de la colostrogenése

La régulation de la synthése du colostrum est cexepkt ferait intervenir une régulation
hormonale locale et systémique. Dans l'ordre, umedraient des hormones d’origine
ovarienne et foeto-placentaire (cestrogénes, proges), puis des hormones
antéhypophysaires (prolactine) et surrénaliennasi¢oides).

Les oestrogenes et surtout I'oestradioB,1dont la concentration sérique augmente au cours
de la période seche pour atteindre un pic justatdeasélage, jouent un role essentiel pour la
mise en place de nouvelles cellules glandulairedeeteurs récepteurs membranaires. A
l'inverse, les vaches qui sont traites pendantetdatpériode de gestation ne renouvellent
jamais leur épithélium sécrétoire et sont incapadke concentrer les IgG1 dans leur sécrétion
(BRANDON et LASCELLES, 1975 ; WHEELOCK et., 1965).

L’expression et la régulation des récepteurs ing@gjdans le transport intra-mammaire des
IgG chez les Ruminants semblent également étre i@eslpar des changements endocriniens

autour du part.

20



Ces évéenements permettent d’'aboutir au dévelopgergaasi-complet de la glande
mammaire (passage d'une structure tubulaire a wnetgre lobulo-alvéolaire) et a la
sécrétion colostrale pour la mise-bas.
1.4. Caractéristiques du colostrum et ses variations

1.4.1. Volume produit
De nombreux facteurs susceptibles de faire vagevdlume de colostrum produit ont été
identifiés.

1.4.1.1. Variabilité inter-individuelle
Le volume de colostrum produit est une caract@ustiquantitative tres variable d’'une vache
a l'autre (MORIN etal., 2001). Par exemple, il variait de 2,8 L a 26,G6royenne de 11,2 L
+ 5,3 L) chez 75 vaches multipares de race Printstdmm (MORIN et al.,2001).

1.4.1.2. Variabilité inter-raciale

De maniére générale, les vaches laitieres produjges de colostrum que les vaches de race
allaitante (MAILLARD, 2006).

1.4.1.3. Variabilité liée a la parité

La quantité de colostrum produit par les primipassplus faible d’environ 1/3 par rapport
aux multipares (FOLEY et OTTERBY, 1978 ; SERIEYS93).

1.4.1.4. Variabilité liee a I'état sanitaire des meres
Toute affection dans les quelgues semaines précédamse-bas peut potentiellement avoir
un impact négatif sur la quantité de colostrum pited C’est notamment le cas des mammites

chroniques, qui réduisent le volume de colostrums dautefois modifier sa teneur en 1gG
(MAUNSELL et al., 1998).
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1.4.1.5. Variabilité liée aux conditions de mise-bas

Lors de césarienne ou de mise-bas prématuréepthugtion colostrale est souvent réduite,
voire nulle (SERIEYS, 1993).

1.4.2. Concentration en immunoglobulines

La concentration en immunoglobulines dans le colost exprimée en grammes
d'immunoglobulines par litre de colostrum, est égant qualifiée de «richesse » du

colostrum ou fait référence a la « qualité », seniendue immunitaire, du colostrum.

La concentration en Ig du colostrum lui confére nedgaine densité. Cette caractéristique est
utilisée dans la technigue de dosage rapide dwsitalo au chevet de la vache, a 'aide d’'un
pése-colostrum ou colostrométre, qui permet uneéagiion semi quantitative de la valeur

immunitaire du colostrum.

La concentration en IgG1 atteint son maximum quedgours avant le vélage. Elle diminue
ensuite rapidement avec le démarrage de la phas&t@ée et 'augmentation importante du

volume de fluide dans la mamelle.

La concentration en immunoglobulines du colostrimarie de moins de 5g/L a plus de
200g/L, sous linfluence de nombreux facteurs, mé&si dans la figure 2. Cette variabilité
revét une importance particuliere, étant donnéelgwencentration en IgG du colostrum est
un des parametres dont dépend [I'efficacité dusteahde I'immunité passive chez le veau
nouveau-né (MORIN «l., 1997).
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Figure 2. Facteurs influencant la concentration en Ig du colstrum
(d’aprés RAVARY et SATTLER, 2006)

1.4.2.1. Variabilité inter-individuelle

Les facteurs individuels expliqguent une part imaot¢ de la variabilité de la concentration en
Ig du colostrum (PRITCHETT etl., 1991; MAUNSELL etal., 1999). Entre individus d’'un
méme troupeau, la concentration en IgG dans lestralm peut varier de moins de 20 g/L a
plus de 110 g/L (PRITCHETT etl.,1991). Cette variabilité individuelle intra-troegu peut
étre reliée en partie au rang de lactation des sréirel.4.2.3 (MULLER et ELLINGER,
1981).
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1.4.2.2. Variabilité inter-raciale

De nombreuses études traitent des concentrationsi@nnoglobulines dans le colostrum
dans les différentes races bovines (MULLERIet1981 ; TYLER eal., 1999 ; QUIGLEY et
al., 1994)

De maniéere générale, les immunoglobulines sont pdimeentrées dans le colostrum produit
par des vaches de races a viande que dans cetluipppar des vaches de races laitieres, en
relation inverse avec le volume produit (BESSERIgt1991). Au cours d’'une étude menée
dans les années 1990, la concentration moyenngGh était de 43 g/L pour des vaches de
race Holstein et de 113 g/L pour des Charolaisde®troisées Hereford (GUY at, 1994).
Plusieurs auteurs ont tenté d’expliquer cette hfiée. Aucune différence significative n’est
observée dans la concentration sérique en IgGE éedr différentes races avant 45 | pré-
partum (McGEE, 1997). En revanche, la concentragignique en IgG1 est moindre chez les
races laitieres par rapport aux races allaitantearér de 24 a 28 j avant mise bas (GUY et
al., 1994). Le transfert d'lgG1 du sérum des meres emamelle est donc plus marqué chez
les races laitieres que chez les races a viandediffiérence de concentration dans le
colostrum proviendrait en fait d’'un volume de cofoms produit plus important dans les races
laitieres, a I'origine d’un effet dilution des IgG1

Par ailleurs, la concentration en progestéronenmgue en phase pré-partum et sur le
moment ou débute la lactogenese, ne semblait pasciwmfluence sur la différence observée

entre les races allaitantes et les races laitiéres.

La richesse du colostrum est aussi variable pamraces laitieres. Ainsi, TYLER ak ont
estimé que la concentration en IgG du colostrumabies de race Guernesey, tous rangs de
lactation confondus, était en moyenne d’environ @&0alors que cette concentration était de
79 g/L chez des vaches de race Prim’Holstein. Brepune concentration en IgG dans le
colostrum supérieure a 50 g/L était détectée cbéz des vaches de race Holstein et 92% des
vaches de race Guernesey (TYLERet1999).
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Il existe des variations inter-raciales de la conedration en immunoglobulines du

colostrum. Le colostrum produit par les vaches deaces laitieres est moins riche en |

\\

gue celui produit par les vaches de races allaitaes, phénomeéne vraisemblablement da g
un effet dilution chez les races hautes productrice

Chez les races laitieres, la quantité de colostrunproduit est négativement
corrélée a la concentration en IgG1.

1.4.2.3. Variabilité liée au rang de lactation

La concentration en immunoglobulines dans le colostaugmente avec le numéro de
lactation de la mére (tableaux 7 et 8) (DEVERY-PO€letal., 1983 ;SHEARER etal.,
1992 ;MOORE etal., 2005).

Tableau 72 Moyennes et écarts-types de la concentration egG1 et IgG2 du colostrum
selon le numéro de lactation
(d’aprés DEVERY-POCIUS «dl., 1983)

lgG1 IgG2

N° lactation Moyenne Ecart-type Moyenne Ecart-type

(mg/mL) (mg/mL) (mg/mL) (mg/mL)
1 14,5 2,4 3,8 0,3
2 14,3 1,6 3,4 0,2
3 18,4 31 3,9 0,3
4 21,9 51 3,8 0,3
5-8 18,6 2,4 3,7 0,3
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Tableau 8: Moyennes et écarts-types de la concentration eg®&1 du colostrum selon le
numeéro de lactation
(d'aprés PRITCHETT edl., 1991)

lgG1
N° lactation Moyenne (mg/mL) Ecart-type (mg/mL)
1 42,8 1,7
2 42,8 1,2
3 50,8 15
4 56,6 1,8
5-8 55,5 2,1

GULLISKEN etal. notent que la différence de concentration en ll@lus remarquable se
situe entre le colostrum des primipares ou desmsEsoparturientes et celui des multipares
ayant mis-bas au moins 4 fois (GULLISKENagt 2008).

Par ailleurs, il a été remarqué au cours de plusiétudes que les secondes parturientes
produisaient en moyenne un colostrum de plus maevgilalité que les vaches primipares
(DEVERY-POCIUS etal.,, 1983 ; QUIGLEY etal.,, 1994). Cependant, ces résultats ne
semblent pas étre généralisables (TYLERIgt1999).

Chez les primipares, le systeme immunitaire n'agrare été au contact avec une grande
variété d’antigénes, par comparaison aux multiaga particulier a partir de 1 Bctation,

ce qui aurait pour conséquence une moindre quagtitéariabilité des immunoglobulines
sériques et secondairement colostrales (DEVERY-RSCét LARSON, 1979). En outre,
chez les primipares, le tissu mammaire est moingldgpé que chez les multipares, ce qui
pourrait étre associé a une moindre capacité despoat des Ig du sang vers la mamelle
(LARSON et al., 1979).
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1.4.2.4. Variabilité liée a la durée et a la conduite duissement

Durée du tarissement

Une lactation prolongée, de méme que la traitevdebes avant le vélage, appauvrissent le
colostrum en immunoglobulines (OUDARa@t, 1976). En effet, la colostrogenese ayant lieu
dans les 5 dernieres semaines précédant la misesséduction de la durée de tarissement
entraine une diminution de la quantité et de laigudu colostrum. Cependant, seule une
réduction sévere de cette durée (période sécheodes e 3 semaines) a une influence réelle
sur la qualité colostrale (RASTANI at., 2005 ; GRUSENMEYER et al., 2006 ; GODDEN,
2008). A l'extréme, I'absence de phase séche @aetrafie réduction de la teneur en Ig du
colostrum de 40 % (RASTANI etl., 2005).

Conduite alimentaire pendant la période séche

La teneur en protéines brutes de la ration en &@ngdstation ne semble pas affecter la
concentration en IgG dans le colostrum (BLECHAlet1981). De la méme facon, un déficit
énergétique dans I'alimentation des vaches entgastae semble pas avoir d’'influence sur la
qualité du colostrum. Ainsi, une restriction alinere avec des apports en énergie et en
protéines brutes de 57 % par rapport aux recomniiandadu National Research Council
(NRC) dans les 3 derniers mois de gestation n’'agfescté la concentration en IgG du
colostrum de vaches allaitantes (HOUGHIet1990).

En revanche, le statut sélénique de la vache powvair une influence sur la qualité
immunologique du colostrum (AWADEH edl., 1998 ; SWECKER etl., 1995). La
complémentation de vaches allaitantes gravidesta gda mi-gestation a I'aide de pierres a
sel (120 ppm de sélénium, 50 g/j) seules ou ass®@dine injection de sélénium (0.1 mg/kg)
a ainsi conduit a une augmentation significativdadeoncentration en IgG de leur colostrum
en comparaison de celui de vaches témoins (132.5/9/122.2 g/L) (SWECKER eal.,
1995). Néanmoins, une augmentation de la quargitéotbstrum produite sans amélioration
de sa teneur en IgG a été observée chez des Jadieges ayant recu du sélénite de sodium
(0.1 mg/kg) 3 et 1.5 semaines avant le vélage (LRERA etal., 1996).
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1.4.2.5. Variabilité liée a I'état sanitaire des meres

Les vaches ayant une mammite au Vvélage ont un toaies moins riches en
immunoglobulines que les vaches saines (DARDILLAJ78 ; SERIEYS, 1993).

Le parasitisme peut aussi altérer la qualité dwstoim. Ainsi, le colostrum des vaches
infestées par la grande douvd-agciola hepatica contient en moyenne moins

d'immunoglobulines que celui des vaches non-paesi(SERIEYS, 1993).

1.4.2.6. Variabilité liée aux conditions de mise-bas

Il semble que les meres ayant eu une gestation Ig@meproduisent un colostrum moins
concentré en IgG (DARDILLAT etl., 1978).

1.4.2.7. Variabilité liée a la saisonnalité

Des fortes chaleurs peuvent affecter de maniérefisigtive la composition du colostrum et
sa concentration en immunoglobulines.

Des vaches laitieres ont été exposées a des temmedraambiantes élevées pendant les 3
semaines précédant le vélage (31.5° C avec uneditamelative de 72 % de 09h00 a 20h00
puis 26° C avec une humidité relative de 72 % dROR0a 09h00). Aucune différence
concernant la quantité de colostrum produite réaobiservée chez ces animaux par rapport a
un lot témoin (vaches exposées a une températul8d€). En revanche, I'exposition aux
températures élevées s’est accompagnée de temdastales plus réduites en matiére grasse,
lactose, énergie, matieres azotées totales, IgFANARDONE etal.,1997).

1.4.3. Charge bactérienne

Une contamination microbienne du colostrum pewdreitla qualité du transfert d'immunité
passive (STEWART edl., 2005). En effet, 'importance de la charge baetde colostrale
est corrélée négativement a I'absorption des immilabolines (POULSEN ddl., 2002). Les
recommandations concernant la charge bactérienneolbistrum sont rapportées dans le

tableau 9.
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Tableau 9 : Concentration bactérienne du colostrum : objectifs
(d’aprées POULSEN dl., 2002)

Bactéries Objectifs de concentration

(UFC/mL)

Bactéries totales <100 000

Coliformes fécaux < 10 000

Autres Gram - <50 000

Streptocoques <50 000

Staphylocoques coagulase - <50 000

Autres <5000

1.5. Estimation de la qualité immune du colostrum

Bien que le colostrum contienne de nombreux fastéommunitaires, la concentration en
immunoglobulines (IgG essentiellement) est haleunsént le seul critére retenu pour évaluer

sa qualité immune.

1.5.1. Méthodes directes

Les méthodes directes d'estimation de la qualiténumtaire du colostrum incluent la
technique d'immuno-diffusion radiale de Manciniatechnique ELISA. Elles permettent un
dosage quantitatif des IgG. Ces techniques sogekasur le principe de la réaction anticorps-
antigéne. Ces deux méthodes sont précises, matsveghent lourdes et longues a mettre en
ceuvre. Toutefois, certains laboratoires (IDBiot@Hmmuno Diffusion Biotechnologies) ont
récemment mis au point des tests IDR (Gamme BOV1Ig@st ®) a la disposition des

éleveurs et des vétérinaires praticiens.
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1.5.1.1. Technique d'immunodiffusion radiale simple

Principe

L'immunodiffusion radiale (IDR) simple est la teéhne de référence pour le dosage des IgG
natives dans le colostrum et ses dérivés (colosteéro-colostrum, ...) ainsi que dans le

sérum des veaux nouveau-neés. Cette méthode est@@escomme le « Gold Standard » en
comparaison des autres méthodes.

Le principe repose sur une précipitation en milj@losé du complexe anticorps-antigéne ;
I'échantillon a tester est placé dans un gel d'aggricontenant des anticorps anti-lg bovines.
Les IgG (role d’antigenes) diffusent dans le ges, anticorps anti-IgG en se liant aux IgG du
colostrum, forment un anneau de précipitation (Bgu3 et 4), dont le diametre est

proportionnel a la quantité initiale d’lgG.

METHODE DE MANCINI

Imgml Z2mgml  3mgml Jmg ml [z

* b Ech.:mﬁii_on da fester
Etalon

Figure 3 : Technique d'immunodiffusion radiale simge de Mancini sur gel d'agarose :
concentrations en IgG en fonction du diamétre desnmeaux de précipitation
(d’aprés Cours d'Immunologie, A2, ENVT)
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(1) 2)
Figure 4 : Outil de lecture (1) et exemple de plaguIDR de dosage des IgG (2) aprés diffusion de
I'échantillon a tester (d’aprés IDBiotech, BOV IgG1 Test ®).

L'utilisation de cette méthode pour le dosage demiinoglobulines colostrales et sériques est

désormais courante dans certains laboratoires lgtsesa

Lecture des résultats

La lecture s’effectue en mesurant le diamétre dankau de précipitation formé par les
complexes anticorps-antigenes et en le reportanuse courbe étalon (voir figure 5, ci-

apres).
Méthode de Mancini
. a 2
iameétre de)
‘anneau
A
2 _________________________
1
1
1
1 :5 __________________ 1 1
1 1
1 1
1-----=--=-——-——- - - 1 |
1 1 1
————————— 1 1 1
1 1 1 1
0:5 ______ 1 1 | 1 |
1 ' 1 1 1
1 I 1 1 1
1 M 1 1 ]
1 T >
! I2G 5G]
Echantilion tester mg/ml
GAMME ETALONNAGE

Figure 5 : Courbe étalon type obtenue par la techgue d’immunodiffusion radiale simple de
Mancini.
(d'apres Cours d'Immunologie, A2, ENVT)
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Avantages

Il s’agit d’'une technique simple et précise. Un(BOV IgG1 Test ®), est commercialisé en

France par IDBiotech a destination des vétérinatetes éleveurs.

Inconvénients

L’'IDR est relativement longue (18 a 24h), ce quideson utilisation difficile au chevet de
'animal. Le kit BOV IgG1l Test ® annonce une dude réalisation du test d’environ dix
heures.

Le codt est non négligeable : le kit est vendu 808 HT et permet de réaliser 250 analyses,
soit un colt moyen de 2 € par analyse. Il requierplus du matériel spécifique : incubateur a

37°C, micropipettes de 50 a 1000 pL avec embotdblgs, etc.

