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Un élevage a dominance pastorale




RAPPORT D'ETABLISSEMENT DE SITUATIONS DE REFERENCE POUR LE
PROGRAMME SOUS-REGIONAL DANS LA COMMERCIALISATION DU BETAIL

Circuits de commercialisation du bétail
selon le moyen de transport emprunté
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Diagnostic &
Surveillance
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PRAPS | : (2016-2021)

A One of the goals of this project is to reduce the
burden of PPR and CBPP through massive

A largescale vaccination campaigns. For CBPP, it is not

- possible to evaluate the efficacy of the
Ser0|OQIC8.| Survey vaccination campaigns by serology, as the sero-
Of Contagious conversion following vaccination with live vaccines is

) always limited and variable from one animal to

Bovine another. Consequently, one of the initial goals of the

project was to evaluate the prevalence of the
) disease in the six participating countries. This
In Central and prevalence rate could, thereafter, be used as an

indicator to monitor and evaluate the pr oj ect «
Western SU‘b performance.
Saharan Africa

Pleuropneumonia

A The present study was aiming at defining
standardized sampling frames and analysis of sera
in national laboratories following a quality
management approach and establishing CBPP
prevalence throughout the PRAPS zone as a
baseline situation for the second phase of the
PRAPS project (2022-2027).




Material and methods

Evaluation de la situation épidémiologique de PPCB - PRAPS

Initial CBPP status according to OIE 16 Nov. 2015
declaration

Before the start of the project, CBPP
outbreaks notifications were retrieved
FTNRY UKISKEaELEIAY USN,
(https://wahis.oie.int#/home) and %
cumulated from 2004 to 2015. Data werq £772
transferred on a regional map, in :
comparison with cattle density populatio
SEUN OuSR FTNRBY UKS , Pl

2T UKS ¢2NI R¢ o =LA

[ Enzoctie avec faible prévalence
[ Prévalence élevée
I Prévalence élevée et suspicions clinigues

Légende




Material and methods

Sampling frame : risk-based approach

The sampling frame was basedon the selection of districts, the smallestadministrative
level,in which villagesor herdsarelocated. In eachcountry the districts were categorized
into three different strata accordingto potential risk factors suchasanimal density or
level of vaccination that potentially impacts CBPPprevalence.

In each of the selected district, a list of villages or herds was establishedand 10% of
these villages were chosenrandomly , with a minimum of 2 villagesper district.

20 animals were then sampled,within eachof the selectedvillage/herd. The selection of

the animals was based on the observation of respiratory symptoms within the past 12
months. In the absenceof observedsymptoms,older animalswerechosen



Sélection des troupeaux preleveés lors de TO

A Analyse de risque initiale. Définition de 4 classes de risque
A Evaluation déun nombre optimis® de troupea
A Sélection ciblée des troupeaux prélevés en fonction du dire des éleveurs

Mauritanie Burkina Faso
Strate Taux de prévalence attendu  Taux de prévalence estimé Strate Taux de prévalence attendu Taux de prévalence estimé
I TRESFAIBLE 0.10 0.62 1 NEGLIGEABLE 0.10 1
2 FAIBLE 0.25 0.50 2 FAIBLE 0.25 1
3 ELEVE 0.50 0.50 3 ELEVE 0.50 1
4 TRES ELEVE 0.80 0.33 4 TRES ELEVE 0.80 1
Sénégal Niger
Sty Haualige nyaleneciatiendul Blamsicinreyalen celesime Strate Taux de prévalence attendu Taux de prévalence estimé
g O LAIELE 0.10 0.33 / NEGLIGEABLE 0.10 0.50
2 FAIBLE 0.25 0.88 T 025 058
3 ELEVE Lo il 3 ELEVE 0.50 0.38
4 TRES ELEVE 0.80 0.67 4 TRESELEVE 0.80 0.30
Mali Tchad
Strate Taux de prévalence attendu  Taux de prévalence estimé Strate  Taux de prévalence attendu Taux de prévalence estimé
/ RISQUE NEGLIGEABLE 0.10 0.44

