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Introduction

Introduction

La Cryptosporidiose est une parasitose intestinale responsable de nombreuses
épidémies d’origine hydrique, observé la premiére fois par Edward Tyzzer en 1907, a été
rapportée sur tous les continents avec une incidence et une prévalence tres variables, a ce jour,
pas moins de 165 épidémies ont été répertoriées a travers le monde, majoritairement dans les
pays développés. Dans les pays en voie de développement ou la surveillance de la qualité des
eaux est absente le nombre d’épidémies est trés certainement sous-estimé. Malheureusement,
I’ Algérie est I’'un des pays touchés par cette maladie qui est causée par un parasite nommé le
Cryptosporidium. qui est un agent zoonotique pathogéne important, pouvait vivre dans
I’intestin gréle de I’hdte infecté. Plusieurs especes de ce parasite ont été¢ identifiées, parmi
lesquels : C. parvum, C. muris Possedent une assez faible spécificité d’hdte, ce qui signifie
qu’elles peuvent étre pathogenes a la fois pour les animaux et les humain (O’donoghue,
1995 ; Naciri, 1992 ).

Le mode de transmission reconnu aujourd’hui responsable de la pluparts des
¢épidémies de la Cryptosporidiose humain est la transmission par ’eau : ingestion d’eau

contaminé et baignade en eau douce ou dans la mer.

Cette maladie a plusieurs symptdmes remarquables mais se caractérise le plus souvent
chez les patients humains immunodéficitaires notamment ceux atteints du SIDA, par une
infection sévére se traduisant par une diarrhée prolongée, qui est souvent irréversible et se
termine par le déces du patient. Les patients immunocompétents sont moins sévérement
affectés, diarrhées et douleurs abdominales étant accompagnées d’un état de type grippal qui
dure généralement de 7 a 14 jours, bien que les sensations de malaise puissent persister

jusqu’a un mois (Doron, 2000).

L’objectif du présent travail est basé sur ’analyse des eaux de différentes régions de la
wilaya de Guelma, en essayant de détecter la présence du parasite dans les eaux de surfaces

utilisées, (comme les abreuvoirs des bovins) et d’évaluer le taux d’infection de cette maladie.
Le travail est subdivisé en deux parties :

La partie bibliographique, ou nous présenterons le parasite, la maladie, les symptomes,
les techniques de diagnostic, les traitements possibles et les méthodes de lutte contre cette

parasitose.
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La deuxiéme partie concerne la partie pratique : elle subdivisé en deux volets :

matériel et méthodes et les résultats préliminaires obtenus



Partie
bibliographique
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1- Historique :

La premiére découverte du genre Cryptosporidium était en 1907 par Tyzzer dans les
glandes gastriques d’une souris de laboratoire (Mus musculus), il lui donna le nom de
Cryptosporidium muris en 1910.En 1912, Tyzzer observe une autre espéce dans I’intestin
gréle de souris du méme genre aussi de la méme morphologie mais de petite taille que la

premiére qu’il nomma Cryptosporidium parvum (O’Donoghue, 1995).

En 1955, Slavin découvre la pathogénicité du genre Cryptosporidium meleagridis due
a une infection dans le systeme digestif de la dinde provoquant une diarrhée et une faible
mortalité (Slavin, 1955), Les premiers cas de la cryptosporidiose chez ’homme ont été
rapportés en 1976 ( Meisel et al., 1976 ; Weisburger et al., 1979),chez deux patients : I’un
immunodéprimé, (il s’agit d’un affaiblissement du systeme immunitaire & cause de la maladie
a la fois, et constitue un facteur de risque a un autre maladie) (Meisel et al., 1976) , et 1’autre
un enfant de trois ans immunocompétent .Leur systéme immunitaire a la capacité de produire
une réponse immunitaire normale face a un agent pathogéne (Nime et al., 1976), les
personnes qui sont les plus risquées sont les personnes immunodéficientes (ex :souffrent de
SIDA)( Chen XM et al., 2002).

Une recherche réalisée dans lowa (USA) en 1978, a reconnu les différentes especes de
Cryptosporidium comme des agents entéropathogénes importants chez les veaux (Pohlenz et
al. 1978),

En 1993 le Milwaukee (Etats-Unis d’ Amérique), a connu une épidémie la plus élevée,
qui aurait touché plus de 400 000 personnes ayant bu de 1’eau du robinet contaminée (Mac

Kenzie et al., 1994)

En Algérie durant 1992, les premiers cas de Cryptosporidiose ont été diagnostiqués
par le médecin Azzam chez deux patients immunodéprimés et trois immunocompétents dans
I’hopital d’El Kettar (willaya d’Alger).



Partie bibliographique

2. Biologie de parasite

2.1. Définition du Cryptosporidium :

Le Cryptosporidium est un parasite unicellulaire capable de parasiter un grand nombre
de Vertébrés (oiseaux, mammiféres.., et méme 1’homme) (O’donoghue, 1995) . Cependant,
ces especes sont nommeées selon 1’hote infecté la premiére fois (Slapeta, 2009). Ce parasite est
I’agent causal de la maladie appelée « Cryptosporidiose », qui est reconnue par une diarrhée
chez le patients (Nadham et al., 2004), se développe dans les cellules épithéliales de I'intestin
de I’hote (Tzipori, 1983).

Le développement des techniques de typage moléculaire a permis de distinguer 26
especes de Cryptosporidium, les deux espéces responsables de la majorité des cas humains
sont Cryptosporidium parvum, et Cryptosporidium hominis. en marge de ces espéces validées,
plus de 60 génotypes de Cryptosporidium ont été décrits, mais leur pathogénicité reste encore
incertaine (Elwin et al., 2012 ; Robinson et al., 2008).