1.5.1.2. Méthode ELISA

Le test ELISA (Enzyme-linked ImmunoSorbent Assagrnpet le dosage quantitatif des
immunoglobulines colostrales — en particulier desunoglobulines G. Ce test est également

basé sur le principe de la réaction antigene-amisco

La méthode la plus utilisée est la méthode dite K& sandwich ». Le colostrum a doser est
dilué dans une solution saline. Une petite quamstéprélevée et déposée sur une plaque de
microtitration, au fond de puits contenant descamgs dirigés spécifiquement contre les
immunoglobulines a tester (anticorps anti-immunbglmes bovines). La plaque est ensuite
incubée une heure a 37° C puis les puits sont gindéces complexes immunoglobulines-
anticorps anti-immunoglobulines sont rajoutés desicarps marqués par une enzyme
(conjugué) et dirigés contre les immunoglobulinéssder. Apres lavage, on ajoute un substrat
chromogene (colorant) de I'enzyme. L'absorbance éesantillons est évaluée dans un
spectrophotometre lecteur de plaques : I'intergsitéa coloration obtenue par l'interaction du
conjugué enzymatique avec son substrat chromogsndirectement proportionnelle a la
concentration en immunoglobulines de I'échantilboester. Une gamme étalon est ensuite
réalisée, en reportant les concentrations des i@ofutstandards d'immunoglobulines en

fonction de leur absorbance. On détermine alorgdacentration en immunoglobulines
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recherchée dans I'échantillon de colostrum testétteCtechnique est trés sensible et

relativement facile a utiliser.

1.5.2. Méthodes indirectes

1.5.2.1. Peése-colostrum bovin

Principe de fonctionnement

Le pése-colostrum ou colostrométre est un instramiéhisé a la fois en filieres bovine,
équine et de petits ruminants. Le colostromeéetremper d’estimer la richesse en
immunoglobulines dans le colostrum par la mesuresalalensité. En effet, la densité du
colostrum est assez bien corrélée a la concemratidgG (r?=0,69) (FLEENOR at., 1980).
Toutefois, la densité du colostrum peut étre fodetrinfluencée par d’autres facteurs, tels
gue la température (il convient donc de respeerécommandations du fabricant), la race
(par ordre de densité croissante : Jersey, Prinstdiml, Brune des Alpes, Ayrshire), le
numéro de lactation (densité colostrale inféricaug £ et 2'% lactations, comparativement
aux 3 et 4 lactations), la saison (par ordre de densité sami® : été, printemps, hiver et
automne) (MORIN eal., 2001).

Le pése-colostrum est constitué d’'une tige plombs® la hauteur de la ligne de flottaison

est liée a la concentration en immunoglobulines uGcdlostrum (figure 6). Il faut donc

plonger le pése-colostrum dans un récipient contdeacolostrum a évaluer.
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COLOSTHOETER

| RIDGEMICS - 1980

Figure 6 : Pese-colostrum commercial
(Source : Les troubles nutritionnels et digestdaglle troupeau laitier, Yannick CROISIER, module
illustré sur edutercnpr.educagri.fr).

Lecture du résultat

La lecture, effectuée généralement sur du colos&rume température de 25-30°C, est directe
et se fait au niveau de la limite de flottaison.rB@niere générale, on différencie trois niveaux
de qualité du colostrum :
- Moins de 50 g/L d'immunoglobulines (zone orangerouge selon les modeles) :
colostrum de mauvaise qualité ;
- Entre 50 et 100 g/L d’immunoglobulines (zone jauneplostrum de qualité
moyenne a bonne ;

- Plus de 100 g/L d’immunoglobulines (zone vertedlostrum d’excellente qualité.
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Avantages

Il s’agit d’'une technique simple, dont la lectust directe et rapide. Le pese-colostrum est un
outil peu encombrant, lIéger (600 a 700 g), molaigsez peu colteux (en moyenne 25 € HT).

Il peut donc étre utilisé en routine par I'éleveur.

Inconvénients

Cette méthode est nettement moins précise queddsodes de laboratoire citées auparavant

et ses performances sont médiocres.

1.5.2.2. Réfractométrie

La réfractométrie évalue la teneur totale en pnetidu colostrum (et donc indirectement la
teneur en immunoglobulines G) par la mesure deargtice de réfraction.

L’instrument utilisé est un réfractometre (qui pekire optique ou digital). Le plus
couramment rencontré en élevage est le réfractenyrtable initialement utilisé pour
mesurer la concentration en sucres dans les fluldesin, de jus de fruits et de miel et
utilisant I'échelle de Brix (exprimé en %) (voirgtire 7). Il fonctionne avec la lumiére
naturelle et offre une lecture directe. Il estlwaide telle sorte qu’il affiche « 0% » pour I'eau

distillee.

Figure 7 : Exemple de réfractomeétre portable « Brix».
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Le principe est de déposer I'échantillon a analysar le prisme ; le couvercle est alors
refermé et I'instrument est dirigé vers la lumidtesuffit alors de faire une lecture directe au
niveau de l'interligne séparant la zone clairealedne sombre. Les colostrums a haute teneur
en matiéres grasses peuvent provoquer des baodes flutot qu’une ligne distincte, rendant
la lecture moins aisée. La limite basse définissantolostrum de qualité acceptable a été
fixée a 22 % (BIELMANN etal., 2010). Cette valeur n’est pas influencée patadeactére

congelé ou frais du colostrum, ni par la tempégatlur colostrum au moment de I'analyse.

La réfractométrie s’avere étre une technique sinepleapide permettant de différencier un
colostrum de mauvaise ou de bonne qualité immueitaies réfractometres Brix offrent des
valeurs de sensibilité et spécificité acceptadBEI(MANN et al., 2010). La corrélation des

mesures entre cette technique et I'IDR est estenée 0,71 et 0,74.

2. LE TRANSFERT DE L'IMMUNITE PASSIVE CHEZ LES BOVINS

2.1.Causes de la fragilité immunitaire du veau nouveamé

2.1.1. Caractéristiques de la placentation chez les bovins

D’un point de vue histologique, le placenta desifmest de type épithéliochorial. Les sangs
de la mére et du feetus sont séparés par 6 stradissealaires placentaires :
- Endothélium, conjonctif et épithélium endométrial cbté de la mére (d’ou le
terme « épithélio ») ;

- Epithélium, conjonctif et endothélium chorionique ebté du foetus.

Ce type de placentation est une barriere filtrapuiieprotége le foetus d’'une grande partie des
agressions virales et bactériennes mais qui emp&ghlement le passage de molécules de
grande taille (poids moléculaire > 150 kDa), telipee les protéines sériques (dont les IgG)
(Tableau 10).
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Tableau 10: Relations entre le type de placentation et le ansfert d'immunoglobulines de
la mere au jeune.

Espéce Placentation Nombre de barrieres Transfert trans- Transfert
anatomiques entre placentaire colostral

circulations maternelle et

foetale
Porc, Epithéliochoriale 6 0 +++
Cheval,
Bovins
Petits Syndesmochoriale 5 0 +++
Ruminants
Carnivores Endothéliochoriale 4 + +++
Primates Hémochoriale 3 +++ +
(Homme)
Rongeurs Hémendothéliale 1 +++ +

2.1.2. Statut immunitaire du veau a la naissance et nééedan transfert passif de

I'immunité

En conséquence de cette placentation épithéliadikorie transfert placentaire d’lg est
inexistant. Le sérum du veau nouveau-né est desgtuvre en Ig circulantes (moins de 0,29
g/L contre 20-25 g/L chez l'adulte); le veau najiiasiment agammaglobulinémique
(KOTERBA et HOUSE, 1996 ; LEVIEUX D., 1984) et daihpérativement acquérir une
immunité passivement, en absorbant les Ig et lessmaffecteurs immunitaires contenus dans

le colostrum maternel.

En résumé, le statut immunitaire du veau a la aassdépend :

- de la tolérance qu'il aurait pu acquérir vis-a-d@gents infectieux lors
d’exposition entre le 45°et le 125™jour de gestation (lors d'infection par le
virus BVD par exemple) ;

- de l'immunité active acquise uteros'’il a été exposé a des agents infectieux
aprés le " mois de gestation (cette immunité restant limitée)

- Enfin et surtout de I'immunité passive acquisell@hsorption de colostrum.
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2.2.Le transfert passif de I'immunité : définition

L'immunité acquise passivement est le résultatrdasfert d’anticorps (ou lg) formés dans un
autre organisme, a un individu donné. Dans l'espsgne, le transfert passif de I'immunité
correspond au transfert des Ig du sérum de la we¥sele colostrum et a I'absorption de ces
immunoglobulines colostrales maternelles dans ddtih du veau nouveau-né. Les

mécanismes sont détaillés ci-apres (2.3)

2.3.Le transfert passif de I'immunité : mécanismes

L'immunité passive d'origine maternelle est a lasftocale — dans le tube digestif et

systémique.

2.3.1. Colostrum et transfert d'immunité systémique

Les immunoglobulines du colostrum absorbées arpdetilintestin gagnent la circulation
sanguine du veau et empéchent la propagation siggténdes infections. Cette protection
systémique, qui intervient en complément de I'imitéutocale (ou protection muqueuse), fait
principalement intervenir les 1IgG (>85 % des Igostiales) et les IgM (7 % des Ig
colostrales). Le niveau de protection conféré parilnmunoglobulines maternelles diminue

au fur et a mesure de leur catabolisme.

2.3.1.1. Mécanisme d’absorption intestinale des immunoglioles!

L’absorption des immunoglobulines ne se produit csie celles-ci sont intactes et

fonctionnelles. Lors de l'ingestion du colostruntugieurs facteurs assurent le maintien de
l'intégrité des immunoglobulines : un facteur anypsique dans le colostrum (CARLSSON

et al.,, 1980) et une activité protéolytique réduite démdractus digestif du nouveau-né

limitent la dégradation des immunoglobulines pardezymes digestives. Par ailleurs, les IgA
et les IgG du colostrum de vache possedent peiaideris peptidiques sensibles a I'action de
la pepsine, de la trypsine et de la chymotrypsiBefin, des glucides formeraient une

enveloppe protectrice autour des immunoglobuliMiE©N, 1986 ; SERIEYS, 1993).
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L’'absorption des Ig a lieu dans l'intestin gréleinpipalement dans le jéjunum et, dans une
moindre mesure, dans l'iléon. La morphologie eltdastructure des entérocytes du jéjunum
et de l'léeon chez les veaux nouveau-nés ont étitdé (STALEY etal.,, 1972) :les

microvillosités sont plus développées a la suridee cellules jéjunales qu’a la surface des

cellules iléales.

Les macromolécules, dont les Ig, sont absorbées das vésicules par un mécanisme de
pinocytose puis transportées a travers les ent@®eers la membrane basale de I'épithélium
(JOCHIMS etal., 1994) ; elles rejoignent ensuite la circulatigmphatique par exocytose,
puis la circulation veineuse via le canal thoraei@aL-NAGEH, 1967a et b).

L’absorption intestinale des immunoglobulines set feans caractere de spécificité
(notamment isotypique). Cette hypothése de norcthélé est corroborée par le fait que les
concentrations d’autres macromolécules protéiqiiegue certaines activités enzymatiques
telles que celle de la-glutamyltransférase (GGT) augmentent dans le sédes veaux
nouveau-nés apres l'ingestion de colostrum (STAL€E#l., 1972 ; THOMPSON et PAULI,
1981).

Ainsi, au terme de 'absorption colostrale, le groés Ig sériques chez le veau, est similaire a
celui des Ig du colostrum, avec une forte propartiblgGl (90%) (BUSH et STALEY,
1980).

Malgré ces observations, un mécanisme d'absormmmrable, différent du mécanisme
d’absorption des autres immunoglobulines, a étgéndgpour les IgM. Il semble en effet que
les veaux nourris avec un colostrum pauvre en IgMabsorbent une proportion plus
importante que les veaux nourris avec un colos&uarchi en cet isotype ; un tel phénoméne
n'a pas été observé pour les IgG1 et les IgA (SCEITMENEFEE, 1978). D’autres travaux
suggerent que les IgM et les IgG1 partageraiennéoanisme d’absorption commun, ou du
moins similaire, avec une meilleure absorption &Sl et IgM quand des colostrums
pauvres en Ig sont administrés (BESSERI¢1985 ; BRANDON ET LASCELLES, 1971).
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2.3.1.2. Evolution de la perméabilité intestinale chez lawe

Pendant les premieres 24 h de vie, les cellulegbdjales de l'intestin sont perméables aux
macromolécules telles que les immunoglobulines,squt transportées a travers ces cellules

jusqu’au systéeme lymphatique puis jusqu’a la catiah générale.

L’absorption est optimale pendant les 4 premiemsgés de vie, puis décroit progressivement
pour devenir marginale 24 h apres la naissancggh€aomene est qualifié de « fermeture »
de l'intestin (LECCE et MORGAN, 1962 ; BOURNE ET RUIS, 1973).

2.3.1.3. Cinétique de I'absorption des immunoglobulines stkles

La concentration en immunoglobulines dans le setumeau nouveau-né augmente dans les
2 h qui suivent une prise de colostrum précocdte @ncentration atteint son maximum au
bout de 24 a 36 heures. Cette cinétique connaitguaede variabilité entre des veaux de

méme race, placés dans des conditions expérimsiigie définies (LEVIEUX, 1984).

La protection générale conférée par ce stock d’'imoglobulines au veau nouveau-né est de
courte durée : les immunoglobulines subissent uabolisme normal dans I'organisme et
disparaissent en fonction de leur demi-vie :

- Les IgM persistent moins longtemps dans le séruenlesl IgG1 et les IgG2 (t
Y vie = 4 jours pour les IgM ; t %2 vie = 16-32 jsyoour les IgG) ; les IgM non
absorbées protegeront directement la muqueusetigig€souvoir neutralisant
sur les bactéries et les virus) (SALMON, 1999) ;

- Les IgA dans le sérum du veau ont une % vie trastepinférieure a 2 jours,
vraisemblablement a cause d'un mécanisme particu® transsudation
reverse, a travers les épithéliums sécrétoires, pgumet de pourvoir les
muqueuses bronchiques et conjonctivales du veaweaomné en IgA
colostralefPORTER, 1979).

Pendant ce laps de temps, la synthése endogenmuatiaglobulines par le veau prend le
relais aprées la premiere semaine de vie. Il résldtia superposition de ces deux phénomenes,

un « trou immunitaire », situé vers 3 a 4 semadeesie chez le veau, et caractérisé par une
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concentration en immunoglobulines sériques inféeed la normale. Ce trou immunitaire

explique en partie une recrudescence des affeciosurs de cette période (figure 8).

- Immunits active du veau

I'anticorps

" NIVEAU DE
PRESSION
MICROBIENNE

&

aux serique c

T

Temps
(semaines)
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L 4
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« TROT INMMIUNITAIRE =

Figure 8 : Représentation schématique de la période critiqgiou « trou immunitaire ».

2.3.1.4. Efficacité d’absorption apparente des immunoglatesi
On définit I'efficacité d’absorption apparente desmnunoglobulines (E.A.A.) oWpparent
Efficiency of AbsorptiofA.E.A.) par le rapport de la masse en immunoglioles! G sériques
a 24 h de vie (en grammes) sur la masse des imrolndiges G ingérées (en grammes). Ce

rapport est exprimé en pourcentage (%) :

AEA (%) = quantité d'lgG sériques (g)/quantité d’'lgG ingérées (g) x 100
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L’AEA mesure lefficacité de I'absorption des immaglobulines mais ce coefficient
nécessite I'estimation du volume total de sérummt des valeurs sont assez fluctuantes. Chez
le veau nouveau-né, 'AEA varie de 20 a 35% (QUIGLE DREWRY, 1998).

2.3.1.5. Facteurs de variation de I'absorption des immunbglines chez le veau

nouveau-né

BUSH et STALEY ont résumé les facteurs susceptildes faire varier de maniere
significative I'absorption des immunoglobulines zHe veau nouveau-né et de ce fait, leur
concentration sérique (BUSH et STALEY, 1980). dgit de :

- La masse totale des immunoglobulines fournie au YKRUSE, 1970).

- La quantité d’immunoglobulines ingérée/kg de pouifs(BUSH, 1971), l'idéal
étant d’atteindre 3 a 6 g d'immunoglobulines/kgodéls vif ;

- La prolifération microbienne au sein de la lumiérestinale avant la premiere
ingestion colostrale ;

- L’age lors de la premiére buvée colostrale (KRUBE,0),

- le pH du colostrum et la présence de substanceterages dans le colostrum,
susceptibles de favoriser I'absorption des gamnibagjoes. Lors de travaux
récents utilisant des veaux nouveau-nés Holstejout de NaHCQ au colostrum
n'a pas modifié les concentrations sériques en mjGefficacité d’absorption
apparente des IgG par rapport a des veaux témomisle colostrum n’était pas
supplémenté en bicarbonate (CHAPMAN et al. 20128s @ésultats different
d’'observations antérieures ou l'ajout de NaHC@ du colostrum fermenté
semblait contribuer a une meilleure absorptionldd§OLEY etal., 1978) et a un
effet bactériostatique sur certaines bactérieegejueE. coli0111 (GRIFFITHS et
HUMPHREYS, 1977). Par ailleurs, une augmentatiofadmncentration en IgG a
24 h de vie (+ 3,1 g/L) avait été également obsemgand 29,25 g de NaHGO
avaient été ajoutés a un colostro-remplaceur agdtnénsur 2 repas (MORRILL et
al., 2010).