Trés faible 0.10 0.25

2 RISQUE FAIBLE 0.25 0.20 .
Faible 0.25 0.47

1

3 RISQUEELEVE 0.50 0.38 2

4 RISQUE TRES ELEVE 0.80 0.38 3 Elevé 0.50 0.44
4 Trés élevé 0.80 0.60



Methodology

Serological analysis

Serawere collected during field vaccination. Harvestedserawere stored and transported
to the referencenational laboratory under refrigeration. They were stored at -20°C until
analysis Serawere analyzedby CBPPCELISAIDEXXMontpellier France,ref. P0541310)
whichis one of the two OlEprescribedtestsfor CBPRLeGoff& Thiaucourt, 1998.

Foreachserum,the final result wasexpressedasad H=J ; =¢f A B @A : PL WhEIF A
Is calculatedasfollowed : PI =100 [(DO Mab - DOtest)/ (DOMab 8 DOconj)] wherea " -
+ 9 : is\the mean optical density of 4 control wells where no serumis addedand & " -
conjAis the meanoptical density of two wellswherethe Mabis not added.

The positive cut-off value for this test is set at PI=50 and any serumyielding a higher
value is positive .



Methodology

Quality assurance

The laboratory personnel of the project attended a
training sessionin situ, atthea * 9 : G J@entr@ A
< A # D =(N®VBamako Malibefore the start of the
analysisin 2016 Trainingincluded the analysisitself
but also notions of quality management and the
necessityto monitor the performanceof the test by
drawing and analyzing control curves A common
internal serum control was provided to each
participating laboratory and the repeated results,
obtained with that serum,were usedto evaluatethe
uncertainty of measurementof the test.

ELISAplates, in which any of the controls fell outside
accepted values, were discarded and the analysis
performedagain.

Each laboratory participated in the international
cELISAproficiency test organized by CIRADIN its
capacityof OIE/FACCBPReferencelaboratory.
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Synthese des résultats

* =K JSKMDL9LK GFL EGFLJS | MAAD FA=PAKLY9
prévalence (communes) mesurée a posterioti DAY HHJI G: @= : BK% = K
<GF; H9K H=JEAK <AGHLAEAK=J DASNO9DMI9LAG

"D FA=KL H9K HGKKA: D= <A$§NO9DM=J <=K HJIS

Les résultats sont cependant fiables pour ce qui est de la détection de troupeaux
positifs

La PPCB est bien présente dans toute la zone




Constats pour la surveillance

C Travail remarquable de toutes les equipes PRAPS pour réaliser ces enquétes

C+SE= KA D=K KLJ9LS$?A=K <AS$; @Q9FLADDGFF
hypotheses de départ, il existe suffisamment de troupeaux prélevés dans toutes la
zone pour avoir une représentation globale de la prévalence PPCB

C Fiabilité des résultats de laboratoire grace a upelitique de qualité (les troupeaux
declarés positifs sont bien positifs!)

C Pour la premiere fois il existe unesituation de départ » permettant de définir des
stratégies a appliquer dans le futur

C « Siles campagnes de vaccination et les mesures de controle supplémentaires son
menées correctement et ciblent un pourcentage élevé de bovins sensibles, la
prévalence de la PPCB devrait progressivement diminuer. Cette diminution doit étre
mise en évidence paséromonitoring effectuée a intervalles réguliers. Une telle

JS<M; LAGF <= D9 HJSN9D=F; = <= D9 . .
propriétaires de bétail qui subiraient moins de pertes économiques, ensuite, les pay
?JK; = K DA9IM?E=FL9LAGF <= D9 HJG<M; LA

J$S<M; LAGF <= DAMLADAK9LAGF <=K 9FLA: A



Harmonisation
des Campagne:
de vaccination



HarmonisationdesCampagnes
de vaccinationcontre la PPCB

Atelier de

. Réunions bilatérales - -
Atelier bilan des
Programmation :> transfrontaliéres :>

des campagnes campagnes




HARMONISATION DE LA CAMPAGNE DE
VACCINATION PPCB 22234

Effectifs a Stratégie

Effectifs vacciner (%) Période Type de vaccins utilisé (Existence de

PNS)

PERIVAX et PERI T1/44 En cours

Bénin 1915 090 Nov233 Fev24 (LANAVET et LCV) <A&DO: G

Cap Vert 27 000 Non
l oL= <, 1 806 045 70 Mai- Octobre  PeribovacTl SR/ T1/44 lob Non

Début Sept a Mi
Octobre

Ghana 794 721 70 June- July T1/44Bostwana Non

279573 Sup a 70 T1/44from ISRA

CB;il;'Snaef Non disponible Non disponible Non disponible Non disponible \[e]g!