2.2. Taxonomie :

La taxonomie des protozoaires en général est délicate car elle repose sur des criteres
parfois subjectifs : quand il n’y a pas de différences morphologiques visibles, ce sont les
différences de distribution géographique, de spécificité d’hote ou de comportement entre les

parasites qui servent a définir ce qu’est une espece

Au sein du genre Cryptosporidium, environ 30 espéeces sont recensées a ce jour, .
(Slapeta, 2009). Il été retrouvé chez plus de 250 groupes de Vertébrés différents
(mammiféres, poissons, oiseaux...). Pres de 20 especes existent chez I’homme, dont deux
sont responsables de plus de 90% des cas de cryptosporidiose : C. hominis et C. parvum.
(Xiao 2010).
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2.2.1La classification taxonomique :

Le tableau N° 1 regroupe les différentes caractéristiques de la calssification de

Cryptosporidium

Tableau 01 : La classification taxonomique (Barta ,2006).

Classification Nom Caractéristiques
Regne Protistes -Eucaryote unicellulaire
-Présence d’un complexe apicale (joue un role dans la
Phylum Apicomplexa pénétration du parasite).
- L’existence du parasite intracellulaire est obligatoire
-Comporte une multiplication asexuée et une
Classe Sporozoasida multiplication sexuée
-Formation d’oocystes
-Multiples stades intervenent dans le cycle de
Sous classe Coccidiasina développement : schizogonie , gamatogonie.
-Des gamontes de petite taille
Ordre Eucoccidiorida Le stade Mérogonie est présent
Développement  indépendant de  micro et
Sous-ordre Eimeriorina macrogametes .
-Présence des Zygotes non mobile
Chaque oocystes contient quatre sporozoites nus.
. - - Présence d’une organelle d’attachement dans le stade
Famille Cryptosporidiidae A ,
endogene de développement
-Cycle homoxeéne .
- Se trouve en position intracellulaire mais extra
cytoplasmique
-Absence des flagelles dans les microgameétes.
Genre Crytosporidium - Trés grande prolificité
- Oocystes atypiques possibles
- Non spécifique (sauf le Cryptosporidium hominis
touche que ’homme).
- Localisation surtout intestinale
‘ Cryptosporidium - Présence des 2 génotypes : gé,notype 1 ou H (présent
Espéce seulement chez I’homme), le génotype 2 ou calf est le

parvum

génotype bovin (infeste un grand nombre de
mammiferes)
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2.3. Cycle biologique :

2.3.1.Caractéristiques et propriétées biologiques d’oocyste :

Les ookystes de Cryptosporidium résistent aux conditions d’environnement et
conservent leur pathogénicité pour plusieurs mois dans le sol et 1’eau grace a leurs paroi
(Naciri et al., 1999), en plus, ils résistent aussi aux désinfectants usuels tel que I’ecau de javel
(Anderson, 1985). Le genre Cryptosporidium issu d’une organelle localisée dans la vacuole

parasitophore, qui assure leur nutrition aux dépend de la cellule hote (O’donoghue , 1995) .

Une étude menée par Campbell et ses collaborateurs (1982) a permis d’évaluer la
viabilité des ookystes chez des souris dans sept désinfectants différents. Leurs analyses
indiquent que seuls I’ammoniac et la formaline détruisent complétement le caractere
infectieux des ookystes. D’aprés des observations personnelles, mais non publiées, de
Campbell et ses collaborateurs (1982), la viabilité des ookystes peut étre compromise
lorsqu’ils sont exposés a des températures extrémes (plus de 65°C ou moins de —20 °C)
(Campbell et al., 1982).

2.3.2.Caracteristiques du cycle :

Le cycle biologique du genre Cryptosporidium est complexe comportant une
multiplication asexuée suivie par une multiplication sexuée (Anofel, 2014), aussi, le cycle
monoxene direct, se déroule dans un seul héte (Bonnina et al., 1992 ), exactement dans les
cellules épithéliales de I’intestin gréle, gastro- intestinal, cependant, d’autres localisations sont
possibles (localisation erratiques) (Appelbee et al., 2005). Ce cycle de vie peut se terminer a

I’intérieur de 1’hote en deux jours (Villeneuve, 2003).
2.3.3. Déroulement de cycle :

Les oocystes de Cryptosporidium qui contiennent quatre sporozoites immediatement
infecticux, sont excrétés dans les selles de 1’hdte cible (infecté), une fois intégré, 1’extrémité
de la paroi de 1’ookyste est dégradée a cause de 1’action de plusieurs facteurs tels que : la
température, les enzymes pancréatiques, les sels biliaires et le dioxyde de carbone
(O’Donoghue, 1995), ce qui permet la libération de ces 4 sporozoites nus qui vont s’attacher a
la surface apical des cellules épithéliale de I’intestin (Chen et al., 2002). Dans ce cas le

parasite est en position extracytoplasmique mais intracellulaire et prend le nom de
7
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«trophozoite », ou ce dernier constitue une vacuole parasitophore qui joue un réle important

dans leur nutrition et leur attachement (Chen et al., 2000 )
La premiére multiplication est la multiplication asexuée (mérogonie ou schizogonie):

La premiere génération de cette reproduction est transformée du trophozoites, dit
« mérontes » ou « schizontes » de type | qui vont libérer huit mérozoites de leurs vacuole
parasitophore, ceux —ci envahissent les cellules épithéliales voisines pour pratiquer une
nouvelle mérogonie et former des mérontes de type Il qui contiennent quatre mérozoites ,
c’est la deuxieéme génération de cette reproduction. Mais, la premiére génération peut faire un
recyclage de mérontes de types |, qui permet d’allonger la période d’excrétion (O’Donoghue,
1995).

La deuxieme multiplication est la multiplication sexuée (gamogonie) :

La forme capable de reproduction sexuée du parasite est : les mérozoites de type Il qui
vont se transformer pour devenir des gamétocytes, les microgamétocytes donnent des
microgamétes males et les macrogamétocytes donnent des macrogamétes femelles, la
fertilisation du macrogamétes femelles par les microgamétes males se fait dans les tractus

intestinal afin de former des zygotes.

Finalement la sporogonie se fait chez 1’h6te: aprés la formation des zygotes,
développés en ookyctes sporulés dans le tractus intestinale, contenant 4 sporozoites, une fois

libérés, un autre cycle va redémarrer (Naciri, 1992 ; O’donoghue, 1995).