2.3.2. Colostrum et transfert d'immunité locale

L’'immunité locale est a la fois spécifique (immutadgulines colostrales) et non spécifique

(facteurs anti-microbiens non spécifiques).

42



Une fraction des immunoglobulines sériques d'ogginlostrale est « resécrétée », du sérum
dans la lumiére de lintestin, et fournit alors unanunité intestinale prolongée (pendant

guelques jours) (BESSER, 1993). Il s’agit surtcigAl

Les immunoglobulines présentes a la surface desieusgs protegent localement lintestin

en empéchant I'attachement des bactéries et des &ita paroi et en agglutinant ces micro-

organismes.

Les facteurs antimicrobiens non spécifiques (ldofacrine, le systeme lactoperoxydase...),
les cellules phagocytaires du lait, contribuentlégant a la protection locale au dela de la
période des 24- 36h d’absorption par l'intestin. litamine A et le zinc jouent un role

essentiel dans la protection des épithéliums ;ilamine E et le sélénium contribuent a

I'efficacité de la phagocytose.

Cette protection locale est particulierement imgtee pour protéger le veau contre des
infections par defotaviruset desCoronaviruspar exemple qui surviennent en général au-

dela du 8jour aprés la naissance.

2.3.3. Effets immuno-modulateurs du colostrum

Apres la naissance, les anticorps colostraux imhilpartiellement la réponse immunitaire
spécifique propre du jeune ruminant (immunité ativant sur le plan systémique que local.
Ainsi, des veaux recevant un colostrum riche ericamis antiE. coli développent des
anticorps antk. coli plus tardivement que les veaux n’ayant pas reg@otmstrum (LOGAN
etal., 1974).De méme, des veaux ayant recu un colostrum richg@h, 1gG2 et IgA contre

le coronavirus bovin et inoculés par voie oral@atale avec du coronavirus, répondent avec
retard dans la production d’anticorps actifs papmat aux veaux sans colostrum (SALMON,
1999). Les veaux n'ayant pas recu de colostruns des heures qui suivent la naissance
développent une réponse immunitaire & médiationonal® plus précocement que les veaux
nouveau-nés ayant ingéré du colostrum. Dans leditomms physiologiques, le veau nouveau-
né produit approximativement 1g d’lgG1 par jour axtip de 36h d’age jusqu’a environ 3
semaines (DEVERY-POCIUS at, 1979).

L’ingestion de colostrum n’aurait cependant padfeteou seulement un effet mineur sur la

réponse immunitaire a médiation cellulaire (NONNHEE#tal., 2012).
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Une importante conséquence pratigue concerne ussibi® interférence de l'immunité
colostrale avec la réponse vaccinale chez les vagamt absorbé du colostrum par rapport a
des veaux privés de colostrum (ALDRIDGE at, 1998 ; HUSBAND et LASCELLES,
1975).

Le développement du systéme immunitaire est doogressive jusqu’a I'age de 6 mois, ou il
atteint sa maturité compléte (CHASEakt 2008).

CONCLUSION

Le développement de la réponse immunitaire spécifieg du jeune ruminant est en

partie modulé par les immunoglobulines d’origine ctostrale: les anticorps d’origine
maternelle interférent avec le développement de ffimunité a médiation humorale
(production endogéne d'immunoglobulines).

Cependant, la réponse immunitaire a médiation cellaire active ne semble pas

modulée par I'immunité passive apportée par le cokirum.

2.4. Autres réles physiologiques du colostrum

2.4.1. Fourniture de substrats énergétiques et régulétenmique

Avec une teneur en matiére séche élevée (23,9 Unetigestibilité supérieure a 90 %, le
colostrum apporte des éléments nutritifs en quaitiportante.

L’apport d’énergie par le colostrum est crucial sléas premieres heures et les premiers jours
de vie, compte tenu des faibles réserves du veaueao-né et de sa grande sensibilité au

refroidissement. L'énergie provient de la matierasge, du lactose et des protéines.

2.4.2. Effet laxatif et développement de la fonction ititesle
Les facteurs de croissance contenus en concensatievées dans le colostrum stimulent le
développement des villosités intestinales et ddacsa surface d’absorption et de ses

capacités de digestion. La taille et la circonféeedes villosités de I'intestin gréle ainsi que la
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prolifération cellulaire des cellules épithéliakmnt supérieures chez des veaux nourris avec
du colostrum par rapport a des veaux nourris avet¢actoremplaceur (BLATTER il.,
2001 ; ROFFLER edl., 2003).

Ces facteurs agissent sur la différenciation mdagagique intestinale, la production
pancréatique et I'acquisition de la fonctionnatité tractus intestingBLUM et HAMMON,
2000 ; GUILLOTEAU etal, 1997 HADORN et al, 1997; KUHNE et al., 2000;
RAUPRICH etal., 2000).Chez le veau nouveau-né, la mise en place du pnofitur de type
adulte se réalise dans les 5-6 premiers joursdamgestion de colostrum. Chez les animaux
n‘ayant pas recu de colostrum, on constate des aiesnd’hypomotricité (BRUGERE,
1989 ; JARRIGE, 1982). En stimulant la motricitégelitive et en exercant une action

laxative, le colostrum permet I'expulsion du mécwni

3. EVALUATION DU TRANSFERT DE L'IMMUNITE PASSIVE

3.1. Définition d’'un transfert colostral « correct »

L'évaluation du transfert de I'immunité passive s'dfectue sur le sérum des veaux,
prélevés de 48 h apres la naissance jusqu’a I'age @ jours. Le seuil individuel de 10 g/L
d’'lgG1 sériques est communément retenu pour distinger une « réussite » du transfert
de l'immunité passive (> 10 g/L) d’'un « échec » (40 g/L). De nombreux facteurs
influent sur la qualité du transfert passif (PRITCHETT et al., 1991).

Cette notion de transfert de I'immunité passivedssinature « chimique » car elle ne prend
pas en compte la spécificité immunitaire des «canpis ». Par ailleurs, de nhombreux autres
facteurs colostraux (facteurs anti-microbiens npécgiques, etc...) interviennent dans la

transmission de I'immunité de la vache au veau.

3.2.Conditions de réussite du transfert de I'immunité @mssive

De nombreuses études ont permis d’identifier lestefas susceptibles d’influer sur

I'efficacité de I'absorption du colostrum, notamrhé&délai entre la naissance et I'ingestion,
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le volume de colostrum administre, la concentragonimmunoglobulines (« qualité » ou

« richesse ») du colostrum, la méthode d’admirtisineet la charge bactérienne du colostrum.

3.2.1. Délai moyen entre la naissance et la buvée colestra

Comme cité dans le paragrapgh8.1.2 il existe un phénomene de cessation de I'absorpti
des macromolécules, dont les immunoglobulines, l&pfegmeture de l'intestin ou « gut
closure ». Ainsi, une premiere prise colostralesdas 4 a 6 premiéres heures qui suivent la

naissance est habituellement recommandée.

3.2.2. Quantité ingérée par le veau

L’ingestion d’au moins 150 a 200 grammes dimmupbglines est préconisée afin

d’atteindre des concentrations sériques d’'lg dedi® de 10 a 15 g/L (SERIEYS, 1993 ;

LEVIEUX et OLLIER, 1999 ; QUIGLEY etal., 2002). Il est donc recommandé de faire
ingérer au veau 3 a 4 L de colostrum ayant uneestretion minimale en immunoglobulines

de 50 g/L et une concentration en bactéries infégiex 100 000 CFU/mL au cours des 8
premieres heures de vie (McGUIRK et COLLINS,2004).

Toutefois, & méme masse d’lgG dans le colostrure, cdecentrations plus élevées (donc
sous un volume plus réduit) favoriseraient 'absorpdes 1gG. Par exemple, I'absorption
serait meilleure pour 1 L de colostrum contenart §@'IgG/L que pour 2 L de colostrum

contenant 50 g/L d’'IgG (SCOTT et FELLAH, 1983).

3.3. Moyens paracliniques d’estimation
De nombreux tests ont été développés afin d’évdtutmansfert de 'immunité passive chez

les ruminants, dont certains « au chevet » derfiah{TYLER etal., 1996 ; WEAVER etl.,
2000).
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3.3.1. Méthodes directes

3.3.1.1. Méthode d'immuno-diffusion radiale de Mancini
Principe
Le principe de I'immunodiffusion radiale simple t& éécrit au paragrapte5.1.1, partie Jet
peut étre appligué au dosage des Ig sériqgues (RADSetal., 2007). Cette méthode est
considérée comme le « Gold Standard » et permet qdantifier chaque classe

d'immunoglobulines.

Interprétation des résultats

Les valeurs seuils d'un défaut de transfert d’imit@colostrale pour les IgG, IgM et IgA
sont des concentrations respectivement inférieude®s g/L, 0,8 g/L et 0,22 g/L.

Inconvénients

Les inconvénients majeurs sont représentés parrtedle réalisation (une dizaine d’heures)
et le colt par analyse, estimé a 2 € HT par anal@sgte technique est relativement

laborieuse pour I'analyse d’un grand nombre d’éthans (LEE etal., 2008).

3.3.1.2. E.LILS.A.

Le principe et l'intérét /limite de la techniqué&lBA ont été décrits au paragraph&.1.2,

partie 1

3.3.1.3. Electrophorese des protéines plasmatiques ou s&siqu

L’électrophorése repose sur le principe de sémaratdes protéines, comme les
immunoglobulines, selon leurs poids moléculaire les chargeant négativement par la
présence d'agents réducteurs sous l'influence dhamp électrique créé par une tension
continue. Les protéines migrent vers le pble poditiutant plus vite qu’elles sont de faible

poids moléculaire. Par la suite, il est possiblérdesférer les molécules sur une membrane de
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nitrocellulose pour procéder a la détection defwiftes immunoglobulines grace a des
anticorps spécifiques anti-1g.
Sur le terrain, son utilisation est limitée paraout relativement élevé (7,5 € a 13,50 € par

échantillon) ainsi que par les délais de réalisatahnique et de réception des résultats.

3.3.1.4. Autres

Désormais, des analyseurs portables sont de plygusndéveloppés afin de permettre un
dosage quantitatif des IgG sériques directemerélévhge. Aux Etats-Unis, ALLEY edl.

ont testé la fiabilité et la précision d’'un nouweltomate portable (MBC QTII ®), dont le
fonctionnement est basé sur une méthode de dosaganoturbidimétrique rapide. lls ont
compareé les résultats du dosage des IgG seériques 160 veaux Holstein, donnés par cet
analyseur, et ceux obtenus par la technique deeréfé, 'immunodiffusion radiale simple. lls
en ont conclu a une bonne corrélation entre leslteds obtenus, montrant que I'analyseur
portable offre un dosage sérique des IgG relativerigble et disponible en 15 minutes. Les
auteurs mettent en avant la facilité d’utilisatien la possibilité d’utiliser d’autres Kkits
d’analyse sur ce méme automate (calcium, magnégtosophore sériques). L'analyse est
également fiable chez les sujets déshydratés (ALEEY., 2012)

lls soulignent cependant le co(t non négligeablerd®ue analyse, environ 7 $, soit environ
5,5 €, ce qui ne rend pas son utilisation posgilales toutes les exploitations. Son intérét
s’inscrirait dans les exploitations ayant un foaux de diarrhées néo-natales et dans

I'évaluation de I'efficacité des programmes de igestiu colostrum.

3.3.2. Méthodes indirectes

Les techniques indirectes d’évaluation de la comagon en IgG dans le sérum offrent
'avantage d’étre relativement rapides a mettreseivre et d’étre réalisables en cabinet ou au
chevet de Il'animal. Toutefois, une grande variatidens I'exactitude a déterminer la
concentration en IgG a souvent été déplorée (TYIEERI., 1996 ; PARISH etl., 1997 ;
WEAVER etal., 2000).
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3.3.2.1. Dosage des protéines totales par réfractométrie

La réfractométrie est une technique simple d'w@ilen dont le principe a été décrit
précédemmentp@ragraphe 1.5.2.2, partie)lll est possible de l'utiliser pour évaluer la

teneur en protéines totales du sérum sanguin.

Chez le veau agé de 1 a 7 jours, les principaustitaants des protéines totales sont les
immunoglobulines. Le coefficient de corrélationreries concentrations seriques en protéines
totales et en 1gG est d’environ 0,71 chez le vegude 24 h (figure 9). Cette corrélation n’est

toutefois pas absolue (QUIGLEY, 2001).
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Figure 9 : Relation entre la teneur en protéines tales dans le sérum et la concentration sérique
en IgG a 24h de vie
(d'aprés QUIGLEY, 2001)

En se basant sur cette corrélation, il est possieledéfinir des seuils de concentrations

sériques en protéines totales permettant d’évéduarveau de transfert colostral (tableau 11).
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Tableau 11 : Niveau de transfert colostral en fon@n de la concentration sérique en protéines
mesurée par réfractométrie
(d'aprés QUIGLEY, 2001)

Teneur en protéines totales (g/dL) Niveau de transfert colostral
dans le sérum
> 5 Reéussite du transfert colostral
([lgG] > 10g/L)
4,75-5,0 Transfert colostral limite
(10 > [1gG] > 8 g/L)
<4,75 Echec du transfert colostral
([lgG]< 8g/L)

3.3.2.2. Tests de précipitation au sulfate de zinc et afitesude sodium

Les tests de précipitation au sulfate de zinc etudiite de sodium sont basés sur la capacité
de ces sels a précipiter les protéines de hautspoidléculaire, dont font partie les
immunoglobulines. lls permettent une évaluation isgmantitative de la concentration

sérique en immunoglobulines.

Test de précipitation au sulfate de zinc

0,1 mL du sérum a tester sont mélangés a 6 mLIféesde zinc (a une concentration de 350
mg/L). Le mélange est mis a incuber pendant unechietempérature ambiante. La lecture du
test se fait en évaluant le degré de précipitativisuellement ou au moyen d'un
spectrophotometre ; plus la turbidité est impodanglus I'échantillon testé est riche en
immunoglobulines (RAVARY et SATLLER, 2006). Inversent, I'absence ou la diminution
de la quantité de précipité formé indique un déthutransfert passif des immunoglobulines
(Se=0,94; Sp =0,83).

Le test est ininterprétable en cas d’hémolyse (WER\&tal., 2000).
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Test de précipitation au sulfite de sodium

Trois solutions de sulfite de sodium ayant des entrations respectives de 14%, 16% et 18%
sont utilisées ; 9 mL de chacune de ces solutions mélangés a 0,1 mL du sérum a tester.
Les trois mélanges sont ensuite laissés une hdera@érature ambiante.

Il est possible de conclure a I'absence de trangfassif de I'immunité lorsqu’aucune
précipitation n'a lieu avec la solution a 18 % (TR etal., 1996) et a un défaut de transfert

lorsque seul le mélange utilisant cette soluticggtimite (tableau 12).

Tableau 12 : Interprétation du test de précipitation au sulfite de sodium
(d’'apres RAVARY et SATTLER, 2006)

Concentration en sulfate de Concentration sérique en| Statut immunitaire du
sodium (précipité présent (+) ou Ig (g/L) veau
absent (-)).
18% 16% 14%
- - - 0 Déficient
+ - - <5 Déficient
+ + - 5-15 Douteux
+ + + >15 Satisfaisant
3.3.2.3. Test de coagulation au glutaraldéhyde

Le test de coagulation au glutaraldéhyde est égalemme méthode semi-quantitative.

500 pL du sérum a tester sont mélangés a 50 pledahlution de glutaraldéhyde a 10 %. La
lecture est réalisée au bout d’'une heure. Lorsgusohcentration en immunoglobulines de
I'échantillon est supérieure a 6 g/L, il se forme aaillot ferme, opaque, de couleur jaune.
Lors de réaction incompléte, seul un gel semi-solghparait au sommet du tube, ce qui
reflete une concentration sérique en Ig de 4 d.6Tglute absence de coagulation traduit une
concentration en immunoglobulines inférieure a 4@Jh kit commercial existe, le Gamma-
check B’. Son manque de sensibilité en limite toutefoimpéoi (Se =04 0,41 ; Sp=0,85 &
1).
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3.3.2.4. Mesure de l'activité de la gamma-glutamyl-trans&ga

La gamma glutamyl-transférasg@T) est une enzyme présente en grande quantit ldan
colostrum bovin. Elle est synthétisée par les ttines ductales de la glande mammaire.

Les y-GT sont absorbées en méme temps que les immunbigled car le mécanisme
d’absorption des macromolécules par les entéroegeson sélectif (WEAVER eil., 2000).
Chez le veau, l'activité sérique dee&GT augmente trés rapidement aprés l'ingestion du
colostrum et reste maximale pendant les deux preneirs de vie. Cette activité est, en
outre, beaucoup plus élevée que chez un bovin eadilHOMPSON et PAULI, 1981
BRAUN et al., 1982). Elle diminue ensuite, d’abord brutalemenis de maniére plus
progressive pendant les 2 premiers mois de vie.

Il semble qu’il soit possible d’établir une cortéa entre I'activité de la-GT dans le sérum
du veau et la concentration sérique en IgG. PARéESHI., ont ainsi proposé une méthode
d’évaluation de la réussite du transfert passifidenunité basée sur l'utilisation de seuils

d’activité sérique de la&GT (tableau 13).

Tableau 13 : Seuils d’activité sérique de la-GT associés a une réussite du transfert passif de
I'immunité chez le veau
(d’aprés PARISH et al., 1997)

Age du veau (en j) Activité sérique de lg-GT (UI/L)
1 > 200 Ul/L
4 > 100 Ul/L
7 > 75 UI/L

Des veaux ayant une activité sérique de-@T inférieure & 50 UI/L & 2 semaines de vie
pourraient étre considérés comme ayant un défatradsfert passif de 'immunité (PARISH
etal., 1997). Toutefois, il semble préférable de résefutilisation de cette méthode a des
veaux agés de moins de 8 jours (WILSON, 1999).

