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Objectifs

Rechercher les co-infections

respiratoires dans les élevages 

de PC en Tunisie

Déterminer leur fréquence et

les profils de co-infection
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Matériel

et 

méthodes
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Matériel

et 

méthodes

Matériel et méthodes

Carte FTA

Ecouvillon, tige aluminium 

Fiche d’accompagnement de prélèvement
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1. Extraction d’ARN/ADN 

2. Transcription inverse

3. rt-qPCR monoplex (Lightcycler Roche®)

4. rt-qPCR multiplex (Plateforme BioMark®)

Matériel et méthodes
Agent pathogène

• Virus Influenza A

• Virus Influenza H5

• Virus Influenza H6

• Virus Influenza H7

• Virus Influenza H9

• Metapneumovirus subtype A & B

• Paramyxovirus-1 (VMN)

• Virus de la bronchite infectieuse

• Virus de la laryngotracheite infectieuse

• Mycoplasma gallisepticum

• Mycoplasma synoviae

• Bordetella avium

• Ornithobacterium rhinotracheale

• Pasteurella multocida

• Riemerella anatipestifer

• Chlamydia psittaci

• Avibacterium paragallinarum

• Escherichia coli (4 sous-types)

• Escherichia coli (4 sous-types)

• Escherichia coli (4 sous-types)

• Escherichia coli (4 sous-types)

• 16S ARN

• Aspergillus fumigatus 8



Matériel et méthodes Plateforme BioMark®
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Workflow rt-qPCR BioMark® 

Matériel et méthodes
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Heat map

Matériel et méthodes

Ct
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Résultat et discussion

Co-infection 
65%

Infection simple
35%

Type d'infection

Co-infection Infection simple

Co-infection virale
13%

Co-infection 
bactérienne

14%

Co-infection 
mixte
73%

Type de co-infection

Co-infection virale Co-infection bactérienne Co-infection mixte
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Co-infection par nombre d’agent responsable

Deux agents Trois agents Quatre agents Cinq ou plus

Résultat et 
discussion
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Résultat et discussion

Sfax
50%

Nabeul
14%

Mahdia
14%

Ben Arous
9%

Bizerte
4%

Monastir
4%

Béja
5%

Co-infection par gouvernorat 

Sfax Nabeul Mahdia Ben Arous Bizerte Monastir Béja 14



Résultat et discussion
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Résultat et discussion
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Conclusion
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• IL est confirmé que la pathologie respiratoire est complexe
• Les co-infections respiratoires existe dans les élevages 

Tunisien de PC
• La bronchite infectieuse est l’agent viral le plus co-infectant



Merci pour votre attention
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