Les oocytes issus se différencient en deux catégories selon leur paroi (I’enveloppe
kystique formé apres la fertilisation) : 80% du oocystes possédent une paroi €paisse qui
assure leurs résistance dans I’environnement, et sont relachés dans les selles représentent la
forme responsable de la transmission d’un hote a ’autre, et 20% du oocystes posseédent une
paroi fine libérent leurs sporozoites dans le tractus digestif, présentent la forme responsable
du phénomene de auto-infection avec redémarrage d’un nouvel cycle de vie a ’intérieur du

méme hote(Current et Garcies.,1991) .
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La figure 1 représente les différentes étapes de cycle biologique du parasite
Cryptosporidium :

(1) Binary fission "
(2) Syzygy '

Early type I
meront

Sexval life
tycle

Typel )
merotoltes '

Figure 1 : Cycle de développement de Cryptosporidium (Peta, et al., 2015)
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3. Morphologie de parasite :

Les cryptosporidies sont retournes dans les selles sous formes d’oocystes sporulés
murs arrondis ou ovalaires, de petite dimension varie a 2-6 um, contenant a I’intérieur 4
sporozoites, une vacuole parasitophore et un corps résiduelles, ces oocystes sont préserves par
un enveloppe kistique (Khellaf ,2007 ).

La figure 02 représente la structure d’un oocyste de Cryptospridium.

_- oporozoite
>~

_~vacuole

woors
@

T~ Corps résiduel

Oocyste mar

Figure 2 : la structure d’oocyste (Khellaf ,2007 )
3-1 La Morphologie des différents stades parasitaires :

Dans les années 1980, la microscopie électronique a fait son apparition et a permis la
différenciation des différents stades parasitaires et de préciser les caractéres morphologiques
de Cryptosporidium spp. (Valigurova et al., 2008). Le tableau suivant représente la

morphologie du parasite dans le cycle évolutif du parasite.

3.1.1. Les oocystes

Figure 3 : La structure doocyste en microscope optique (Valigurova et al., 2008).

10
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La figure 3 représente :
A : (o) Oocyste mature, (Ps) la vacuole parasitophore, (Fo) I’organelle nourricier).
B : Oocyte mature récolté dans les féeces.

Ils ont une forme sphérique a ovoide et contiennent chacun quatre sporozoites, nus (sans
sporocyste), libres agencés autour d’un corps résiduel granuleux trés réfringent mesurant un
micron de diamétre. Leur paroi est trés résistante, elle leur permet une grande survie dans le
milieu extérieur. Elle est composée de deux couches : la couche externe qui est composée
d’une matrice polysaccharidique et la couche interne, qui est composée de glycoprotéines

filamenteuses. (Fayer et Xiao, 2007).

3.1.2 Les sporozoites

Figure 4 présente la structure de sporozoites en microscope optique ( Valigurova et al.,
2008).
Dont A et B : Sporozoites fixés a la cellule héte, (mv)microvillosités.

Les sporozoites ont une forme de croissant, avec une partie postérieure arrondie, et renferment
un noyau proéminent. Elle contienne un complexe d’organelles contenant des protéines
essentielles. Parmi ces organelles on retrouve : des rhoptries, des micronémes, des granules
denses, un noyau, des ribosomes et des microtubules.. (Valigurova et al., 2008).

3.1.3 Les trophozoites

11
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Figure 5 représente la structure de tropozoites en microscope optique ( Valigurova et
al.,2008).

A : Trophozoite en maturation complétement enveloppé par la vacuole parasitophore.

B : Trophozoite en maturation. Les fleches désignent la vacuole parasitophore et la présence

d’un organelle nouricier (en bas a gauche).
Les trophozoites sont caractérisés par la présence d’un noyau unique de grande taille .

Le complexe apical observé chez les sporozoites n’est plus présent mais un organelle
nourricier est bien développé a ce stade. (Valigurova et al., 2008).

3.1.4 Les mérontes et mérozoites de types | et 11

Figure 6 représente la structure de méronte et mérozoite des types | et Il en microscope
optique (Valigurova et al., 2008).
(m) : des mérozoites , ( rb) : corps résiduel.

Les mérozoites ont la méme morphologie que les sporozoites. Leurs extrémités antérieure et
postérieure sont arrondies. lls contiennent un noyau et de nombreux granules denses. Le
méronte est mature, il contient des mérozoites (m) qui bourgeonnent a partir du corps résiduel
(rb). (Valigurova et al., 2008)Les deux types de mérontes mesurent entre 4 et 5 u de diamétre.
Les mérozoites de type | sont attachés a un corps résiduel par leur extrémité postéerieure.
Valigurova et al., 2008)

3.1.5 Les macrogamontes
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Fugure 7 représente la structure du macrogamonte en microscope optique (Valigurova et al .,
2008).
(fo) : I’organelle nourricier .

Les macrogamontes sont caractérisés par la présence de granules d’amylopectine qui les
différencient des trophozoites. lls ont une forme sphérique a ovoide et une taille comprise
entre 4 et 6 um . Il présente une vacuole et un grand noyau en position central
(Valigurova et al., 2008)

3.1.6 Les microgamontes

Figure 8 représente la structure du microgamonte en microscope optique (Valigurova et al.,
2008).

Les microgamontes ressemblent aux mérontes mais contiennent de plus petits noyaux.ils sont
rarement observés du fait de leur vie breve. lls renferment 14 a 16 microgametes, ces
microgametes ont une forme allongée avec une extrémité antérieure aplatie.

Chague microgamete se forme par une profusion nucléaire a la surface du gamonte.