La principale limite de ce type de dosage proveenfait que I'activité de la-GT n’est qu’un
témoin d’absorption du colostrum. Elle ne permet ga&valuer quantitativement le transfert

de 'immunité passive.
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4. RECOMMANDATIONS ACTUELLES EN MATIERE DE PRISE

COLOSTRALE

Un programme d’alimentation colostrale efficacet @minsidérer quatre facteurs principaux :

la qualité immune et nutritionnelle du colostrunuriai, la quantité administrée, le délai

d’administration au veau nouveau-né et la qualtgidnique ou le degré de contamination

bactérienne du colostrum (tableau 14). L'objectifngipal est d'assurer au veau une

concentration sérique en immunoglobulines éleveel@>g/L), des 24 a 48 h apres la

naissance.

Tableau 14 : Recommandations actuelles en matiére ghrise colostrale chez le veau nouveau-né.

Facteurs

Recommandations actuelles

Qualité immune du colostrum

Distribuer un colostrum de qualité moyen

a excellente (> 50 g/L d’lgG).

Quantité ingérée par le veau

10% du poids vif au cours du premier rej
(GODDEN etal., 2003).
Ou 2 L de colostrum d’excellente qualité g

naissance puis 12h aprées (JASTER, 2005).

ne

DAS

Délai d’administration

Administration du colostrum dans les 6 &
premiéres heures de vie (DONOVAN ait,
1986 ; McGUIRK et COLLINS, 2004).

L 8

Degré de contamination bactérienne du

colostrum

Prévenir et limiter la contaminatig
bactérienne pendant les phases de récolt
stockage et d’administration du colostrum
veau nouveau-né (STEWART ak, 2005) ;
respecter un comptage bactérien total
moins de 100 000 CFU/mL (McGUIRK

COLLINS, 2004).

n
0 de

au

de

D
—+
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PARTIE 2 : LECHEC DU TRANSFERT PASSIF

DE L'IMMUNITE COLOSTRALE

55




56



1. DEFINITION

L’échec du transfert passif de I'immunité survientlorsque le veau ne parvient pas
a absorber une quantité suffisante d'immunoglobulies colostrales (BEAM etl., 2009).
Il se traduit par une concentration sérique en IgGaible durant la période précédant la
synthese endogene des immunoglobulines.

Chez le veau, on parle d’échec du transfert passile I'immunité lorsque la
concentration sérique en IgG est inférieure a 10 b/a 48h de vie (TYLER etal., 1996 ;
WEAVER et al., 2000). Pour les IgM et les IgA, les seuils somspectivement de 0,8 g/L
et 0,2 2g/L (WEAVER etal., 2000).

L’échec du transfert passif de I'immunité n’est pag « maladie » mais il prédispose le veau

nouveau-né au développement des affections néea{i&IEAVER etl., 2000).

2. PREVALENCE DE L'ECHEC DU TRANSFERT PASSIF DE
L'IMMUNITE EN ELEVAGE

Pour évaluer correctement la qualité de la gestiotransfert de 'immunité passive dans une
exploitation, il est nécessaire de constituer unagtillon de veaux de taille suffisante et
représentatif de I'ensemble de la population desixerésents et de la gestion classique du
colostrum. Un effectif minimal de 12 veaux est mooandé (McGUIRK et COLLINS,
2004).

Un diagnostic de mauvaise gestion du transfertioheniunité passive est établi si plus de 20
% des veaux testés ont une concentration sériqug@rninférieure a 10 g/L. Lorsque les
résultats avoisinent les 20 %, il est conseilléedter davantage d’animaux. L'objectif est un
pourcentage d’échec de transfert de 'immunité ipasaférieur a 10 % (CHIGERWE etl.,
2009).

Peu de données sont disponibles sur la prévalandéfdut de transfert passif de 'immunité
colostrale au sein des exploitations laitieresdagses. Dans les élevages nord-américains, le
National Dairy Heifer Evaluation Projecavait estimé qu'en 1991-1992, la prévalence du

défaut de transfert passif, basé sur les dosagesisg en IgG, était de plus de 40 % parmi la
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population totale des veaux laitiers (USDA, 1993ans une étude plus récente, en 1998, la
méme prévalence a été estimée a 35% (TYLER £1998 ; WEAVER eal., 2000).

Entre janvier et aolt 2007]JUSDA’s National Animal Health Monitoring Syst¢lAHMS) a
entrepris une étude dans 394 exploitations lagiégparties dans 17 états américains. L’étude
comprenait un questionnaire destiné aux éleveup®mreant sur la gestion du colostrum et le
management de la période néo-natale ainsi queadhesmidlons sanguins collectés sur 1 816
génisses laitieres en bonne santé. Les veaux &gésims d’'un jour ou de plus de 7 j, les
veaux malades, les veaux ayant recu un colostrplémgnt ou un colostro-remplaceur
étaient automatiquement exclus de 'étude. La autnaion sérique en IgG a été déterminée
par immunodiffusion radiale et les veaux ont ét@gles comme ayant un défaut de transfert
passif s’ils présentaient une concentration sérequigG inférieure a 10 g/L.

Les concentrations sériques en IgG chez les géniaiieres incluses dans I'étude s’étalaient
de moins de 4 g/L a plus de 32 g/L. En moyenn&%9jes veaux de I'étude présentaient un
échec de transfert passif (IgG dans le sérum : g/L)0Oet plus de 25,4% avaient des
concentrations sériqgues en IgG de plus de 32 gdr. dfleurs, 40,7% des exploitations

avaient au moins une génisse présentant un dédatansfert passif (figure 10).
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Figure 10: Prévalence de I'échec de transfert pagsle 'immunité au sein de 394 exploitations
laitieres nord-américaines
(d’aprés BEAM etal., 2009
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3. ANALYSE DES FACTEURS DE RISQUE ASSOCIES A L’ECHEC DU
TRANSFERT DE L’'IMMUNITE PASSIVE

De nombreux facteurs, liés au veau, a la mérervifonnement ou a la conduite d’élevage
peuvent avoir une influence sur la qualité du tiemspassif de I'immunité (figure 11).
L’analyse au cas par cas de ces facteurs pernugtdaminer les causes de défaut de transfert
passif de I'immunité.
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Figure 11 : Facteurs influencant la qualité du trarsfert passif de 'immunité.
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3.1.Facteurs liés au veau

Il s’agit de tous les facteurs susceptibles d’ié@r avec l'ingestion du colostrum ou

I'absorption des Ig colostrales par le veau nouveau

3.1.1. Race

L’effet de la race du veau sur I'absorption des uimoyglobulines colostrales reste incertain. A
partir de la synthése des résultats de plusiewrdest ROY a suggéré que l'efficacité
apparente d’absorption des immunoglobulines éthit glevée chez les veaux de race
Prim’Holstein que chez les veaux de race Ayrshirecmisés Ayrshire/Frisonne. Toutefois,
cette analyse est critiquable car elle négligddiedle certaines variables tels que le poids, le
volume de sang circulant, le sexe, le statut mdétpm ou encore la méthode
d’administration du colostrum (ROY, 1990).

3.1.2. Poids

Il n'existe pas de corrélation évidente entre lédpadu veau et les valeurs sériqgues en
immunoglobulines. Cependant, le poids de naissahceveau semble intervenir sur le
comportement alimentaire. Les veaux plus petitd sonvent plus vigoureux et tétent plus
facilement que les veaux lourds, ce qui favorise bonne prise colostrale (MAILLARD,
2000). Par ailleurs, les veaux trop chétifs ouveaux trop gros valorisent moins bien le
colostrum et pourrait présenter une efficacité skaption des immunoglobulines moindre
(LEVIEUX, 1984).

3.1.3. Sexe

Le sexe du veau peut potentiellement affecter itafité d’absorption apparente des
immunoglobulines (QUIGLEY et DREWRY, 1998). Les centrations sériques en IgG sont
généralement plus élevées chez les femelles quelekanales ; en outre, on constate chez
ces derniers une proportion plus élevée d’'écherasisfert passif (ODDE, 1988). Plusieurs

hypotheses ont été émises pour expliquer ce phér@meén volume sanguin ou un statut
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métabolique différent entre les deux sexes (QUIGLEDREWRY, 1998) ou un plus fort
risque de dystocie chez les veaux males.

3.1.4. Conditions de naissance

Les veaux nés de part dystocique et qui ont sdufférypoxie cérébrale ont souvent des
difficultés a téter spontanément (TYLER et RAMSEXY991). Les veaux issus de part
languissant sont susceptibles de développer undoski respiratoire ou métabolique
(SZENCI, 1983). Or, BESSER dal. ont montré que les concentrations sériques en
immunoglobulines étaient diminuées chez des veawacilose respiratoire. Il semblerait que
les taux plus élevés d’échec de transfert passémi@és chez ces veaux soient liés a leur plus
grande difficulté a se lever et a téter leur menesdun délai adéquat plutét qu’a une anomalie

dans la capacité d’absorption des immunoglobuliBE&SSER etl., 1990).

Par ailleurs, I'absorption des Ig colostrales estandée et s’effectue avec un moindre

rendement chez les veaux prématurés, nés avano@&dde gestation (MAILLARD, 2006).

D’une maniére plus générale, une tétée spontangessible ou difficile — quelle qu’en soit la
raison (fracture au vélage...) - est susceptible gitaenter le délai entre la naissance et la
premiere prise colostrale et donc davoir un efi@¢létere sur I'absorption des

immunoglobulines, et par extension, sur la réuskiteansfert passif de I'immunité.

3.1.5. Capacité de digestion

La formation du caillé a partir des caséines camsrdans le colostrum est essentielle pour
une absorption efficace des immunoglobulines (CRWAGEN, 1985 et 1990)Apres
formation du caillé, les immunoglobulines contenwens le lactosérum quittent trés
rapidement la caillette et échappent ainsi a lastign gastrique.

Plusieurs auteurs ont avanceé les effets bénéfideda formation du caillé dans 'abomasum
(GUILLOTEAU et al., 1979 ; JENKINS et EMMONS, 1979D’autres n'ont, cependant,
observé aucun effet (BOUCHARD, a&lt, 1973).
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La concentration plasmatique en IgG, I'absorption @ IgG estimée et I'efficacité
apparente de I'absorption des IgG seraient plus élees chez les veaux recevant du
colostrum ayant la possibilité de cailler dans I'abmasum par rapport aux veaux
recevant un colostrum contenant un inhibiteur de lacoagulation.

La coagulation abomasale du colostrum permettrait noe meilleure absorption des

immunoglobulines par les veaux nouveau-nés.

3.2.Facteurs liés a la mere

Il s’agit des facteurs capables de faire varieguantité ou la qualité du colostrum produit.
Certains de ces facteurs ont déja été évoquésldgmemiere partie, paragraphes 1.4.1 et
1.4.2.

3.2.1. Conditions de la mise-bas

Les vélages difficiles sont décrits comme des fastee risque associés a I'échec du transfert
de I'immunité passive colostrale (MUGGLI &, 1984 ; ODDE, 1988). La dystocie peut en
effet entrainer une hypoxie cérébrale puis une k§pue et une acidose respiratoire chez le
veau nouveau-né (KERSTING, 1998). Ce dernier, aaféaibli, se leve et téte plus
tardivement et consomme, de maniére générale, ndeit®lostrum qu’un veau né par mise-

bas eutocique (cf. 3.1.4).

Les vaches ayant subi une césarienne produisentvgesl pas de colostrum (SERIEYS,
1993). Les veaux nés par césarienne ont d'ailledes concentrations sériques en
immunoglobulines plus faibles que des veaux nés §amrvention ou avec un autre type
d’assistance (FRERKING et AEIKENS, 1978).

Par ailleurs, bien que le recours aux glucocordiesipour déclencher la mise-bas ne modifie
pas la concentration en immunoglobulines du calostri’absorption des immunoglobulines
chez les veaux issus de part ainsi induit sembie @bins bonne (HOERLEIN, 1977 ;
MAILLARD, 2006).
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3.2.2. Etat sanitaire au moment de la mise-bas

Toute affection au moment de la mise-bas ou lors lalepériode pré-partum peut

potentiellement nuire a la production et a la daalu colostrum.

Les vaches ayant une mammite au vélage ont un toaios moins riches en
immunoglobulines que les vaches saines (DARDILLAT®RIg 1978 ; SERIEYS, 1993) et le
volume de colostrum produit peut étre diminué kesmammite chronique (MAUNSELL et
al., 1999). Par ailleurs, I'administration de colastr riche en cellules somatiques (3500 a
9600 cellules/mL) a été associée a des concentsasi@riques en IgG a 3 h de vie médiocres,
a une plus grande incidence de diarrhées et aatirdétsanté du veau plus précaire pendant
les 42 premiers jours de vie (FERDOWSI NlAaét 2009).

Le parasitisme peut aussi altérer la qualité dwstolm. Ainsi, le colostrum des vaches
infestées par la grande douvd-agciola hepatica contient en moyenne moins

d'immunoglobulines que celui des vaches non-paresit

3.2.3. Conformation de la mamelle et des trayons

La conformation de la mamelle et des trayons owrmenta taille de la mamelle sont assez
rarement prises en considération dans I'analysealeses d’échec du transfert passif chez les
veaux nouveau-nés. Pourtant, ces parameétres peaveintun impact sur la précocité et la

qualité de la prise colostrale.

Des mamelles trés proches du sdof# slung udders) entrainent un temps de recherche des
trayons accru par le veau nouveau-né et retarde thorpremiere tétée colostrale. Or,
I'efficacité d’absorption intestinale des immundglhtines diminue rapidement apres la
naissance ; dans ce cas, il est donc possible el\edrsun transfert inadéquat de 'immunité
passive (VENTROP, 1992).

Une conformation anormale des trayons est un facpgédisposant a I'apparition de
mammites et a diverses affections douloureusesgsses, ulcéres, plaies), susceptibles de
rendre difficile voire impossible la tétée spon&arau la traite du colostrum. Par ailleurs,

I'observation directe de pertes de colostrum aledf® traite ou la T buvée, voire méme en
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pré-partum, doit laisser craindre une diminutionaleoncentration en immunoglobulines du

colostrum ingéré par le veau nouveau-né.

3.2.4. Présence de la mére

Il semble que l'efficacité d’absorption des immulutigilines soit meilleure chez les veaux
laissés en présence de leur mere. En effet, lesentnations sériques en IgG a 48 h de vie
observées chez des veaux hébergés en permanecdewlavmere étaient supérieures a celles
mesurées chez des nouveau-nés séparés de leunpnésela tétée, alors que les temps de
tétée (de 6 a 12 h post-partum) et les volumeslbstcum ingérés étaient comparables entre
les deux groupes (SELMAN at., 1971)

Toutefois, chez les veaux laissés en tétée libleutameére, se pose parfois le probléme d’'une

consommation d’'un volume colostral et d’'une massgmnenunoglobulines insuffisants.

3.2.5. Instinct maternel et « maternage »

Le maternage est défini par le comportement qu'sadddes vaches aprés le part. Il inclut

notamment un léchage actif et immeédiat de I'ensendll veau, accompagné de vocalises.
Des que le veau se tient debout et cherche lesrtsayour débuter la tétée, la toilette du veau
et les vocalises de la mére s’intensifient. Lesanéle races allaitantes lecheraient le veau en

moyenne 48 min et les meres de races laitieres@n8B8 min (SELMAN etl., 1970).

Plusieurs études menées durant les années 197@isren évidence l'effet bénéfique du
maternage sur le niveau de transfert passif denlimté chez des veaux nouveau-nés.
Plusieurs hypothéses ont été avancées pour expliceiephénomeéne, parmi lesquelles
I'existence d'un facteur labile présent dans leosoum fraichement administré - qui
contribuerait a promouvoir I'absorption du colostrou un effet bénéfique d’'une stimulation

prolongée par le léchage sur I'absorption des IgGJTT etal., 1979).

La séparation précoce du veau nouveau-né et deésa, telle qu'elle est classiquement
pratiquée dans les élevages laitiers, pourrait d&ire un facteur contribuant a I'échec du
transfert passif d’immunité du fait du déficit dat@nage. Pour pallier ce déficit, HAINES et

GODDEN ont imaginé le développement du « materraatiiciel », qui consiste a imiter le
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comportement maternel auprés des veaux nouveal-irégrét de cette pratiqgue a été testé
au cours d'une étude comparant les concentratiériguges en IgG a 24 h et l'efficacité
apparente d’absorption des IgG chez des veaux ib&mdfd’'une stimulation verbale et tactile
(n=21) pendant et aprés I'administration de colostret chez des veaux non « maternés »
(n=20, lot témoin). Dans les deux groupes, les xeai recu le méme colostro-remplaceur
commercial et la méme quantité totale d’IgG (150Ag)cune différence significative n’a pu
étre mise en évidence entre les deux lots, suggBireefficacité du maternage artificiel tel
qu’il a été pratiqué. L'une des hypothéses avanpaedes auteurs pour expliquer cet échec
était une durée insuffisante du maternage au amlfgtude (2 périodes de 15 min) comparée
a celle de la stimulation maternelle naturelle,bptdement plus prolongée (HAINES et
GODDEN, 2011).

3.3.Facteurs liés a I'’environnement

Le stress thermique a souvent été décrit commeuagiouvant entrainer un taux plus éleve
d’échec de transfert passif chez le veau nouvea(@mdDE, 1988) ; des températures tres
basses peuvent notamment provoquer une hypothembiainant une réticence du veau a

téter spontanément.

3.4.Facteurs liés a I'éleveur

Il s’agit des facteurs ayant trait a la conduitéleVage. Certains de ces facteurs ont été

évoqués dans les paragraphes 1.4.2 et 2.3.1 detia b.

