Résumé du PFE : Contribution à l’étude des déséquilibres acidobasiques chez les veaux nouveau-nés diarrhéiques
	



 Résumé :
La diarrhée néonatale est une cause majeure de maladie et de mort chez les veaux de moins d’un mois, d’origines bactérienne, virale ou parasitaire, elle entraîne déshydratation, déséquilibres électrolytiques et acidose métabolique, responsables de l’état clinique de l’animal. La réhydratation est le traitement de choix. L’objectif de cet essai est d’évaluer les perturbations électrolytiques d'un lot de 04 veaux nouveaux nés diarrhéiques suivis au cours des cliniques « rurale » durant l’année universitaire 2009-2010, et de voir l’évolution de ces perturbations après le traitement administré et cela comparativement à un lot témoin. Dans nos conditions expérimentales, il n’ y a pas eu une forte atteinte de l’état général des 04 veaux diarrhéiques exception faite pour le veau n°2, ceci est confirmé par les résultats biochimiques qui concordaient avec les signes cliniques observés . Des études ultérieures menées par une augmentation de la taille de l’échantillon permettraient d’élucider au mieux l’impact de ces perturbations. En fait, il n’y a pas de solution idéale et la thérapie doit être adaptée à chaque cas.


Abstract :
Neonatal calf diarrhoea (NCD) is a major cause of illness and death for calves less than one month of age. Of bacterial, viral or parasitic origin, the diarrhoea leads to dehydration, electrolytic disorders and metabolic acidosis which are responsible of the clinical status. Rehydration is the main therapy. The point of this trial is to evaluate the hydro-electrolytic disruptions in a batch of 04 newborn diarrheic calves periodically checked up in “rural” clinics during the academic year 2009-2010, and to notice the evolution of these disruptions after the administration of a treatment, comparatively to a control batch. In our experiment, the 04 diarrheic calves’ general health was not highly affected, except for the calf n°2. The biochemical results, together with the clinical signs observed, confirm this. Additional subsequent studies, lead by increasing the size of the sample, would allow us clarify at best the impact of these disruptions. In fact, there is no ideal solution, and the therapy must be adapted to each case.