(\Valigurova et al., 2008 )
4.Définition de la Cryptosporidiose :

La cryptosporidiose est une infection cosmopolite non spécifique(zoonose) (Naciri,
1992 ) parasitaire provoquée par un parasite intestinale, ubiquiste du genre Cryptosporidium,
parasitant les épithéliums des voies digestives de ’homme et de nombreuses especes

animales.
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Il existe deux types de la Cryptosporidiose selon I’héte infectée : La cryptosporidiose

humaine et la cryptosporidiose animale.
4.1.La Cryptosporidiose humaine :

Chez I'Homme, le parasite est principalement retrouvé dans le tractus intestinal. Néanmoins,
des localisations autres que digestives sont rencontrées mais semblent étre limitées chez les
immunodéprimés (Meisel et al., 1976). L’espéce qui presque exclusivement responsable de
I’infection chez 1I’humain, Cryptospridium parvum qui est un parasite se localisant dans la bordure
microvillositaire des entérocytes et se développe dans une vacuole parasitophore (Okhuysen et
Chappell, 2002).

4 .2. La Cryptosporidiose animale :

Chez les bovins, la description du premier cas d'infection par le Cryptosporidium
associée avec une diarrhée chronique, a €té détectée chez une génisse de huit mois. Depuis, de
trés nombreux rapports font état d'infection en particulier chez le veau dont I'age est inférieur
a trois semaines avec une morbidité élevée et une faible mortalité alors que chez les adultes

l'infection asymptomatique semble prévaloir (O’donoghue, 1995).
5.Localisation du parasite ( Cryptosporidium) :

La position qui occupe le genre Cryptosporidium sp dans la cellule est une position
intracellulaire mais extracytoplasmique, absolument une position unique (Tzipori et
Griffiths,1998).

Les cryptosporidies semblent avoir une préférence pour 1’iléon, mais les autres

portions de I’intestin peuvent étre atteintes (Tzipori et Griffiths,1998).

En effet, le parasite montre un préférence aux domes épithéliaux des plaques de 1’iléon chez
le veaux et le cobaye, (Chermette et Boufassa-Ouzrout,1988). Ainsi peuvent touches
I’épithélium des glandes annexes , du tractus respiratoire surtout chez les oiseaux , et les

personnes immunodéprimés.(Chermette et Boufassa —Ouzrout,1988).
6. Epedimiologie de la Cryptosporidiose :

La cryptosporidiose a une distribution ubiquitaire et a été retrouvée dans une centaine
de pays. La prévalence mondiale de la maladie est tres variable. Elle differe notamment en

fonction des régions et de la population.
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La Cryptosporidiose est responsables de 2,2 % (7 % chez les enfants) des cas de
diarrhée chez les personnes immunocompétentes, mais de 14% (plage de 6 a 70%) chez les
individus immunodéprimés (Chen et al., 2002).

Differentes épidémies ont été rapportées suite a des contaminations des eaux de
distribution destinées a la consommation humaine. (Chen et al., 2002). Cependant, les
enseignements qui peuvent étre tirés sont limitées dans la mesure ou d’une part des
investigations prospectives sont rarement effectuées, et d’autre part la qualité¢ du recueil
rétrospectif des informations ne permet pas d’imputer 1’origine de la contamination, de fagcon

indiscutable a une cause précise (Chen et al., 2002).
6.1. Les types d’épidémiologies :

Selon le mode de contaminationil existe deux types d’épédimiologies de la

Cryptosporidiose :
6.1.1. Les épidémies d’origine hydrique :

Ce type d’épidémie est particulierement bien illustré par I’accident de Milwaukee
(USA) survenu en 1993, consécutif a une modification du procédé de traitement de 1’eau
utilisée , (le rapport ne prend pas en compte les épidémies liées aux eaux de loisir ( piscine ,
lacs , .... ), pour lesquelles un nombre importants d’épidémies a été rapporté dans plusieurs

pays européens. (Chen et al., 2002).
6.1.2. Les épidémies liées aux aliments :

Les principaux aliments mis en cause dans des cryptosporidioses sont principalement :

le lait et les crudités.

Dans toutes les situations rapportées, il est apparu un dysfonctionnement d’origine
humaine dans la chaine de traitement des aliments tel qu’une absence ou un défaut de
pasteurisation des aliments (lait, jus de fruits), une absence de lavage des Iégumes, un manque
d’hygiéne du personnel de cuisine. S’agissant de la consommation spécifique de coquillages
crus, un risque potentiel existe, bien qu’aucun cas humain de cryptosporidiose n’ait pu étre

rattaché de fagon certaine a la consommation de tels produits. (Chen et al., 2002).

6.2. L’épidémiologie chez les étres vivants :
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6.2.1 .Chez ’homme :

La sensibilit¢ a I’infection dépend largement de 1’dge et du statut immunitaire de
I’individu. De nombreuses études montrent une plus grande sensibilité a la maladie chez les
enfants (< 4 ans), les personnes agées et les individus immunodéprimés (sidéens, greffes...)
(Areeshi et al., 2008).

La prévalence la plus élevée est notée dans les pays en voie de développement qui
peut s’expliquer par des conditions sanitaires médiocres (manque d’hygiéne, mauvaise qualité
de I’eau...). Il a également eété montré, que selon les pays et les saisons, la prévalence pouvait
varier. Celle-ci serait plus élevée pendant les mois les plus chauds et plus humides de 1’année
(Ripert et Guyot, 2003).

Il reste tout de méme difficile d’évaluer la fréquence réelle de ce parasitisme di a
Cryptosporidium spp de par I’existence d’humains excréteurs non malades (porteurs

asymptomatiques) (Ripert et Guyot, 2003).
6.2.2. Chez les bovins laitiers :

Une succession chronologique d’espéces fait intervenir les quatre principales espéces
retrouvées chez les bovins : C. parvum qui est majoritairement présent chez les jeunes veaux
non sevrés, C. ryanae et C. bovis qui sont retrouvés chez les jeunes animaux sevrés et C.

andersoni qui devient prépondérant chez les vaches adultes (Santin et al., 2004).