3.4.1. Gestion du tarissement et de I'alimentation desmeér

Une durée de tarissement inférieure a 3 semainiesinue la teneur du colostrum en Ig
(RASTANI et al.,, 2005 ; GRUSENMEYER et al., 20060DDEN, 2008) . Par ailleurs,
lorsque la durée du tarissement dépasse 90 jautgarisfert de I'immunité au veau est plus
faible (SERIEYS, 1993).

La sous-alimentation, méme sévere, ne modifie guendniere minime la concentration en

IgG du colostrum. Toutefois, il a été montré queztes veaux buvant du colostrum de
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meéres ayant subi une restriction alimentaire, mscentrations sériques en IgG tendaient a
étre moins élevées que celles des veaux recevamttlosirum de vaches correctement nourris
(HOUGH etal., 1990). De méme, il a été suggérée que, ménaersstriction alimentaire en
protéines brutes n’affecte pas la concentrationstle en immunoglobulines, I'absorption
des IgG1, 1gG2, IgM et IgA pourrait étre réduiteezhles veaux nés des vaches sous-
alimentées (BURTON ail., 1984). Ces résultats sont toutefois controve{@eSON etal.,
1981a et b; HALLIDAY efal., 1978).

Une carence en sélénium de la mere peut potentietie avoir une influence négative sur
I'efficacité du transfert de 'immunité passive (AWEH et al., 1998 ; SWECKER edl.,
1995)

La sur-alimentation n’a pas d’effet direct sur laalité immunologique du colostrum.
Toutefois, les vaches grasses sont susceptiblamid’ane mise-bas dystocique, ce qui
augmente les risques d’hypoxie cérébrale du veawveam-né et donc également les risques

d’échec de transfert de 'immunité passivk 8.2.1)

3.4.2. Délai entre la naissance et la premiére prise trales

Comme cité précédemmentcf.( 2.3.1.2, partie 1), la capacité dabsorption des
immunoglobulines par les entérocytes est limitéensdde temps apres la naissance
(phénomeéne de « fermeture » de la barriere intds)inLorsque I'intervalle entre la naissance
du veau et la premiere prise de colostrum augméategux de transfert des trois classes
d'immunoglobulines de l'intestin vers la circulati@anguine diminue trés rapidement. A 6
heures de vie, 65,8 % des immunoglobulines colestrsont transférées dans le sérum du
veau, contre seulement 6,7 % aprés 36 heures hastile une absorption résiduelle des IgG
persiste (MATTE eal., 1982, figure 12).

66



10}
i

Y = 943 - 314X .+ 0D45X

&0

abt

30}

Total plasma Ig6 (Vg

20

; {2 : 2.4 ; 3;5 : ie
Age at time of colostrum feeding (h)

Figure 12 : Relation entre la concentration sériguen immunoglobulines G et I'age
d’administration du colostrum chez des veaux nouveanés.
(D’apres MATTE et al., 1982)

La surveillance, par I'éleveur, de la précocité ldepremiere buvée colostrale est donc
primordiale, au méme titre que la quantité de dolms ingérée par le veau nouveau-né. De la
méme facon, la correction d’'un éventuel défaut géstion par le veau nouveau-m&
I'administration assistée de colostrum naturel {prant de la mére ou d’'une mere donneuse,
voire d’'une banque de colostrum) ou de produitsvdér(suppléments colostraux, colostro-
remplaceurs) doit se faire dans un délai approméglement dans les 6 premieres heures de

vie.

3.4.3. Conditions de prélevement, conservation et décatigél du colostrum

Une attention particuliere doit étre apportée aomditions de prélevement du colostrum en
vue de son utilisation en frais ou de sa consemad moyen (réfrigération) ou long
(congélation) terme. En effet, une contaminationtdér@enne trop importante du colostrum
peut interférer avec I'absorption des immunoglaiedi par les cellules épithéliales
intestinales (POULSEN dl., 2002). L'objectif est de n’utiliser que du cdiesn dont la
charge bactérienne totale est inférieure a 1000F0/mL et dont la teneur en coliformes est
inférieure a 10 000 CFU/mL (McGUIRK et COLLINS, 200PIlusieurs études ont révelé que
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ces seuils de contamination bactérienne étaienvespudépassés dans les colostrums
administrés dans les exploitations laitieres (POBENStal., 2002).

La prévention de la contamination bactérienne dul@mécolte du colostrum passe par un
nettoyage minutieux des souillures fécales présesieles trayons et par une hygiéne stricte
du matériel de stockage. S'il n’est pas distribné&rais, le colostrum doit étre réfrigéré ou
congelé dans I'heure qui suit sa collecte afin idenir la prolifération bactérienne.

Le colostrum conserve ses qualités immunologiqeeslant moins de 3 jours a température
ambiante (FOLEY et OTTERBY, 1978). Au réfrigératéuid°C), la qualité immunologique
et cellulaire du colostrum est maintenue les 7 pesriours (Mc GUIRK et COLLINS, 2004)

; lorsqu’il est congelé (-18°C), il est conseille dutiliser dans un délai de un an
(MAILLARD, 2006).

La décongélation du colostrum a une températurérgupe a 60° C dénature les protéines,
en particulier les immunoglobulines, trés sensildlda dénaturation thermique. L'utilisation
d'un four micro-ondes se révele également délétpaur la fonctionnalité des
immunoglobulines. Il est donc conseillé de décomgele colostrum au bain-marie
(MAILLARD, 2008).

3.4.4. Méthode d’administration du colostrum

La figure 13 illustre la répartition globale desyans d’administration du colostrum dans les
exploitations laitieres nord-américaines et la pténce de I'échec du transfert passif selon la

méthode utilisée.

Un taux élevé d’échec de transfert passif de I'imitéua été observée dans les élevages ou la
tétée colostrale n’est pas surveillée (BESSERIgt1991). Ce taux peut étre notamment
attribué a un défaut d’ingestion volontaire du stiom par le veau en terme de volume et/ou

a un délai inapproprié entre la naissance et éetét

Par ailleurs, il a été suggéré que l'efficacité desthodes alternatives d’administration du
colostrum (biberon, sondage cesophagien) n’étaiepawalente (ADAMS, 1985 ; BESSER
etal., 1991 ; KASKE, 2005). Toutefois, cette conclusest controversée et il semble bien, a

la lumiere des résultats apportés par une étudmtecque lorsque les autres parametres
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d’administration du colostrum sont identiques (dél@dministration, volume administré,
guantité d’lg administrée par rapport au poids dauw), I'efficacité apparente d’absorption
des immunoglobulines, la concentration sériquegéh a 24 h de vie et le taux de défaut de
transfert passif de I'immunité soient comparableszcles veaux ayant recu du colostrum au
biberon ou a la sonde (CHIGERWEagt, 2012).

EDiberon/sean H Tétée sous lamere Sondage

124

Figure 13: Répartition des moyens d'administrationdu colostrum aux Etats-Unis (2007) et
prévalence de I'échec du transfert passif selon faéthode utilisée.
(d’aprés CHIGERWE edl., 2012)

69



4. CONSEQUENCES ZOOTECHNIQUES

Une sensibilité accrue aux affections systémigeegriques et respiratoires ainsi qu’un taux
élevé de mortalité néonatale sont des conséqueraed$réequemment et depuis longtemps
décrites de I'échec du transfert passif de I'imntéini’étude des effets potentiels a long terme

de cet échec a fait I'objet d’études plus récentes.

4.1. A court terme

4.1.1. Taux de mortalité et affections néo-natales

Aux Etats-Unis, une étude du Natioralimal Health Monitoring Systemmmontré que 7,9 %
des veaux de races laitieres meurent avant seveggeroximativement, 50% de cette
mortalité peut étre imputée a un transfert inadéded’'immunité passive. Les veaux privés
de colostrum sont 50 a 75 fois plus susceptiblemderir avant 3 semaines d’age, surtout
durant la ¥ semaine de vie (SMITH et LITTLE, 1922 ; CROWLEYad, 1994 ; WELLS et
a.l, 1996).

ROBINSON etal. rapportent que le taux de mortalité des génisgsres agées de moins de
6 mois était de 6,78 % chez celles dont la conagatr sérique en immunoglobulines avait
été inférieure a 12 g/L a 24h de vie alors qu'iétalt que de 3,33 % chez celles dont la
concentration avait dépassé les 12 g/L (ROBINSOAL.e11988). De la méme facon, il a été
établi, au cours d’une autre étude portant sur 3résses laitieres, que le risque de mortalité
durant les 16 premiéres semaines de vie était @st6 fois plus élevé chez les animaux

avec un défaut de transfert de 'immunité colost(@lYLER etal., 1998)

Cependant, plusieurs auteurs ont montré qu’'uneerdration sérique « adéquate » en IgG
n'était pas un outil suffisant pour prédire I'ét santé du jeune veau. A titre d’exemple,
aucune relation directe n’a été observée entremaentration sérique en gamma-globulines
chez des veaux de boucherie et l'incidence ainsi lqusévérité des diarrhées néonatales
(BRADLEY etal., 1979). L’analyse des facteurs de risque de titérteéo- ou péri-natale, ne

peut en effet se résumer a la seule mesure dudiégixhez les veaux mais doit également
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prendre en compte d’autres parametres tels queeksipn d’infection dans I'élevage, les
pratiqgues de désinfection de I'ombilic, les coratis de logement (densité des animaux) ou

encore la vaccination des meres.

4.1.2. Autres conséquences

Le colostrum possede des effets sur le développerdenla fonction intestinale. La
circonférence, la superficie, la hauteur des \ikssainsi que le ratio hauteur/profondeur des
cryptes dans le duodénum sont plus importants lelsezeaux ayant absorbé du colostrum par
rapport a ceux n'en ayant pas recu (BUHLERalet 1998; BLATTER et al., 2001). Les
capacités d’absorption sont également meilleureg s veaux nourris a partir de colostrum
par rapport a ceux nourris a partir d’aliments ldisgment pour veaux (HAMMON and
BLUM, 1997 ; KUHNE efal., 2000).

4.2.A moyen et long terme

Les conséquences d’'un défaut de transfert de l'init@yassive peuvent s’étendre au-dela de
la période néonatale. Une altération des perforemmzootechniques des animaux atteints
peut parfois étre observée.

4.2.1. Croissance
ROBINSON etal. ont montré chez 1000 femelles de race Prim’Hwigt@e liaison positive
entre le taux d’anticorps des veaux a 1-2 jourgel’dt leur gain moyen quotidien au cours
des 3 premiers mois de vie (ROBINSONakt 1988).

4.2.2. Production laitiére
Les génisses laitieres ayant eu un niveau de &dnphssif de I'immunité insuffisant,
produisent en moyenne moins de lait au cours gedemiére lactation. En outre, le taux de

réforme est plus élevé chez ces animaux que chaglEsses ayant eu un niveau de transfert
passif satisfaisant (DENISE &t 1989).
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5. IMPLICATIONS PRATIQUES

5.1. Correction et traitement d’'un défaut de transfert passif de I'immunité colostrale

Le but du traitement de I'immunodéficience chez weau nouveau-né est de corriger
I'hnypoglobulinémie. La décision de « traiter » ugau chez lequel on a identifié un défaut de
transfert passif doit étre basée sur I'évaluatierdifférents paramétres, parmi lesquels I'age,
la valeur commerciale, I'environnement et la patigBbde collecter et d’administrer du

plasma ou du sang total.

5.1.1. Techniques de transfusion

La transfusion est une méthode permettant d’appaks immunoglobulines aux veaux
hypogammaglobulinémiques aprés cessation du trandés macromolécules a travers la

barriére intestinale.

Le traitement consiste a administrer du plasmasé&wum ou du sang total (FECTEAU et
PALMER, 1996) par voie intraveineuse a un volume20e40 mL/kg (WEAVER etal.,
2000). L’administration de plasma ou de sérum reéesne étape de centrifugation du sang
contraignante Ainsi, habituellement, le traitemeéat’immunodéficience se fait par apport de
sang total. Le volume adéquat de sang, recueillagticoagulant (ex : citrate), est transfusé
au veau a l'aide d’une tubulure a filtre (RAVARYS@ATTLER, 2006).

Un test de compatibilité « cross-match » est rarenmécessaire car le risque de réaction
indésirable est faible lors de la premiére trariefus toutefois, la prudence conseille de
recourir au sang de la mere. WEAVER at recommandent un monitoring pour évaluer

I'apparition de réactions secondaires (léthargyspdée...) (WEAVER eal. 2000).

Si 'administration intraveineuse n’est pas rédiieale plasma, le sérum ou le sang total peut
étre injecté par voie intra-péritonéale (IP) mate pratique n’est pas totalement dépourvue
de risque (péritonite). En pratique, la zone pandlaire gauche doit étre tondue puis nettoyée
et désinfectée chirurgicalement ; une aiguille dedl16-gauge est utilisée pour pénétrer la

peau, la musculature abdominale et le péritoine.
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Ces techniques ont l'avantage de fournir au veas id@munoglobulines reflétant le
microbisme de I'élevage. Toutefois, la transfusstavere étre chronophage et onéreuse. Son
efficacité est également discutée (CHIGERWE et TRLE010).

5.1.2. Autres traitements
Outre I'administration de produits sanguins pamgfasion, la supplémentation orale de
colostrum au-dela de la période de « fermeturdesiimale est envisageable afin de fournir
une protection immunitaire locale au niveau ded#tin (WEAVER etl., 2000).
Enfin, l'utilisation prophylactique d’antibiotiqudarge-spectre par voie parentérale chez des
veaux atteints d’échec du transfert passif pew &tionnelle, si elle est combinée a des
pratiques de gestion qui minimisent I'expositiork agents pathogenes (WEAVER at,
2000).

5.2.Prévenir I'échec de transfert passif de 'immunitécolostrale

La prévention de I'échec du transfert passif defiunité colostrale peut passer par un

certain nombre de mesures, exposées dans la partie
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PARTIE 3 : REDUIRE L'ECHEC DE
TRANSFERT PASSIF DE L'IMMUNITE

COLOSTRALE
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Le but de cette derniére partie est d’identifienEemble des moyens actuels existant en
élevage ou sur le marché vétérinaire francais,irdesta corriger ou prévenir I'échec de
transfert passif de 'immunité. Chaque méthodeaesiysée, comparée et discutée, afin d’'en

souligner la praticité, I'efficacité et le bénéfiaeson utilisation en élevage.

1. GESTES ET TECHNIQUES APPLICABLES EN ELEVAGE

1.1.Procédés d’amélioration de la qualité du colostrunsécrété par la mére

1.1.1. Malitrise de I'état sanitaire des meres

L’état sanitaire des vaches lors de la périodeeseshprimordial pour optimiser la quantité et

la qualité du colostrum qu’elles produisent.

Une attention particuliere doit notamment étre ¢mr la détection et au traitement des
infections mammaires (DARDILLAT edl., 1978 ; MAUNSELL etal., 1999). En outre, le
parasitisme, et particulierement la fascioloset étie contrélé en adoptant une approche

préventive (gestion des patures) et curative (SEBIE993).

1.1.2. Gestion du tarissement
Une durée minimale de 25 jours de tarissement esespecter pour permettre le
renouvellement des cellules de I'épithélium mammairdispensable pour le transfert sélectif
et I'accumulation des IgG dans la mamelle (SERIEYE3)

1.1.3. Complémentation minérale des meres
Une complémentation en sélénium de 6 mg/vache/pmndant la deuxieme moitié de
gestation ou I'apport d’'un minéral contenant 6028 ing de sélénium pendant les 90 jours

précédant la mise-bas permettent d’améliorer la@aination en IgG du colostrum et les taux
d’lgG sériques chez les veaux (AWADEHagt 1998 ; SWECKER dl., 1989).
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1.1.4. Vaccination des méres

1.1.4.1. Principe et intéréts

La grande majorité des immunoglobulines colostrél@® % des IgG, 50 a 70 % des IgM et
50 % des IgA) ayant une origine sanguine, I'obfed& la vaccination des meéres est
d’augmenter la concentration sérique en anticonpgéd spécifiguement contre certains
agents pathogénes pour les veaux, notamment cespomnsables des entérites néonatales,
afin d’en enrichir le colostrum (MURUKAMI edl., 1985 ; SAIF eal., 1983 et 1984) .

Les vaches gravides sont vaccinées en fin de gestat'aide de vaccins vivants modifiés ou
inactivés. Actuellement, sont disponibles des veccontre les colibacilles entérotoxinogenes
(ETEC), les rotavirus, les coronavirus et le viB¢D, qui sont les pathogénes les plus
frequemment rencontrés lors de diarrhée néo-natede le veau, avec les salmonelles et les
cryptosporidies (ACRES &l., 1977 ; LANGPAG etl., 1979 ; MARSOLAIS etl., 1978 ;
MORIN etal., 1978).

L'immunité passive et 'immunité locale au niveau @ la lumiere intestinale apportées

par l'ingestion de colostrum jouent un rdle trés inportant dans la protection du veau

7

nouveau-né. Ainsi, I'optimisation du transfert de immunité passive contre les agent
des diarrhées néo-natales du veau peut étre une apphe efficace de leur contréle. Dé
nombreuses études soulignent I'intérét de la vacation des vaches dans les plans de

prévention contre les diarrhées néo-natales.

1.1.4.2. Protocoles vaccinaux

L’immunisation des femelles gravides doit avoiuli@vant la colostrogenéese : dans la plupart
des cas, deux primo-injections sont réalisées geslgemaines avant la mise-bas (idéalement
3 a 6 semaines avant la date présumée de vélagagsspar un rappel annuel. Les bovins qui
n'ont pas mis bas dans les 40 jours apres adndti@irde la derniere dose de vaccin doivent
étre revaccinés. Il est conseillé de commencercainer les futures génisses reproductrices

des 'age de 18 mois et de faire un rappel un as fdrd, vers I'age de 30 mois (un mois
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avant la date présumée de vélage). La sécuritéffitdcité pour les vaches gestantes et les
veaux nouveau-nés sont bien établies sur le tefPRAVIEUX etal., 2007).