Liberia 25 200 Non disponible Non disponible Non disponible Non disponible

26 443 976 60 Mars a Sept 24 Atténué/ NVRI

Sierra Leone 245 736 Non disponible Non disponible No vaccinesvailable Non disponible

23 Sept31 Mars
24

470199 56,3 Déc 245 Mars 25 T1/44 ISRA

4162 718 65 T1/44 ISRA




Auto-Evaluation du niveau de préparation de la campagne de vaccina

contre la PPCB 2023/2024

Bonnes pratiques de vaccination Checklist

Mise a jour réguliére de la stratégie
nationale (PNS)

Le pays dispose-t-il d'un PNS actualisé et aligné a la stratégie régionale ?

Les objectifs de la campagne 2023/24 sont-ils atteints par rapport au PNS ?

Y a-t-il une progression de ces objectifs par rapport a la campagne 2022/23
?

Sensibilisation des acteurs

Est-il prévu la tenue d'un atelier préparatoire réunissant tous les acteurs et
se basant sur le bilan de ’année derniére ?

Caravanes de sensibilisation des éleveurs, responsables coutumiers sur le
terrain ?

La campagne est-elle conduite durant la période harmonisée (1ler
septembre au ler mai) ?

Existe-t-il des échanges entre la DSV, les partenaires financiers et les
associations des éleveurs avant la campagne de vaccinations ?

Infrastructures et équipements

Existe-t-il suffisamment de parcs de vaccination pour les bovins ?

Existe-t-il suffisamment de parcs de vaccination pour les petits ruminants ?




Auto-Evaluatiordu niveaude préparationde lacampagnele vaccination

contrela PPCB 2023/2024

Bonnes pratiques de vaccination Checklist

La DSV possede-t-elle suffisamment de matériels roulants pour couvrir la
vaccination ?

Mobilisation et mise a disposition
du personnel vaccinateurs sur le
terrain

La DSV a-t-elle identifié et mobilisé les effectifs de vaccinateurs par
région/par zone

La DSV a-t-elle sécurisé la subvention des mandataires privés pour la
conduite de la vaccination ?

Les vaccinateurs bénéficient-ils de formation ou de recyclage pour la
conduite de la vaccination ?

Disponibilité et qualité du vaccin

Le budget pour I'achat des vaccins est-il bouclé pour la campagne 2023/24
?

La commande de vaccins est-elle sécurisée pour étre disponible a temps
sur le terrain ?

Le vaccin est-il certifié et accompagné de son diluant ?

La chaine de froid est-elle garantie tout au long de la chaine de distribution
?

Le type de vaccin est-il celui recommandé lors des précédentes réunions de
planification (ex pour la PPCB T1/44) ?

Collecte et gestion des données




Auto-Evaluatiordu niveaude préparationde lacampagnele vaccination

contrela PPCB 2023/2024

Bonnes pratiques de vaccination Checklist

La collecte des chiffres de vaccination est-elle faite sur des supports
électroniques (Kobotoolbox par ex ?)

Des dispositions sont-elles prises pour la réalisation des enquétes
sérologiques, ’élaboration des rapports et le partage des données et
information sanitaire pour la campagne 2023/24?

Supervision de la campagne

Est-ce que la DSV prévoit le déploiement d’équipes étatiques de
supervision pour vérifier effectivité des actions de vaccination sur le
terrain durant la campagne ?

Est-ce qu’un plan de rapportage est élaboré et validé pour en faciliter
’exploitation ?

Harmonisation du colt unitaire de
la vaccination




Synthesedes actions de collaboration entre

pays transfrontaliers