Plus récemment, il a été mis en évidence la présence de C. xiaoi (anciennement C.
bovis like genotype ou C.bovis ,chez les moutons), chez des chevrettes de moins de 21 jours

présentant de la diarrhée en Espagne (Diaz et al., 2010).
6.2.3. Chez les ovins :

Deux especes principalement ont été identifié¢ jusqu’a présent sont ;C. parvum et C.
ubiquitum . Des différences de prévalence pour ces deux espéces ont été observées selon les
études. En Europe (Espagne, Royaume-Uni et Italie), des auteurs ont rapporté la présence de
C. parvum chez des agneaux diarrhéiques ou non diarrhéiques (Quilez et al., 2008 ) , D’autres
auteurs ont rapporté la présence de C. ubiquitum chez 1’agneau (Ryan et al., 2005 ).

C. ubiquitum est I’espéce qui a également été majoritairement rapportée chez les ovins de tout

age dans le reste du monde (Ryan et al., 2005).
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Enfin, en 2008 I’espece C. hominis a éte retrouvée de facon importante en Ecosse ou
88 échantillons sur 255 récoltés ont été identifiés C. hominis en mono ou co-infection avec
d’autres espéces de Cryptosporidium chez des agneaux agés de plus de 4 mois (Quilez et al.,
2008).

6.3. Epidemiologie mondiale

Dans les pays industrialisés, la cryptosporidiose est responsable d’environ 2% des cas
de diarrhée chez les personnes immunocompétentes (7% chez les enfants). Elle est de 14% en
moyenne (intervalle de 6 a 70%) chez les individus immunodéprimés par le VIH, qui sont
infectés de maniére sporadique (Chen XM et al., 2002). La prévalence est globalement plus
importante dans les pays en développement, au vu des conditions environnementales et
d’hygiéne générale. Elle est de 6% en moyenne (intervalle de 1,4% a 41%), et 12% plus
specifiquement chez les enfants. Les patients immunodéprimés sont nettement plus touchés
(24%) (Chen XM et al., 2002 ).

Au sein de cette distribution générale, la tranche d’age la plus touchée est celle des

enfants agees de 0 a 4 ans.
Enfin, la distribution des espéces varie selon la région du globe et les sujets atteints

( Xiao L.2010 ). C. hominis et C. parvum sont majoritaires et retrouvés en méme proportion
en Europe, tandis qu’ailleurs et surtout dans les pays en développement, C. hominis

prédomine.

C. parvum est néanmoins plus souvent retrouvé au Moyen-Orient, et généralement plus
dans les zones rurales qu’urbaines (présence d’animaux qui favorise la transmission

zoonotique).

Selon les études, 1’espece prédominante chez les enfants varie, sauf chez les moins d’1 an ou

C. hominis serait reconnu comme le plus fréquent.

Les especes autres que hominis et parvum sont le plus souvent retrouvées chez les

immunodéprimes.
7 Epidémiologie analytique
7.1. Source de parasite :
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Les sources d’ookystes sont les animaux excréteurs, ayant présentés ou non des
symptdmes. La contamination des chiots en bas-age est due au léchage des mamelles, flancs

ou périnée de la meére excrétrice, mais aussi par I’environnement, 1’eau et 1’alimentation (Barr

1997 ; Derouin et al., 2002).
La période patente de C. parvum chez le chien dure entre 3 et 33 jours

les oocystes excrétés provoquant alors la contamination de 1’environnement. Aucune durée

specifique a C. canis n’est connue a I’heure actuelle (Derouin et al., 2002)..
7.2. Réceptivité et sensibilité :

La majorité des cas décrits intéresse des chiens jeunes, 4gés de moins d’un an. Des
cryptosporidioses ont cependant été décrites chez des animaux agés, dont les examens
para cliniques permettaient de conclure a une immunodépression.

Les animaux, immunodéprimés et atteints d’une affection intercurrente (campylobactériose,

salmonellose, giardiose présentent des symptémes exacerbés. (Barr ,1997)
7.2. 1. Espece :

La cryptosporidiose infecte un trés grand nombre d’espéces animale aussi bien
domestique que sauvages (rongeurs, cervidés) ( Charter et Paradus, 2010 ) .. Tous les
Ruminants peuvent héberger et excréter des oocystes. Parmi les ruminants qui représentent le
plus grand groupe d’especes concernées par la cryptosporidiose, le chevreau est le plus
sensible a I’infection par C. parvum , suivis des bovin et des ovins (Charter et Paradus,
2010) .

7.2.2.Age

De la méme maniére, chez les petits ruminants la prévalence de la cryptosporidiose
varie selon I’age des animaux, elle est plus élevée chez les jeunes que chez les adultes. La
cryptosporidiose est essentiellement une maladie du nouveau-né, La plupart des cas cliniques
se produisent entre I’age de 5 et 15 jours chez les veaux. Chez les adultes, la maladie est

généralement asymptomatique (Paradus et al., 2012 ).
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7.2.3.Race

En ce qui concerne les Ruminants, les différences de prévalence de la maladie entre les races
allaitantes et les races laitiéres seraient dues a des différences dans le mode d’élevage de celles-ci, les
races allaitantes étant élevées sur un mode extensif seraient ainsi moins sensibles au parasite (Manent-
Manent, 2014).

7.2 .4 . Etat immunitaire :

Comme chez I’homme, le parasite s’installe plus facilement chez I’animal sur un
terrain immunodéprimé. Chez le cheval, le premier cas de cryptosporidiose a été décrit chez
un poulain immunodéprimé (Paradus et al., 2012 ). La pression d’infection augmente dans le
milieu ambiant au moment ou les agneaux sont les plus vulnérables. Chez les bovins, il n’y a

pas d’augmentation de 1’excrétion autour de la mise-bas (Paradus et al ., 2012 ).
7.3. Résistance des parasites

Les ookystes de cryptosporidies sont extrémement résistants dans I’environnement,
Jusqu’a plusieurs mois dans 1’eau, les maticres fécales et 1’eau de mer (Derouin et al. 2002)

pour une température comprise entre 0°C et 30°C. Seule une exposition a des températures
élevées (1 minute a 72°C ou 5 minutes a 64°C) (Lindsay et Zajac 2004), (Derouin et al.,
2002) ou un contact prolongé a de I’ammoniaque 5% ou du formol 10% ( Barr 1997, Derouin
et al., 2002) détruisent les oocystes. La résistance des oocystes dans 1’environnement est
importante. Les ookystes sont viables entre 0°C et 30°C durant plusieurs mois dans

I’environnement (eau, matiéres fécales, eau de mer) ( Derouin et al., 2002).
8. Le mode de contamination :

L’infection & Cryptosporidium résulte d’une exposition directe (d’un animal a animal,
d’un animal a ’homme ou de I’homme & I’homme) ou indirecte (par ingestion d’eau
contaminée, ingestion de nourritures contaminé ou 1’air contaminé ( Fayer et al., 2000, Diaz
et al., 2001).