En pratique, les protocoles vaccinaux suivent bémma classique (figure 14):
- Une primo-vaccination incluant :
o Une T®injection 2 mois avant la date prévue de vélage ;
o Une seconde injection 1 mois avant la date préeuwethge.
- Un rappel vaccinal consistant en :

o Une injection 1 mois avant la date prévue de vélage

re : .: H . nde : .- .
1" injection de primo 2" injection de vélage
vaccination primo-vaccination ou
rappel
v l v
e . (=) . e .
7° mois 8" mois 9" mois

Figure 14: Calendrier de vaccination des méres en vue derfimunisation passive des
veaux.

Quelques exemples de schémas vaccinaux utiliséSramce en prévention des diarrhées

néonatales sont présentés dans le tableau 15.
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1.1.4.3. Efficacité

L’efficacité de la vaccination est dépendante desiglurs facteurs :

La qualité du diagnostic étiologique (adéquatioocia/ germes en cause)

La qualité de la réponse immunitaire des meresstlsur ce point important de
rappeler que les capacités de réponse immunitasegdstantes peuvent étre
altérées par le parasitisme, une mauvaise alimenjates infections virales ou
toute autre affection immunosuppressive (RAVARSAITTLER, 2006).

Une prise correcte de colostrum par le veau (calostde premiére traite,
produit par les vaches vaccinées, administré pefoeat et en quantité
suffisante)

Le respect des conditions de conservation des n@cet des protocoles
vaccinaux (dose, voie d’administration, date decwation par rapport au

vélage...).

Lorsque ces facteurs sont contr6lés, I'efficaciéélal vaccination (appréciée par des critéres

cliniques, la morbidité, la mortalité) est cons@&gEcomme :

Excellente vis-a-vis des colibacilloseg & oli F5 (K99+) et du virus BVD ;
Bonne vis-a-vis des coronavirus digestifs (existedzin seul sérogroupe) et
des rotavirus (sous réserve, compte tenu de lenist de 7 sérogroupes, de
'adéquation entre la souche vaccinale et cell¢agloitation) (BESSER et
GAY, 1993 ; MAILLARD, 2006 ; MECHOR e#tl., 1987 ; SCHELCHER et
al., 1998).

Par ailleurs, une étude récente s’est concentrééésaluation de la réponse en anticorps

suite a 'administration d’'un vaccin expérimentahtre Cryptosporidium parvunirCP15/60)

a des vaches gestant€k. parvumest un protozoaire responsable de gastro-entditee

diarrhées chez les Mammiferes (dont THomme eblmans). Dans cette étude, la réponse en

anticorps chez 20 vaches gestantes vaccinéesda Baine protéine de surface d’oocyste de

C. Parvum(rCP 15/60) a été évaluée par rapport a un groémpein de 20 vaches gravides

non vaccinées. De méme, la réponse en anticorps 2h&eaux nourris avec le colostrum

issu des vaches vaccinées contre rCP15/60 a étgacéena celle de 20 veaux témoins. Les

résultats ont montré que les vaches vaccinées lavpmtéine rCP15/60 produisaient une
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guantité d’anticorps sériques significativement splélevée que les vaches témoins
(p<0.0001) ; cette réponse était associée a urmnipkis élevé en anticorps dans le colostrum
(r=082, p<0.0001). Par ailleurs, les veaux noumigc ce colostrum montraient une
absorption en anticorps dose-dépendantes et uawmns&rique en anticorps plus élevé que les
veaux témoins (r=0.83, p<0.0001) (BURTONakt 2011).

La vaccination aide a diminuer I'incidence des ii@es néonatales mais appliquée seule, en
'absence de mesures sanitaires adaptées, elleutégpe suffisante. Elle doit étre effectuée
au moins 3 années consécutives et étre accompdgn@esures sanitaires pour obtenir une
efficacité optimale sur le troupeau.

Par ailleurs, la vaccination ne prévient pas l'otifen : elle réduit faiblement le portage et
I'excrétion de I'agent infectieux. Les jeunes veayant ingéré un colostrum issu de vaches
vaccinées présentent ainsi des signes cliniquesdres lors d’infection par I'un des agents
pathogenes. Toutefois, les diarrhées précocesh@mtites veaux dans leur premiére semaine
de vie) semblent assez facilement maitrisabledgparise en place d’'un plan de vaccination
des meres, d’'une prise colostrale optimale et daures sanitaires appropriées (RAVARY, et
SATTLER, 2006).

1.2. Optimisation de la prise colostrale

1.2.1. Optimisation du volume de colostrum ingéré

1.2.1.1. Apports recommandés

Les apports en IgG classiqguement recommandés eheal nouveau-né sont de 150 a 200 g.
En élevage laitier, ces quantités peuvent étréntdteen faisant ingérer au veau 3 a 4 L de
colostrum, en se basant sur une concentration @ dg colostrum d’environ 50 g/L
(QUIGLEY et al., 2002). En élevage allaitant, le volume de colostra administrer est
moindre, de I'ordre de 1.5 & 2 L, car le colost®s vaches allaitantes contient fréequemment
plus de 100 g d’lgG/L (CHIGERWE et., 2005).

Au-dela, de ces généralités, I'utilisation d’'unragtométre permet de déterminer de maniéere

plus fine le volume de colostrum & administreramcfion de sa teneur en protéines totales.
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1.2.1.2. Mode de distribution et contréle de la quantitéénge

Le mode de distribution du colostrum peut avoir imfeience sur le volume de colostrum
ingére, sur le délai entre la naissance et l'ingastoire sur l'efficacité d’absorption des
immunoglobulines, bien que ce dernier point sei tontroversecf. 3.4.4, partie 2). Les avis

divergent quant a la méthode d’administration opten

Tétée libre

La tétée libre ou tétée naturelle donne de bonlteésuchez les veaux allaitants, dans la
mesure ou elle démarre le plus tot possible amrémissance (BESSER &, 1993). Des
résultats inverses ont été observés en élevagerdaiavec des taux d’échec du transfert
passif de I'immunité respectivement de 61, 19 etAd,Opar tétée libre, tétée au biberon et
administration via une sonde oro-cesophagienne (BRSSal., 1991).

Cette discordance peut s’expliquer par la relatkvgauvreté » du colostrum des vaches
laitieres en immunoglobulines. En effet, les vehitkers autorisés a téter librement leur mere
n’'ingérent pas spontanément un volume suffisarcai@strum pour couvrir leurs besoins en

immunoglobulines et assurer un transfert d'immupésésive adéquat.

Par ailleurs, la propreté de la mamelle, la prés@&wventuelle de mammite et la perméabilité

des trayons sont autant d’éléments a surveillsgloe I'on pratique une tétée libre.

Tétée au biberon

Cette méthode permet de contrbler précisément datgqé de colostrum ingérée. En outre,
'administration a la tétine stimule la fermeture th gouttiére cesophagienne et donc le
passage du colostrum directement de I'cesophageadllktte.

Toutefois, l'utilisation du biberon peut se révétéfficile et particulierement chronophage

lorsque les veaux sont peu réactifs.

Sondage oro-cesophagien

Lorsque le veau est faible ou réticent a téter smeml’administration du colostrum par

sondage cesophagien peut constituer une alterrati@aétée naturelle ou assistée. Il s’agit
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d’'une méthode relativement rapide et pratique @uimet en outre de contrbler le volume de
colostrum ingéré. La figure 15 montre un appareisdndage oro-oesophagien de tyggzak
Drencher».

Figure 15: Sonde oro-cesophagienne classique reliée a undmidde 2L («Calf Drencher»)

ADAMS et al. montrent qu’il n’y a pas de différence significatidans I'absorption des I1gG
au cours des 12 premiéres heures de vie lorsqu@dstrum est administré grace a une tétine
ou via un tube oro-cesophagien (ADAMSaét 1985). Dans les deux cas, les concentrations
sériques en IgG chez les veaux atteignent desrgagepérieures a 10 mg/mL (figure 16).

RIFFLE BOTTLE

IgG (mg/ml}

L] T T L]

0 4 B 12 W W M 2 MW

T T 1

Hours After Bith

Figure 16 : Concentrations sériques en immunoglobiries G chez des veaux aprés
administration de colostrum par biberon et par sonége oro-cesophagien.
D’aprés ADAMS efal. (1985).

84



A l'opposé, GODDEN etal. ont mis en évidence une influence de la méthode

d’administration de 1,5 L de colostro-remplaceumamercial (100 g d’lgG) sur I'efficacité du

transfert de I'immunité passive : les concentrai@griques en IgG a 24h de vie étaient

meilleures chez des veaux nourris au biberon pggpord a des veaux nournga une sonde

oro-cesophagienne. Cependant, cet effet semblaiendépt du volume administré

puisqu’aucune différence n'a été observée entrddes lots lors de I'utilisation de 3L (200 g

d’'IgG) du méme produit (GODDEN at., 2009 ; tableau 16).

L’hypothése avancée est que lorsqu’'un grand volweecolostrum est administré par

sondage, une proportion moindre est déposée daesidalo-rumen et la majorité du fluide

est vidangé rapidement dans I'abomasum puis dartedtin gréle, lieu d’absorption des IgG.

Tableau 16: Transfert passif de 'immunité chez deseaux nourris avec un petit volume (1,5L)
ou un grand volume (3L) de colostro-remplaceur a dide d’un biberon ou d'une sonde oro-
cesophagienne.

(D’apres GODDEN eél., 2009)

1,5L 15L 3L 3L
(biberon) (sonde) (biberon) (sonde)
Veaux (n) 24 24 24 25
Echantillons Protéines 458 +0,23 448+0,25| 455+0,25 4,65%+0,31
sériques a TO | totales (g/dL)
(avant IgG (mg/mL) 0,23+0,24| 0,25+0,23| 0,20+0,12 0,19+0,17
administration)
Echantillons Protéines 5,30+0,24 496+0,46| 5,84+0,38§ 5,87%0,32
sériques a T24 | totales (g/dL)
lgG (mg/mL) 1250+ | 9,85+3,51| 19,65+3,3b 18,65+
2,28 3,15
AEA (%) 51,07 £ 40,47+ | 41,07+6,81 39,04 +
6,46 10,91 6,57
Veaux ayant un| 24 (100) 10 (41,7) 24 (100) 25 (100
TPAn(%)

'TPA : Transfert passif adéquat (concentration séren IgG a 24h > 10,0 mg/mL).
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Le sondage oesophagien n’est toutefois pas dénuiésglees, notamment lorsqu’il est mal
réalisé (risque de fausse déglutition) ou répétsqe de lésions de I'cesophage ou

d’cesophagite).

1.2.2. Optimisation du délai d’'ingestion du colostrum

Nous avons déja évoqué I'importance de la précamtdingestion colostrale, étant donné
'existence d’un phénomene de « fermeture de Biime. L’absorption des macromolécules,
dont les immunoglobulines, est limitée dans le ®mglle est maximale durant les 4
premiéres heures qui suivent la naissance et denmapidement au-dela de 12 heures
(WEAVER etal., 2000; McGUIRK and COLLINS, 2004; CHIGERWE eat, 2009). Un

volume maximal de colostrum doit donc étre impggatient distribué dans cet intervalle de

temps, en une seule ou plusieurs prises.

1.2.3. Optimisation des conditions de mise-bas/naissance

Comme nous l'avons déja évoqué, un part dystociguianguissant est susceptible d’avoir
une influence négative sur la qualité du trangdessif de I'immunité colostrale chez le veau
(cf. 3.2.1, partie 2) (BESSER &, 1990 ; DREWRY eal., 1999 ; LARSON eal., 2004).

La prévention des dystocies peut s’articuler esiplus points (LARSON etl., 2004) :
- Maitriser I'alimentation des vaches gestantes ¢éVdt sur-alimentation);
- Surveiller les mises-bas des génisses, qui pragenterisque accru de dystocie
par rapport aux vaches multipares ;

- Privilégier la mise a la reproduction d’animaux tyane filiere pelvienne large.
1.3. Optimisation de la gestion du colostrum naturel das I'élevage
La gestion du colostrum excédentaire est un levigction tres intéressant pour prévenir le

défaut de transfert d’immunité passive au nivealiédevage, en fournissant un complément

colostral aux veaux dont les meres ont peu de talosou lorsque celui-ci est pauvre en IgG.
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1.3.1. Conservation du colostrum par réfrigération

Lorsqu’il est réfrigéré, le colostrum a une durée abnservation limitée a une semaine
(RAVARY et SATTLER, 2006). Afin d’éviter une proéfation bactérienne trop importante,

la réfrigération doit avoir lieu dans un délai deuheure apres collecte. L'utilisation d’agents
conservateurs tels que le sorbate de potassiuagsatiation avec la réfrigération, permettrait
de limiter significativement la flore totale etdénombrement des coliformes totaux pendant
96 h de stockage (STEWART at, 2005).

1.3.2. Création d’'une colostrothéque

1.3.2.1. Principe

Le colostrum excédentaire issu de la premiérestdgtvaches en bonne santé et de préférence
multipares, est partagé en petits volumes (1 a [@Lis congelé a -20/25° C. Avant
congélation, il est recommandé d’évaluer la quaiteolostrum a I'aide d’'un pése colostrum
ou d'un réfractométre afin de ne conserver les stnlns d’excellente qualité immune,
généralement ceux contenant plus de 100 g/L d'inoglatbulines. Tout comme pour la
réfrigération, la congélation doit avoir lieu daliseure qui suit la récolte du colostrum
(RAVARY et SATTLER, 2006).

1.3.2.2. Intéréts

Le colostrum ainsi congelé peut étre conservé ynasac préservation de ses propriétés
nutritionnelles et immunes. En effet, aucune modtfon du pH ni des teneurs en matieres
grasses, en matieres azotées et en vitamine Aldstiwon n’est observée aprés congélation
(FOLEY et OTTERBY, 1978). Seule une diminution derdre de 6 % de la teneur en
carotene du colostrum a pu étre mise en éviden@s & mois de congélation (DICKEY et
FOOTE, 1948). En outre, la congélation n'altére pmgqualité du transfert d’immunité
passive ; la consommation de colostrum congelé estcalostrum frais aboutit a des

concentrations sériques en IgG comparables cheeésc (HOLLOWAY etal., 2011).
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Par ailleurs, une banque de colostrum a l'avantdigpporter une protection adaptée au

microbisme de I'élevage. Elle permet également aeriser une vaccination réalisée dans

I'exploitation.

1.3.2.3. Contraintes et limites

Bien que pratiques et peu codteuses, la constitufione banque de colostrum et son

utilisation doivent étre accompagnées de certgnasautions :

le recueil du colostrum et la mise en bouteillevdat bénéficier d’'une hygiene
stricte

la décongélation du colostrum doit étre lente etcéo afin de ne pas dénaturer
les immunoglobulines colostrales: la méthode uUsualonsiste en la
disposition des bouteilles de colostrum congelédanseau d’eau chaude (60°
C maximum, pendant 30-40 minutes). L'utilisation decro-ondes est a
proscrire : un colostrum décongelé dans un micesrcoagule légerement,
son volume est Iégerement diminué et la conceatran protéines totales se
retrouve affectée par rapport a un colostrum dédalés un « bain-marie »
(JONES etl., 1987). Il s’agit donc d’'une étape particulieremehronophage.

Les limites de l'utilisation d’'une colostrothequens relatives a la quantité de colostrum

congelé, qui peut parfois étre insuffisante pouuvcio toute la saison de vélage, et a

limprécision du contrdle qualité du colostrum,teut lors du recours a un pese-colostrum.

1.3.3. Lyophilisation du colostrum

1.3.3.1.  Principe et intéréts

Les colostrums de premiere traite de vaches muo#tgpaont prélevés, leur qualité est

appréciée puis ils sont « poolés ». Plusieurs niéthale préservation a sec du colostrum

peuvent ensuite étre utilisées.
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L'impact de differentes méthodes de déshydratadioiolostrum (séchage par pulvérisation,

lyophilisation par le froid négatif, séchage soidevavec micro-ondes) sur la quantité et la

fonctionnalité des immunoglobulines a été étudidECACK etal., 1993, tableau 17) :

Le taux de production le plus rapide a été obteaardgpméthode de pulvérisation (11,2
kg de colostrum déshydraté/heure).

Les immunoglobulines semblent largement conserpéedes trois techniques (entre
94 et 99 % d'immunoglobulines conservées) maisyidsd0 % perdent leur fonction
anticorps avec la méthode de séchage sous viggaatides micro-ondes.

La quantité d’énergie nécessaire pour la méthodgagilisation par le froid négatif
et par séchage sous vide est plus importante qudgpméthode de pulvérisation.

Le colt de production le plus bas a été obtenu averthode de pulvérisation.

Tableau 17 : Comparaison des taux de production, déefficacité du process, de I'utilisation

d’énergie, du colt et de la conservation des immugtobulines entre les 3 procédés de
fabrication.
D’apres CHELACK et al. (1993)

Méthode de déshydratation
Lyophilisation par froid| Séchage | Pulvérisation
négatif sous vide
Taux de production 0,15 3,9 11,2
Efficacité du process 100 81 75
Conservation des immunoglobulines 99 93 94
Energie utilisée 1,52 0,94 0,68
Codt 31,53 32,88 12,69

* Taux de production : kg de colostrum déshydrai&pit/heure ;

* Efficacité du process : % de matiéres secheguér@es sur les matiéres séches traitées ;

* Conservation des immunoglobulines : pourcentagmmdunoglobulines conservées dans le produit
reconstitué par rapport a un colostrum de contrétegelé puis décongelé ;

* Energie utilisée : KWh/kg de produit déshydraté ;

* Colt : $/L de colostrum reconstitué contenarg/ta'immunoglobulines.

