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Climat type méditerranéen tempéré

Pluviométrie moyenne annuelle variable
o Au Nord:  

• 800 mm (étage humide)

• 600 mm (étage subhumide) 

• 450 mm (étage semi‐aride)

o Au Centre: 

• 100 à 250 mm (étage aride)

o Au Sud :

• 50 mm (étage désertique)



Carte des étages 
bioclimatiques



Le pays subdivisé en 4 zones écologiques:
o La  zone montagneuse  (altitude maximale  de 
1200m) au Nord Ouest qui comprend le tell et 
la dorsale tunisienne 

o Les  larges  plaines  côtières  sur  la  façade 
orientale 

o les hautes steppes semi‐arides au centre ouest 
méridional 

o la zone aride du Sahara au sud



Carte de relief



Le cheptel Equin
Effectif Total: 
o 187.809 têtes 

• 24 644 : chevaux 

• 40 093 : mulets

• 123 067: ânes 

Principales races des chevaux:

o Pur sang arabe

o Pur sang anglais

o Barbe



Répartition des équins selon les régions

36%

46%

18%

 Nord  Centre  Sud
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La maladie sévit pendant la saison estivo‐automnale  

(Pluviométrie et température élevée)  

Pas de cas clinique chez les animaux

Sérologie positive 

Circulation virale intermittente et depuis 1963 chez 

l’animal

Deux épidémies :1997 et en 2003



Epidémie 1997:

Centre Est de la Tunisie.

o 173 cas de méningo‐encéphalite

o Létalité: 8 morts (> 60 ans) 4,6% des cas

o Sfax et Mahdia: 90% (respectivement 105 et 53

cas )

o Monastir (8 cas), Sousse (6 cas) et Kairouan (1

cas

Epidémie 2003:

Sur 94 cas suspects, 31 ont été confirmés.

Le virus n’a pas été isolé.
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Les symptômes observés
o Syndrome pseudo‐grippal d’évolution bénigne dans 20 p100 

des cas

o Atteinte neurologiques dans mois de 1 p100 des cas: 

méningite et méningo‐encéphalite

o Évolution vers une altération précoce de l’état de conscience 

et une méningo‐encéphalomyélite et des tares associées

o Atteintes potentiellement mortelle

o Létalité (4 – 18 p 100) surtout chez les sujets âgés et tarés
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Organisation et partenaires
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Organisation et partenaires



Surveillance des oiseaux sauvages 
Objectif:
o Surveiller les cas de mortalité anormale et 
inexpliquée  des oiseaux sauvages

o Détection du virus de FWN
o Les oiseaux autochtones
o Les corvidés sont particulièrement ciblés 
o Utilisation du réseau de veille et de 
surveillance de l’Influenza aviaire 



Surveillance  passive des équidés
Objectifs
o Contrôle sanitaire permanent détection des 
cas cliniques 

o Définition  de cas de suspicion :
• état de fièvre 
• atteinte nerveuse  
• endroit/zone de pullulation des moustiques

o Confirmation par le laboratoire

Une seul suspicion (fin déc 2011)  résultat négatif



Surveillance active

Enquête séro‐épidémiologique 2005

o 23,5 p 100

Sentinelles (IRVT)

o Dans les endroits à haut risque

o 5 sites (50 poules)

o Centre Est: Mahdia Monastir,  Sousse 

o Nord et N‐Ouest: Bizerte et Jendouba

o Pas de séroconversion
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Surveillance entomologique
Ministère de l’Agriculture et de 
l’Environnement 
o IRVT

Ministère de la Santé Publique
o IPT (vecteur)
o Protocole de surveillance entomologique mis en 
place

o Démarrage mois prochain 
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Bases réglementaires
o Loi d’élevage n°95‐2005 du 18 octobre 2005 relative à l’élevage et aux 

produits animaux.

o Décret n° 2009‐2200 du 14 juillet 2009, fixant la nomenclature des 
maladies animales réglementées et édictant les mesures générales 
applicables à ces maladies

o Décret n°89‐457  portant délégation de certains pouvoirs des 
membres du gouvernement aux gouverneurs

o Circulaire MAE n°43 du 28 février 2011 relative à la lutte contre les 
maladies règlementées

o Circulaire du MARHP n° 238 du 08 Octobre 2010 relative au plan 
national de veille et contrôle permanent de la maladie de West Nile 
chez les animaux 



Décret n° 2200‐
2009:
Article 5

Déclaration 
Maladie

Examen clinique + 
autopsie 

Prélèvements

Mesures  
préliminaires ( 

Eviter  
propagation)

Isolement et 
séquestration

Désinfection et 
enfouissement 
des cadavres

Recherche 
préliminaire de 
l’origine de 
l’infection

Rapports 
(Gouverneur +  

DGSV)

Déclaration faite au vétérinaire sanitaire relevant  du CRDA



GOUVERNEUR AMS l’exploitation infectée Sur proposition du médecin vétérinaire 
sanitaire de l’ARC et prescrit les mesures suivantes (Art 6)

• Dans l’exploitation:
• Recensement et  le marquage des animaux existant  dans l’exploitation,
• Séparation des animaux sains/malades ou suspects 
• Prévenir la diffusion de M à l’extérieur de l’exploitation (abattage des malades 
ou tout le cheptel) ,

• Destruction des produits et matériels susceptibles d’être pollués et contaminés,
• Séquestration de l’exploitation (entrée/sortie) animaux, produits, matériels, 
véhicules…

• Extérieur de l’exploitation
• Délimitation d’une ZP et d’une ZS ou d’autres zones réglementées (recensement 
et surveillance des élevages )

• Restriction de circulation des animaux, des véhicules, interdiction d’expositions 
aux foires et aux marchés

• Vaccination ou le traitement des animaux des espèces sensibles est possible,
• Enquête (origine de la contamination, identification des exploitations 
contaminées).



Décret 2200‐2009: Article 7

•Déclaration officielle 
de l’infection

• Information de 
Gouverneur et du 
DGSV

Confirmation 
(analyse de 
laboratoire)

•Prescrire les mesures 
de l’art 6 pour éteindre 
le foyer d’infection

Gouverneur: Arrêté 
déclaration 
d’infection •Gouverneur: Arrêté de 

mise sous surveillance 
des exploitations 
susceptibles d’être 
infectées

Enquête 
épidémiologiques



Composante oiseaux sauvages

Composante de prévention pour les animaux de haute 

valeur génétique et économique (Pur sang)

Composante d’information de formation et de 

communication (intervenants en santé animale)

Coordination avec les autres partenaires



Sensibilisation Information et communication
o Situation sanitaire

Réunions à l’échelle régionale et centrale
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