Les infections a Cryptospridium se transmettent par :

e contact de la matiére fécale d un hote infecté (AFSSA, 2002).
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contact avec des hotes infectés (AFSSA, 2002).

I’ingestion d’oocystes de ce parasite (Daignault, 2007) .

Consommation d’eau souillée (Salven, 1955).

voie féco-orale (Daignault, 2007).

Les oiseaux peuvent consommer et transporter des ceufs méme s’ils ne sont pas
sensibles a I’infection ou sécrétant les ceufs dans leurs excréments (Fayer et al.,
1997b) .

Insectes exposés aux excréments de vache qui contiennent des ceufs sur leurs surfaces
extérieures ainsi que dans le tractus intestinal (Fayer et al., 1997b) .

par contact direct avec des animaux ou par consommations de souillés (comme I’eau)
(Daignault, 2007).

9 Les Symptomes :

9.1 Pour ’animal :

Cette maladie affecte les vaches et les bovins de maniére significative et la
période d’incubation du Cryptospridium est comprise entre 10 et 14 jours (
Villeneuve, 2003) et est généralement sans symptomes pour les adultes ( Ouchene et
al 2012), mais chez les jeunes agés I’incubation dure 13 a 14 jours et les symptdmes
sont clairs tels que:

Une diarrhée profuse a couleur jaune (Figure 3) péle et ayant un odeur désagréable.
(O’Donoghue, 1995).

Diarrhées néonatales graves, souvent mortelles. (Naciri, 1992)

La déshydratation, la perte d’appétit et, en conséquence, la perte de poids (Daignault,
2007)

Des fasciculations musculaires des membres et de dépression ( Villeneuve, 2003 )
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Figure3: Diarrhée aqueuse jaunatre due a une infection a C.pavum (Barkat, 2017).
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Figure4: Arriére-train souillé d'un chevreau atteint de cryptosporidiose (Barkat,

2017).
9.2 Pour ’homme :

La contamination par ce parasite est plus beaucoup observée chez les sujets de bas age et

les personnes ageées et les personnes présentant une immunodéficience.

Chez ces personnes, la propagation de ce parasite affecte le pancréas, les canaux
biliaires et le systeme respiratoire. Ainsi que les intestins conduisant a un changement de leur
structure tissulaire ainsi qui une atrophie des synapses qui semblent plus courtes et plus larges
et affecte également les cellules intestinales conduisant a la perte de microvesis, la création
d’un grand vide dans le cytoplasme et le gonflement des mitochondries. 1ls causent également
des perturbations dans 1’absorption des nutriments tels que le glucose et la vitamine B12,
(Dambrine, 2001), Ce parasite provoque également la diarrhée de 17 litres par jour, causant la

déshydratation, qui entraine la mort (Naciri, 1992).
10. Le diagnostic :

Afin de déterminer le facteur responsable des signes cliniques pour les animaux et les
humains, les techniques de laboratoire sont le moyen le plus efficace de confirmer cette
maladie en prélevant des échantillons d’excréments et peuvent étre prélevés sur le rectum ou
le sol contenant les ceufs de ce parasite (Royer,2015).0n peut également effectuer des
recherches par des biopsies duodénales, dans le liquide biliaire voire dans les expectorations
induites et les lavages broncho alvéolaires en cas de suspicion de localisation broncho-

pulmonaire (Guyot et al., 2012).

Les techniques de diagnostic et de recherche de Cryptosporidium peuvent

comprendre :

10.1. La microscopie conventionnelle :

21



Partie bibliographique

L’¢chantillon est observé directement au microscope, a I'état frais mais il est
recommandé d'effectuer des colorations qui rendant l'observation plus facile. (O’Donoghue,

1995).
10.2. Les méthodes de concentration :

Cette technique est utilisée lorsqu’il y a une faible concentration d’ceufs apres
I’extraction de granules de Cryptospordium suivi par le processus de suspension des

excréments et 1’ablation des gros corps (Anofel, 2014).
10.3. Les méthodes de coloration

La recherche des ceufs de Cryptosporidium est réalisée par plusieurs techniques de

coloration dont les plus utilisées sont les suivantes :
10.3.1. Méthode de Henriksen modifiée, aussi appelée Ziehl-Neelsen modifiée (1981) :

La coloration de Ziehl-Neelsen conduit a une coloration des oocystes en rose fuschine
(Figure 6), bien visible aprés contre coloration en vert ou en bleu. Les oocystes ont une forme
arrondie avec une paroi épaisse et un contenu granuleux, leur taille est de 5 a 8 microns

suivant les especes. (Anofel, 2014)
10.3.2. Méthode de Heine :

Les oocystes apparaissent brillants sur un fond rouge et plus sombre (Current, 1991).
10.3.3. les biopsies :

Les ceufs peuvent €tre trouvés par un examen tissulaire des biopsies intestinales apres
une coloration a I’hématoxyline. Cet examen permet de voir les parasites en cours de leur

multiplication dans les entérocytes (O’'Donoghue, 1995).

10.3.4. La fluorescence :

Des fluorochromes, tels que 1’auramine-rhodamine (Figure 5) et 1’auraminecarbol-
fuchsine, peuvent également étre utilisés, ils sont tres sensibles mais demeurent colteux.
(O’Donoghue, 1995) .
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Figure5: Coloration d’oocyste de Cryptosporidium a I’auramine-rhodamine (Hezla,

2018).