Par la suite, le colostrum produit par pulvérisat le colostrum témoin (contrélés tous deux

a42

nés.

g/L d'immunoglobulines apres reconstitution) été administrés a des veaux nouveau-

Le colostrum déshydraté a été dilué dansde b 37° C, relativement facilement, en 1 a

2 minutes. Le colostrum congelé, disposé dans é@pients d’'un litre, a été porté a 37° C
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apres environ 30 minutes d’immersion dans un banena 56° C. Les auteurs n'ont pas
observé de différence significative entre les catredions sériques en immunoglobulines des
veaux ayant recu le colostrum lyophilisé et cellesgroupe témoin. De plus, aucun effet
delétére particulier n'a été détecté chez les vepardant la semaine qui a suivi

'administration (tableau 18). Des résultats corapées ont été obtenus lors d’autres travaux
(LARSON etal., 1974 ; HUSU eal., 1993 ; KLOBASA etl., 1998).

Tableau 18: Concentrations sériques en immunoglobines & 48h de vie chez des veaux nourris
avec du colostrum naturel congelé puis décongeléats veaux nourris avec du colostrum
lyophilisé par pulvérisation aprés reconstitution.
D’apres CHELACK et al. (1993)

Concentrations sériques en

immunoglobulines a 48h post-partum

(en g/L)
Colostrum Poids du veau (kg) IgG IgM IgA Total
Congelé (n = 8) 46,6 +5,1 10,57 0,79 0,72 12,0834
Lyophilisé par pulvérisation (n =9) 44,4 + 4,2 10,6 0,94 0,72 13,26 £ 2,06

Le colostrum lyophilisé ne requiert pas de condgispéciales de stockage (excepté une mise
a I'abri de 'humidité), est relativement faciletransporté et peut étre conservé de maniere

relativement prolongée.

1.3.3.2. Contraintes et limites

Etant donnée la destruction inévitable d’'une fajndetie des immunoglobulines lors de la
lyophilisation, il est nécessaire de n'utiliserdgpart que du colostrum de trés bonne qualité
immunologique (produit par des multipares notamméditre cette contrainte, les limites des
techniques de lyophilisation sont la longueur dacpss, la consommation non négligeable
d’énergie et des capacités de production relativemmeodestes (CHELACK etl., 1993). Le
co(t, bien que variable en fonction des technigpest également étre un facteur limitant.
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CONCLUSION :

La congélation ou la lyophilisation de colostrumsxxédentaires sont des méthodes

convenables pour la création de banques de colostny avec des qualités nutritionnelles
et immunes conservées.

La déshydratation par pulvérisation est une méthodele lyophilisation qui permet
de préserver la quantité et la fonctionnalité desmmmunoglobulines colostrales tout er
offrant un bon compromis entre colt de production eefficacite.

Ces deux procédés requierent l'utilisation de coldsum collecté a la premiére ou

seconde traite post-partum, de préférence produitgr des vaches multipares.

1.3.4. Pasteurisation du colostrum

L’idée est de pasteuriser le colostrum excédenpaite le distribuer aux veaux.

1.3.4.1. Principe et intéréts

Paradoxalement, le colostrum peut étre une sotagents pathogénes pour le veau nouveau-
né. En effet, de nombreuses bactéribt/dobacterium aviumsubsp. pratuberculosis
Salmonella spp., Mycoplasma spp., Listeria monocytogenes Campylobacter spp.,
Mycobacterium bovjsE. Coli..) sont susceptibles d’étre transmises dans le troloset le
lait, soit par excrétion directe, soit par contaaion lors de la collecte ou encore suite a une
prolifération liée a de mauvaises conditions delsige.

A la différence de la réfrigération ou de la comagjén qui ne font que limiter la prolifération
bactérienne, de nombreuses études ont montré quastaurisation du lait et du colostrum
permet effectivement d’éliminer certains pathogeres principe d'une telle méthode est
donc de réduire de maniéere efficace le taux d'deyaes pathogénes, d’améliorer la salubrité
du colostrum et ainsi de réduire le risque de trassion de maladies au veau nouveau-né lors

de son administration.

Les recommandations actuelles en matiére de coaiplps/température pour la pasteurisation
du colostrum sont 60° C (140° F) pendant 30 a Blutes (GODDEN eél., 2003).
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Plusieurs auteurs ont étudié I'effet du traitenpaantla chaleur du colostrum sur le transfert de
immunité passive. Aucune différence n'a pu étbeservée entre les concentrations sériques
en IgG chez des veaux nourris avec 4 L de colosfrais et celles obtenus chez des veaux
nourris avec le méme volume de colostrum traitéupacouple température/temps de 60°C/30
min (GODDEN etal., 2003). Cependant, au cours d'une autre étuda, aété noté une
meilleure absorption apparente des IgG a 24 h eletiles taux d’lgG et de protéines totales
plus élevés chez des veaux ayant recu du cologtraité thermiquement (tableau 19). En
revanche, aucun effet particulier du traitementrthigue sur les concentrations sériques en
IgA, IgM, vitamines A et E, cholestérol picarotene n’a pu étre mise en évidence (KEHOE
etal., 2007).

Tableau 19 : Effet du traitement thermique du cologum sur la concentration en protéines
totales et en immunoglobulines G et sur I'efficac#t d’absorption apparente.
D’aprés KEHOE et al.(2007)

Lots Veaux nourris avec un colostrum traité Veaux
Dans le sérum thermiquement témoins
Protéines totales (g/L) 63 59
IgG (g/L) 22,3 18,1
Efficacité d’absorption 35,6 26,1
apparente (%)

Une explication possible a ces résultats pourraé ue la présence de bactéries dans
lintestin gréle du veau nouveau-né au moment ddnfiinistration de colostrum interfere
avec l'absorption systémique des immunoglobulinges mécanismes supposeés incluraient
Soit une compétition entre les organismes pathagenkes molécules d'immunoglobulines G
pour un récepteur commun au niveau des celluldbédigiles de lintestin, soit une liaison
physique entre les IgG colostrales et les pathagatens la lumiére du tube digestif,

interdisant alors leur internalisation dans letubet épithéliales.
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1.3.4.2. Contraintes et limites

Il existe deux risques majeurs associés a la pasation du colostrum : la dénaturation des
immunoglobulines qu’il contient et 'augmentatioa sk viscosité (la viscosité augmente avec

la température : le colostrum se gélifie et devieatilisable une fois refroidi).

Une étude réalisée par I'Université du Minnesotpeamis de constater que le colostrum
pouvait étre chauffé a 60°C (140°F) pendant 30 enhutes sans que les anticorps ne soient
endommagés. Cependant, lorsque le colostrum estfféha 63°C (145°F), le nombre
d'anticorps diminue de 34% (GODDENadt, 2003). Il est donc important de bien contréler
la température de chauffage pour éviter une aibératle la qualité immunologique du

colostrum.

Une des limites majeures de la pasteurisation dasttam est le spectre des bactéries
détruites par cette méthode. Il a été montré kgumonocytogenesE.Coli 0157 : H7 et
SEnteritidis sont détruites par un traitement a 6p&@dant 30 minutes. Toutefois, un couple
65.5°C/30 min est nécessaire pour détruire les plgsmes mammairedlfcoplasma bovis
M. californicum M. canadensedans le lait (DAVIS et DRACKLEY, 1998ertains auteurs
ont méme recommandé un traitement a 71,7° C péerddanpour détruirdlycobacterium
paratuberculosiSTABEL et al., 2004), ce qui ne permet pas deseorer I'intégrité des

immunoglobulines.

Au final, les recommandations a donner aux élevpats la pasteurisation du colostrum a la
ferme peuvent donc étre les suivantes (GODDEMN.g2003) :
- Nutiliser que du colostrum de bonne qualité (>0 d’IgG) ;
- Reécolter et entreposer le colostrum dans des cantepropres et le réfrigérer — méme
apres pasteurisation — s’il n’est pas utilisé imiaxnent ;
- Pasteuriser des lots de colostrum dont le volunexa@&de pas une soixantaine de
litres ;
- Surveiller régulierement l'efficacité de la pasteation en effectuant des cultures
bactériologiques aprés pasteurisation ;
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CONCLUSION :

La pasteurisation du colostrum représente un moyervalable pour réduire la

population bactérienne pathogene contenue dans lelostrum tout en conservant, voire
en améliorant, 'absorption intestinale des IgG.

Les valeurs de pasteurisation recommandées actuetient sont de 60° C pendan
30 a 60 min. Cette température seuil permet de neap dénaturer les IgG tout en

réduisant, de maniéere efficace, la charge bactériee.
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2. PALLIER UN DEFAUT DE COLOSTRUM NATUREL:
UTILISATION DE SUCCEDANES

Les succédanés du colostrum sont des produits noffrane source exogene
d'immunoglobulines. lls peuvent constituer uneraléive ou un complément a l'utilisation
du colostrum dans les élevages bovins ne dispgsasitde colostrums de bonne qualité
immune ou ne détenant pas de réserves suffisaatesldstrum. En outre, leur praticité est
souvent préférée aux contraintes du testage, ddittmmement et du stockage du colostrum

frais.

2.1. Suppléments colostraux et colostro-remplaceurs

Aux Etats-Unis, les produits commerciaux utilisésimne suppléments colostraux ou comme
colostro-remplaceurs ont été introduits sur le im@rentre le milieu et la fin des années 1980.
Ces produits ont ensuite connu un essor spectee@liia I’heure actuelle, on estime que plus

de 500 000 veaux nord américains recoivent cedgpguccédané de colostrum chaque année.

2.1.1. Définitions

Le terme « supplément colostral » fait référenea roduit contenant classiquement moins
de 100g d’lgG par dose (JONES et HEINRICHS, 20C¥)type de produit n’est pas formulé
pour se substituer au colostrum mais pour étreildigt en concomitance avec ce dernier, de
manieére a augmenter la quantité d’lgG disponiblesr pe veau nouveau né (QUIGLEY et
al., 2001).

Le terme « colostro-remplaceur » (ou « colostrunificel ») fait référence a un produit
capable de fournir une quantité d’lgG suffisantégssiquement plus de 100 g/dose,
permettant au veau nouveau-né d’atteindre une otraten sérique en IgG > 10 g/L. Les
colostro-remplaceurs sont indiqués en remplacemerdolostrum naturel maternel (JONES
et HEINRICHS, 2011).
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2.1.2. Procédeés de fabrication

Les suppléments colostraux et colostro-remplacexistent sous forme de poudre, de
solution ou de pate. Les immunoglobulines contertass ces produits sont issues de sang
bovin (sérum ou plasma) ou de sécrétions lact@dsstcum ou de lactosérum) (QUIGLEY et
al., 2001).

2.1.2.1. Fabrication a partir de colostrum

La séparation des composés bioactifs du colostraigeeau préalable un traitement

spécifiqgue qui comprend une étape d’écrémage sdiuie étape de décaséination.

L’écrémage du colostrum peut se faire par micrafilon sur membrane (diamétre de pores
de 1,4 um) ou par centrifugation a 4 000 g pengd@mninutes & 4°C, a 10 000 g pendant 30
min a basse température ou encore a 55 000 g ped@amnutes. Ce traitement aboutit a une
séparation de phase entre les globules de grasoquformer une couche solide a la surface

du colostrum.

La décaséination du colostrum peut se faire pééreifits procédés : chimiques (précipitation
acide, par I'éthanol, par les sels), enzymatiqpeds(ire) ou physiques (microfiltration avec
des membranes ayant un diameétre de pores de (Rluan) (PIERRE edl., 1992).

La technique de fractionnement sur membranes, peEmtede séparer les constituants du
colostrum en fonction de leur taille grace a debrneues de micro- et d’'ultra-filtration, peut
étre utilisée pour produire du sérocolostrum rigme immunoglobulines et dépourvu de
matieres grasses, de micelles de caséines, d’'fesndg cellules somatiques et de bactéries
(PIOT etal., 2004). Les IgG et les protéines du lactosérunmermes dans ce sérocolostrum
peuvent ensuite étre concentrées par l'utilisatimme membrane d’ultrafiltration. Pour plus
de compréhension, les étapes de préparation duoos@strum sont résumées dans la figure
17.
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Colostrum bovin entier (de 1™ traite)

_________________ L

| DILUTION avec de I'eau a 35°C i

____________________________________

_________________ L
i ECREMAGE i
Ajout d’'une Creme
- Ve _> _____ > - 7 7 7
solution salée (Traitée séparément)
Colostrum écrémé et dilué
_________________ L.
i DECASEINATION !
— Caséines

e

____________________________________

______ > Rétentat - Cellules somatiques

- Bactéries

e

____________________________________

Poudre lyophilisée

- > Reétentat

: - g
Filtrat ‘ GE

- TGFp

Figure 17: Procédé simplifié d'extraction des immunoglobulies a partir du colostrum
entier (d’aprés PIOT et al., 2004 et GRONGNET et al., 1996

> d'extrait de colostrum
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2.1.2.2. Fabrication a partir de sang

QUIGLEY et al. ont décrit un procédé de fabrication de supplés@olostraux et de
colostro-remplaceurs a partir de sang (QUIGLEYalet 2001). Du sang frais de bovins est
collecté a l'abattoir dans des containers en aanExydable. Aprés une étape de
centrifugation, le plasma est récupéré puis réfeigél est ensuite défibriné par ajout de
calcium en exces. Les immunoglobulines présentass da sérum ainsi obtenu sont
précipitées par ajout soit de sulfate de sodiumg(depermet d’éliminer I'albumine), soit de
polyéthyléne glycol. La fraction récupérée est cRigée, concentrée par ultrafiltration puis
séchée par atomisation pour obtenir une poudreédems Cette poudre peut ensuite étre
mélangée a d’autres ingrédients tels que du dextaes la matiére grasse, des vitamines ou

des minéraux pour préparer un colostro-remplaceur.

2.1.3. Efficacité

Apres administration a des veaux nouveaux-nedjdasfité des colostro-remplaceurs et des
suppléments colostraux est évaluée a l'aide des teoitéres : (i) I'efficacité apparente
d’absorption des IgG a 24 ou 48 h, (ii) les conitins sériques ou plasmatiques en IgG a
24 ou 48 h et (iii) le pourcentage de veaux avedéfaut de transfert de I'immunité passive
([IgG] sérique ou plasmatique < 10 g/L) a 24 oud&.es valeurs obtenues sont comparées

avec celles observées chez des veaux recevantatiiram naturel (groupe témoin).

L’analyse des données issues de la littératureditiitiles a interpréter car la quantité d’lgG
distribuée aux veaux est souvent différente emisegtoupes témoins et les groupes « tests ».
A titre d’exemple, dans une étude datant de 2@3¥6y&aux nourris avec du colostrum naturel
recevaient 447 g d’'lgG alors que les animaux nsuakiec des colostro-remplaceurs n’en
recevaient que 100 a 200 g (FOSTERIgt2006).

Une synthese des principaux résultats obtenusderg6 études utilisant du colostrum, des
suppléments colostraux et/ou des colostro-rempia@si proposée dans le tableau 20.
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Tableau 20 : Synthese des résultats obtenus dans@@blications impliquant des succédanés de
colostrum (d’aprés JONES et HEINRICHS, 2011)

dérivés de sérum

Nombre de Moyenne Maximum | Minimum
types de
traitements
Colostrum maternel 19 203 447 53
? Colostro-remplaceurs 21 126 210 18
$ | dérivés de colostrum
E Colostro-remplaceurs 30 129 260 53
-c% dérivés de sérum
Q@ | Colostro-suppléments 8 157 297 85
E dérivés de colostrum
% Colostro-suppléments 4 96 100 90
& | dérivés de sérum
Colostrum maternel 25 16 27 3
. Colostro-remplaceurs 21 11 20 2
Ej dérivés de colostrum
g Colostro-remplaceurs 30 9 16 5
% dérivés de sérum
E Colostro-suppléments 8 10 20 5
2 | dérivés de colostrum
\2 Colostro-suppléments 6 9 11 7
S | dérivés de sérum
S Colostrum maternel 16 23 36 10
a Colostro-remplaceurs 14 33 51 12
% dérivés de colostrum
g Colostro-remplaceurs 22 25 38 15
E | deérivés de sérum
§ 7 Colostro-suppléments 7 12 26 6
\g dérivés de colostrum
g Colostro-suppléments 4 32 38 25
=
L
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2.1.3.1. Suppléments colostraux

L’efficacité d’absorption apparente (EAA) des immogiobulines contenues dans les
suppléments colostraux est extrémement variable88(6%, tableau 20). Elle est
particulierement faible pour les produits dérivés ablostrum (GRONGNET edl., 1996 ;
ABEL FRANCISCO et QUIGLEY, 1993 ; ZAREMBA «tl., 1993 ; GARRY etl., 1996 ;
HOPKINS et QUIGLEY, 1997). En revanche, 'EAA desimunoglobulines issues de
produits d'origine sanguine (QUIGLEY at., 1998 ; QUIGLEY etl., 2001) est en général
assez proche de celle classiquement décrite paroldstrum naturel (20-35 %) (QUIGLEY
et DREWRY, 1998).

QUIGLEY etal. ont montré que le procédé de fabrication influesa sur I'absorption des
IgG ou sur le temps de demi-vie de celles-ci. Lgppration d’'un concentrat d’lg en utilisant
du polyéthylene glycol entraine par exemple unensitionne absorption des IgG chez des

veaux nouveau-nes que lors d'utilisation de sulfi@esodium (QUIGLEY eal., 2001).