Figure6: Coloration d’oocyste de Cryptosporidium a la fuschine( Hezla ,2018).

10.4. Les méthodes d’immunomarquage :

La technique d’immunomarquage nous permet de détecter les ceufs dans 1’échantillon
a I’aide d’un anticorps de la réaction antigénes qui reconnait 1’antigéne de surface des ceufs en

utilisant d’anticorps polyclonaux fluorescents (Fayer et al., 2000).

Figure7: Des oocystes de Cryptosporidium révelés par des anticorps

immunofluorescents. (Hezla, 2018)
10.5. Diagnostic de biologie moléculaire :

Le parasite est détecté par une techniqgue PCR qui aide a identifier la

maladie a ses premiers stades en amplifiant I’ADN parasite du modele génétique.
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(fayer et al,. 2000).

11. Le Traitement des cryptosporidies :

Lorsque la maladie se déclare, I’utilisation traitements médicaux spécifiques
suite a ou des symptdmes permet de réduire la mortalité et la morbidité ainsi que

la sécrétion ovules.
11.1 Pour Phomme :

A T’heure actuelle, il n’existe aucun reméde efficace pour cette maladie. Beaucoup de
molécules ont une efficacité partielle et ne peuvent pas éliminer complétement le parasite
(Guyot et al. 2012).Car il s’est avéré étre une maladie auto-spécifique chez les personnes

ayant une immunité. (Crockett et Haas, 1997).
Parmi les traitements, nous mentionnons :
11.1.1.Le nitazoxanide:

I s’est avéré bénéfique pour le traitement, en particulier chez les patients
immunodéficiés, a une diminution de la diarrhée de 80 a 90% des cas et les doses proposées
sont (Guyot et al., 2012) :

e Dose adulte 500 mg deux fois par jour pendant 3 jours.
» Posologie pédiatrique.
v 1-3 ans: 100 mg deux fois par jour pendant 3 jours.

v 4-11 ans: 200 mg deux fois par jour pendant 3 jours. (Derouin, 2010)
11.1.2. La paromomycine

v" Ce médicament inhibe le développement du parasite et assure également la réponse
immunitaire tout au long du traitement et la dose de 100 mg est recommandé de

prendre une ou deux fois par jour (Derouin, 2010).
11.2 Pour ’animal :

Il n’existe pas de remede convaincant cette maladie 1’animal cependant de nombreuses

molécules ont été suggérées (Khelef, 2007) :
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11.2.1. Le lactate d’halofuginone :

Il s’agit d’une molécule artificielle appartenant a des quinazolinones connues pour
leurs activités anti-maladies. La dose & utiliser est de 100 a 120 pg/kg de poids vif une fois

par jour, soit 2 ml d’halocur par 10 kg de poids vif pendant sept jours consécutifs, par voie
orale. (Khelef, 2007).

Le lactate d’halofuginone atténue les signes cliniques de diarrhée et réduit 1’excrétion
des oocystes et le risque de mortalité. Ce produit ne détruira pas toutes les cryptosporidies

infectant 1’animal, mais limitera leur multiplication (Morin, 2002).
11.2.2 .Le sulfate de paromomycine :

Cette molécule est un antibiotique aminoside, Il a été testé sur les veaux. Elle a
diminué I’intensité de la diarrhée et le nombre d’oocystes excrété par ces derniers en leurs

administrant une dose variant de 25 a 100mg/kg/j pendant 11 jours. (Khelef, 2007)

11.2.3. Le lasaloside:

C’est un antibiotique ionophore a activité anticoccidienne. Cette molécule a empéché
ou supprimé les manifestations cliniques de I’infection. Toutefois, une dizaine de jours apres
I’arrét du traitement, I’infection s’est redéclarée. La dose curative utilisée est de 3 a 5 mg /kg/j

par voie orale pendant 3 jours. (Morin, 2002)
Le traitement correctionnel est également trés important en :

a) Traitement de la déshydratation par liquide oral ou intraveineux.
b) Gestion des protecteurs de muqueuses (Villeneuve, 2003).
a) L’utilisation d’antibiotiques pour lutter contre les maladies d’origine bactérienne ou

par des infections bactériennes secondaires (Shahiduzzaman et Daugschies, 2012).

12. La Prévention :

Afin de réduire le risque de transmission, plusieurs mesures preventives devraient étre prises

en considération.
12.1 Pour Phomme :

Les individus, en particulier ceux qui souffrent d’immunodéficience, devraient éviter

toutes les causes d’infection :
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Se laver les mains avec 1’eau savonneuse (superviser le lavage des mains des enfants) :

v’ apres usage des sanitaires ou aprés changement de leurs couches.

v/ apres un contact avec des animaux ou apres nettoyage de leurs excréments.

v’ aprés un contact avec des objets souillés tels que des chaussures qui peuvent étre
contaminées avec des matieres fécales avant de manger, de préparer ou de servir de
la nourriture. (Derouin,2010)

e Eviter de boire de I’eau non traitée provenant de lacs, rivieres ou toute autre surface
d’eau a cause d’une possible contamination par du fumier, peler et rincer tous les
fruits légumes ou végétaux qui peuvent étre mangeés crus .

e Eviter le contact avec des animaux susceptibles d’étre contaminés (jeunes veaux) (Guyot

etal., 2012).
12.2 Pour ’animal :

La protection des animaux contre le risque d’infection implique plusieurs mesures

sanitaires et préventives.

La désinfection des bergeries, avec I’ammoniac 5 et 10 %, I’eau oxygénée a 3% ou le

formol a 10%. (Naciri ,1992)

1) Les animaux doivent étre limités pour réduire le contact entre eux.

2) Eviter d’introduire des animaux d’une ferme avec 1’état de santé inconnu. (De Graaf
etal., 1995).

3) Eviter le mélange d’animaux de différents groupes d’age (Bourgouin ,1996)

4) lsoler les animaux malades des animaux en bonne santé.

5) Placer les animaux nouveau-nés dans un environnement propre et peu fréquenté
(Quilez et al., 1995).