Les suppléments colostraux administrés seuls nengignt pas un bon transfert de
limmunité passive du fait de la faible quantitdgdqu’ils contiennent et, dans le cas des
produits issus de colostrum, de la faible effiGaaitabsorption des IgG. En effet, les
suppléments colostraux commercialisés en FranceneAmérique du Nord contiennent
souvent moins de 50 g d’'IgG (HAINESadt, 1990 ; HUNT etl., 1991).

L’augmentation de la dose de supplément colosttilicée donne souvent des résultats
décevants. Une étude a ainsi montré que I'admatistr de 2 repas d’un supplément colostral
contenant 50 g lgG/dose (soit une quantité totdieimistrée de 100 g d’lgG) ne suffit pas a
assurer un transfert colostral satisfaisant ([Ig@gsies] > 10g/L) (QUIGLEY edl., 2001) .

Chez de nombreux veaux recevant un supplémenttl@ministré conjointement a du
colostrum de mauvaise qualité, les IgG sont failelenabsorbées et ces animaux ont un échec
de transfert de I'immunité passive (JONES et HEIBIRS, 2011). Plusieurs hypothéses ont
été avancées pour expliquer ce phénomeéne, parmudbdss la présence d'une grande
guantité de protéines dans lintestin en une faipiiode de temps au moment de
'administration du succédané : une compétitiorreees IgG et les autres protéines pour

l'absorption au niveau des entérocytes empéchetaieé absorption efficace des
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immunoglobulines (JONES et HEINRICHS, 2011). Undreuexplication serait liee a
'absence de cellules immunitaires, et/ou a laléaiuantité d’énergie, de vitamines et

d’oligo-éléments contenus dans les supplémentsiralox.

2.1.3.2. Colostro-remplaceurs

Les différentes études portant sur I'évaluation l@dficacité des colostro-remplaceurs
commerciaux a prévenir I'échec du transfert d'imitipassive chez les veaux nouveau-nés
ont montré des résultats tres variés et souveniffisants (tableau 20 ; GODDEN aet.,
2009). Cette variabilité est vraisemblablement due auxédihces de composition de ces
produits ainsi qu’a leurs différents modes de fadiion (QUIGLEY etal., 2001 et 2002 ;
JONES et al., 2004 ; FOSTER et al., 2006). Le tabRl présente de maniere synthétique les
résultats de 6 études menées aux Etats-Unis. hgienotamment d’observer que pour un
méme colostro-remplaceur (Land O’ Lak®s des résultats discordants ont été obtenus,
probablement en raison d’une différence de prowegpérimental.

101



Tableau 21 : Efficacité comparée de colostro-remptzeurs fabriqués a partir de différentes
sources d'immunoglobulines.

Source Nom commercial Publication (année) [lgG] sériques Réussite du % d’échec
d'immunoglobulines du produit moyennes en g/L | transfert colostral de
utilisée obtenues a 24h de| (> 10g/L IgG) transfert
vie passif
dans
I'étude
Dérivés de colostrumy Land O’ Lakes ®,| FOSTER et al. (2006) | 1 dose : oul 19%
naturel Land O’ Lakes 11,60 +/- 2,90
Inc. 2 doses: oul 5%
(1009 lgG/dose) 16,90 +/- 6,20
GODDEN et al. (2009) | 1 dose: NON 46%
9,6
2 doses: oul 0
19
Dérives de sérum Lifeline ®, | QUIGLEY et al. (1998) | 1 dose: NON Non
bovin American Protein 6,5 renseigné
Corp.
(1509 lgG/dose)
Secure ®,| POULSEN et al. (2010)| 170gd’lgG: Ooul 29,5%
American Protein 13,48 +/- 6,93
Corp.
(125g IgG/dose
+ Lifeline ®,
American Protein
Corp.
(459 lgG/dose)
Dérives de plasma Acquire ®, | SWAN et al. (2007) 1 dose: NON 93,1 %
bovin American Protein 5,8 +/- 3,2
Corp.
(1259 lgG/dose)
Colostrx ®, | FIDLER et al. (2011) 1 dose: NON 86,3 %
AgriLabs 7,38 +/- 0,45
(130g IgG/dose) 2 doses : oul 13,6 %
10,59 +/- 0,23

Plusieurs hypothéses ont été formulées pour

remplaceu

Is:

ex@lidiinefficacité de certains colostro-

- De nombreux produits contiennent 100 g d’lgG/dasejai est insuffisant au vu

des recommandations actuelles en matiére d’apply®G dau veau nouveau-né
(150 a 200 g; QUIGLEY eal., 2002) ; quelques études ont d'ailleurs montré

gu’'une dose de colostro-remplaceur a 100 g IgG meénan échec de transfert

passif (< 10g IgG/L de sérum) tandis que I'admmaisbn de deux doses (200 g
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d’'IgG) du méme produit permettait de dépasser aé RUIGLEY etal., 2001 ;
SHEA etal., 2009).

- Comme cité précédemment, une compétition pourraiiralieu aux sites
d’absorption intestinaux entre les immunoglobulineis les autres protéines
présentes en grande quantité dans les colostrolaeeyps.

- L’absence ou le déficit d'inhibiteurs de la trypsimlans certains produits de
substitution du colostrum pourraient avoir un impatr |'absorption des
immunoglobulines. En effet, ces inhibiteurs, ndtareent présents en grande
guantité dans le colostrum bovin, empéchent lastigge des immunoglobulines
par la trypsine présente dans l'intestin gréle (QLEY etal., 1995). Une partie
des immunoglobulines issues de colostro-remplaceuien contenant pas
(notamment ceux fabriqués a partir de produits @iausy) sont donc susceptibles

d’étre dégradées avant de pouvoir étre absorbées.

Par ailleurs, bien que certains colostro-remplac@armettent de dépasser le seuil des 10 g
d’'lgG/ L de sérum chez les veaux, cela ne sigméie obligatoirement qu’ils conféerent une
protection clinique vis-a-vis des infections néahed. En effet, la spécificité des anticorps
contenus dans ces produits ne refletent pas néwassat le microbisme de I'élevage dans
lequel ils sont utilisés. D’autre part, les immulotglines ne sont pas les seuls effecteurs
immunitaires contenus dans le colostrum. L'abseteecellules immunitaires vivantes, de
certains facteurs antimicrobiens non spécifiquas,due les cytokines ou la lactoferrine dans
les succédanés de colostrum peut étre a I'origime échec de protection clinique (REITER,
1978 ; Le JAN, 1996 ; DAVIS and DRACKLEY, 1998).

2.1.4. Praticité et facilité d’administration

De maniére générale, 'administration des suppldsneslostraux et colostro-remplaceurs est
relativement aisée. lls sont spécifiquement formubdur étre utilisables directement en
élevage et reconstitués de facon tres rapide é¢.aisadministration se fait soit directement
par voie orale dans les cas des seringues dos@v&esadaptation de la dose en fonction du
poids du veau ou en administrant directement urse ¢g@r animal selon les formulations),
soit aprés une étape de dilution dans de I'eauudaitipuis administratiomia un biberon, un
seau ou une sonde selon la vitalité du veau etdhnicité de I'éleveur. Par ailleurs, leur

gualité est calibrée : la quantité d’lgG fournievaau est donc connue.
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GODDEN et al. résument la marche a suivre avant l'administration colostro-
remplaceur a I'attention des éleveurs et vétémsair

- Fixer le seuil désiré de concentration en IgG dansérum des veaux a 24 h de
vie ;

- Consulter les publications sur les produits displesi afin de déterminer le
nombre de doses a administrer aux veaux pour dépasseuil ;

- Tenir compte de plusieurs études concernant le ugrodésiré avant de le
recommander ;

- Ne pas extrapoler les résultats obtenus avec uwsstcoiremplaceur a d’autres
produits, méme s’ils contiennent la méme quantigG En effet, ce seul critéere
n'est pas suffisant pour prédire I'efficac@epriori d'un produit, sa composition
intrinseque et son mode de fabrication entrentedgaht en jeu (SMITH et
FOSTER, 2007 ; GODDEN el., 2009).;

2.1.5. Mode et durée de conservation

Ces produits offrent I'avantage d'étre relativemestables. Le mode et la durée de
conservation dépendent de la formulation du cadestmplaceur et des recommandations du
laboratoire fabriquant. La plupart se conserve rap&rature ambiante ou au froid positif

(entre +2°C et +8°C) et ce, pendant plusieurs mois.

2.1.6. Co(t

Les suppléments colostraux disponibles sur le néafchincais ont un colt allant de 6 a
30€/dose. Les colostrums artificiels (non comméis®ta en France) sont, de maniere
générale, plus onéreux que les suppléments calestibs représentent en outre un co(t
supplémentaire par rapport a la constitution d’colestrothéque ou ['utilisation de colostrum

d’'une vache donneuse.

Le rapport colt/bénéfice lié a l'utilisation descs@danés de colostrum est relativement
difficile a évaluer a I'heure actuelle, compte-tataila diversité des produits disponibles sur

le marché et de leurs performances variables.
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2.1.7. Colostro-remplaceurs et biosécurité

Comme évoqué en 1.3.4 de cette partie, le colospremt étre vecteur d'agents pathogéenes
responsables de maladies ayant un impact sangageonomique majeur dans les élevages
bovins. L'utilisation de colostro-remplaceurs late plans de contréle de certaines de ces
maladies peut donc paraitre pertinente. Pour liduste propos, nous prendrons I'exemple de

la paratuberculose.

La paratuberculose (ouJohne’s disease) est une entérite chronique du®igcobacterium
aviumssp.paratuberculosigMAP). C’est une maladie a incubation longue ;degmaux se
contaminent généralement lorsqu’ils sont 4gés desnde 6 mois mais ne déclarent la
maladie que plusieurs dizaines de mois apres (sb@pes la premiere ou la seconde mise-
bas). Le tableau clinique de la paratuberculose deshiné par une diarrhée et un
amaigrissement chroniques malgré un appétit coésetvévolution clinique meéne
inexorablement a la mort et aucun traitement rdesggonible.

MAP est excrété par les animaux en phase clindpida maladie et par une partie des
animaux infectés asymptomatiques, principalemens dies matieres fécales mais aussi dans
le colostrum et le lait. Il est ainsi estimé que ®5des bovins atteints de paratuberculose
clinique et 3 a 10% des animaux infectés asymptiooneg excrétent des bacilles de Johne
dans les sécrétions mammaires. Les mécanismegiuels MAP est excrété dans le lait
demeurent inconnus (PITHUA at, 2011). Les veaux peuvent donc se contaminerdels
tétée, soit par les souillures fécales présentekesurayons, soit en ingérant le colostrum ou
le lait.

L’'une des stratégies possibles pour prévenir umeéacaination précoce du veau nouveau-né
est de le séparer de sa mere avant la premiere ¢&ftéle lui administrer du colostrum
pasteurisé. Toutefois, malgré des résultats engeards, il n'est pas certain que la
pasteurisation a 60° C pendant 30 minutes soitsauffe pour éliminer totalement MAP du
colostrum. Dans ce contexte, le recours a des tcolommplaceurs peut constituer une
alternative intéressante.

Une étude nord-américaine récente réalisée darexgl@itations laitieres du Midwest avec
un historique de paratuberculose, a comparé I'emuié de cette maladie chez des animaux
(n=497) ayant recu soit du colostrum naturel soitcalostro-remplaceur a la naissance. Ces
animaux ont été suivis cliniquement jusqu’a I'agkilte et leur statut sanitaire vis-a-vis de

MAP a été déterminé a l'aide d’'un test ELISA comomret d’'une culture bactérienne sur
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feces a 30, 42 et 54 mois d’age. Les résultatsmamitré une réduction du risque de portage
de MAP de 44 % chez les veaux ayant recu un colestnplaceur par rapport & ceux ayant
bu du colostrum naturel (PITHUA etl., 2009). L'utilisation de colostro-remplaceurs peu
donc étre intégrée dans les plans de lutte coatpatatuberculose, en complément d’autres
meéthodes telles que la pasteurisation du colosturfutilisation de colostrum provenant de
vaches testées négatives (GODDEIMIgt2003, 2006 ; PITHUA «il., 2009).

2.2.Sérums hyper-immuns et préparations a base d'immurgiobulines purifiées

I s’agit de produits permettant lapport dimmunhogulines aux veaux

hypogammaglobulinémiques avant ou apres cessatiotrashsfert des macromolécules a
travers la barriere intestinale («fermeture dentd'stin »). Ces préparations a base
d'immunoglobulines purifiées ont été mises au peintestées par voie injectable (IM, SC) ;

elles représentent un colt moindre par rapportramsfusions sanguines.

CRAWFORD etal. décrivent une élévation modérée du taux sériduentinoglobulines
chez des veaux, 48 h aprés l'injection sous-cutdhgenunoglobulines issues de sang bovin

prélevé en abattoir et purifiées par chromatogefGRAWFORD etl. 1995).

Les préparations a base d'immunoglobulines pusfigtdes sérums hyper-immuns présentent
toutefois un inconvénient majeur : la spécificités danticorps qu’ils contiennent n’est pas

forcément adaptée aux agents pathogenes présestséavage dans lequel ils sont utilisés.
Ces produits ne devraient pas étre considérées eoda® succédanés de colostrum mais

plutdt comme des compléments du colostrum natwedgle celui-ci est disponible en

guantité insuffisante ou lorsque sa qualité estiouéé.

3. BILAN

La figure 18 synthétise les différents gestes ehrigues d’optimisation du transfert de
limmunité passive d'origine colostrale. Ceux-ciadiculent autour de trois cibles

essentielles : le veau lui-méme, la mére et lestnim.
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Figure 18 : Gestes et techniques d’optimisation du
transfert passif de 'immunité.
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CONCLUSION

Le colostrum naturel, véritable produit de tramsitentre la vie fcetale et la vie post-natale, est
une source cruciale de nutriments et de facteunsuinitaires permettant au veau d’acqueérir
une résistance contre les infections néonatalesulre, la qualité du transfert de I'immunité
passive peut aussi avoir une influence sur lesopednces zootechniques des animaux a long

terme.

Malgré la mise au point de suppléments colostrauxcatostro-remplaceurs, il apparait

clairement, aprés avoir parcouru la littératuree da lutte contre I'échec de transfert de
limmunité passive passe d’abord par une optinosatie I'état sanitaire des meres, une
surveillance attentive de la tétée ou de la buodsstrale (précocité, volume ingéré) ainsi que
par une gestion raisonnée du colostrum naturel B&lesage. Le recours aux succédanés de
colostrum, dont l'efficacité et le colt sont émimaant variables, ne devrait étre envisage
gu’'apres avoir étudié la possibilité d'utiliser dolostrum frais, réfrigéré, congelé, voire

lyophilisé. Cette approche semble particulierempaitinente dans les élevages francais
puisqu’actuellement seuls sont disponibles surdechié national des suppléments colostraux

contenant de faibles quantités d'immunoglobulines.

Les facteurs a l'origine de la variabilité d’effae des substituts de colostrum ne sont pas
connus avec précision. Une meilleure compréhensiem mécanismes intervenant dans
'absorption intestinale des immunoglobulines, nateent lidentification des fractions

colostrales impliquées dans ce phénomene, poyeainettre le développement futur de

nouveaux produits plus performants.
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TITRE : Succédanés du colostrum et transfert d'immuypatssive chez le veau

RESUME:

Chez les bovins, la placentation épithélio-choregpéche le transfert des immunoglobulines (Ig) de
la mére au feetus. Le veau nait donc agammaglolmilijpée et doit impérativement ingérer du
colostrum pour acquérir une immunité contre lesgipaux pathogénes responsables des maladies
néonatales. En effet, le défaut de transfert d’imitéupassive est associ€é, a court terme, a une
morbidité et une mortalité accrues et, a long tednene altération des performances d’élevage.

Pour obtenir un transfert d'immunité passive coficcomme satisfaisant, la recommandation est que
le veau ingere au moins 4 L de colostrum conteB@rg/L d'lgG dans les 6 premieres heures de vie.
Lorsque du colostrum de bonne qualité n'est papodible en quantité suffisante, les éleveurs
peuvent avoir recours a des produits substitutifs.

Cette étude bibliographique répertorie les diff&sdypes de succédanés de colostrum en fonction de
I'origine des Ig qu’ils contiennent (colostrum, t@sérum, sang).

Pour chaque catégorie de produit, les procédésalatecétion sont décrits. Une synthése des résultats
des essais expérimentaux et des essais de tepaietpd’évaluer l'efficacité de ces substituts de
colostrum. L'intérét de ces substituts de colaostdans les plans de prévention et de maitrise des
maladies infectieuses est également discuté.

Mots-clés: colostrum — immunité passive — immunoglobuliragau — substituts du colostrum

TITLE: Colostrum substitutes and transfer of passiveumity in calves

ABSTRACT:

In cattle, synepitheliochorial placenta preventsnimoglobulin transfer from the dam to the fetus.
The calf is therefore born agammaglobulinemic anastningest maternal colostrum to acquire
immunity against the main pathogens responsibl@menfnatal diseases. Indeed, failure of passive
transfer is associated with increased short-termmbidity and mortality and long-term impaired
performances.

In order to obtain an adequate transfer of passiveunity, it is usually recommended to provide calf
at least 4 L of colostrum containing more than 58 gG/L in the first 6 h after birth. However, wh
high-quality colostrum is not available in suffiocteamounts, farmers can use colostrum substitutes.
In this bibliographical study, the different typafscolostrum substitutes are classified accordinthé
origin of the Ig (colostrum, whey, blood). For eacitegory of product, fabrication processes are
described. The results of experimental and fielstiss aiming at assessing their efficiency are
summarized. Furthermore, the benefits of the useobdstrum substitutes in infectious diseases
control and prevention programs are also discussed.
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