26



Partie Pratique




Partie pratique

1.Matériel et Méthode
1.1. Présentation de la région d’étude :

Cette étude a été réalisée sur les eaux des différentes localités de la wilaya de Guelma,

1.1.1. Présentation des stations d’échantillonnage :
e Ain Reggada

Ain Reggada est une commune de Daira d’ Oued Zenati, Situé a une [’altitude de
731m et le nombre d’habitants est 7688. caractérise par un climat méditerranéen. La distance
entre Ain Reggada et le chef-lieu de wilaya est 51Km.

e Ain Makhlouf :

La municipalit¢ d’Ain Makhlouf est 'une des communes de Guelma. Situé a
environ 55 kilomeétres du le chef-lieu de wilaya, 1’altitude 838m et le nombre d’habitants
12300.Caractérisé par un climat méditerranéen il a un emplacement économique et

stratégique.

e Bouhachana:

La commune de Bouhachana se trouvant a une altitude de 847m et connue par une

population de 5596 habitants.

Le région se caractérise par des activités agricoles surtout basées sur 1’élevage des bovins,

ovins et méme caprins .

2 .Matériel utilisé :

2.1. Matériel biologique :

Notre matériel biologique est exclusivement les eaux des surfaces (I’eau des lacs

(I’eau de boisson des animaux) et I’eau de robinet...)
2.2. Matériels de laboratoire

- Les lames

- Les lamelles

— Les boites

- Les tubes coniques a centrifuger.

- Portoir
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- Pinces
- Bécher
— L’eau physiologique
- Micropipette
— L’huile a immersion
- Les filtres de 0.45um de porosité
- Les réactifs :
> Meéthanol pur.
» Fuchsine phéniquée.
» Vert malachite a 5% :5g vert malachite + 100ml eau distillé.
» Acide sulfurique & 2% :2ml d’acide sulfurique + 98ml d’eau distillé.
- appareillage :
» Larampe de filtration

» La centrifugeuse
» Microscope optique

2.3. Matériel de préléevement :

-Des bouteilles en verre stérilisés.

-Glaciere pour le transport des échantillons.

3. méthodes utilisées :

3. 1 . Technique de filtration de I’eau (Ouchene, 2008) (annexe 1)

1- Déposer les filtres de 0,45um de porosité dans la rampe de filtration. 2- Faire
fonctionner a appareil pour filtrer I’eau.

2- Récupérer les filtres et les déposer dans une boite de Pétri.

3- Laver les filtres avec de 1’eau physiologique dans un bécher.

4- Verser le contenu du bécher dans un tube a centrifugation.

5- Centrifuger a 2500 tours/minute pendant 5 minutes.

6- Récupérer le culot.

7- Confectionner un frottis a partir du culot.

8- Le frottis colore selon la technique de Ziehl-Neelsen .
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3.2. Technique de coloration de Ziehl-Neelsen modifiée par Henriksen et
Pohlenz :(Henriksen et Pohlenz, 1981) (Guillaume, 2007 ;Belkaid et al.,
1992)

C’est une technique spécifique pour la coloration des oocystes de Cryptosporidium sp.
(Annexe 2).

Confection du frottis : On dépose sur une lame bien a 1’aide de pipette pasteur, une goutte du

culot de centrifugation

1- Laisser le frottis sécher a 1’air libre.

2- Fixer le frottis par le méthanol pendant 5 minutes.

3- Sécher de nouveau.

4- Colorer la lame dans un bain de fuchsine phéniquée pendant 1 heure.
5- Ringage sous I’eau du robinet.

6- Différencier avec 1’acide sulfurique a 2 % pendant 20 secondes.

7- Rincer sous I’eau du robinet.

8- Colorer par le vert malachite a 5% pendant 5 minutes.

9- Rincer de nouveau.

10- Sécher a I’air libre.

Observation microscopique : La lecture du frottis coloré se fait au microscope optique au
grossissement x40 puis X100 (avec 1’huile). La lecture doit se faire sur toute la surface de la

lame. (annexe 3)

Le diagnostic est dit positif, quand les oocystes de Cryptosporidium sp. apparaissent en
rouge-vif sur un fond vert (vert malachite), ils se présentent sous forme d’éléments arrondis
de 5 a 8 um de diamétre et renfermant de grosses granulations noiratres (Belkaid et al., 1992).
Il est dit négatif quand aucun oocyste n’est visualisé apres observation de 100 champs

microscopiques (Khelef et al., 2007).
4.Les Résultats et interprétations:

Nons avons collecté plusieurs échantillons de 1’ecau de plusieurs points dans des

bouteilles bien stérilisés, de trois régions de la wilaya de Guelma.

Par ailleurs, 25 prélévements ont été acheminés et analysés au laboratoire
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1 Les résultats concernant la région de Ain Makhlouf

Tableau 2 : Les différentes stations de Ain Makhlouf

- Position - , Présente /
La région $eau Date du préelevement Date d’analyse La photo Absence
01/03/2020
Tafira 29/02/2020 )
Ain El
= Grezza 29/02/2020 01/03/2020 (+)
=
X
©
=
£
< Ain El Blad 29/02/2020 02/03/2020 )
Ain El 28/02/2020 02/03/2020 (+)
Hamra
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Ain K Saille 29/02/2020 02/03/2020 )
Djnane 20/02/2020 03/03/2020 )
Morsal

Ain Houche 29/02/2020 03/03/2020 )

Ain Rahmoni 29/02/2020 03/03/2020 ©)

El mraydiya 29/02/2020 01/03/2020 )
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Mdjaz EL 20/02/2020 01/03/2020 A
Bagar
Ain Maamar 04/03/2020 09/03/2020 +)
Aln 04/03/2020 09/03/2020 )
Mahmoudi

Dans la région de Ain Makhlouf nous avons collectés 12 échantillons issus de différents origines. L’analyse de laboratoire de détecter la
présence de C .parvum dans Ain Elgrazza, Ain El Hamra, Ain Maamar et Ain Mahmoudi.

34



Partie pratique

2. Les résultats concernant la région d’Ain Raggada
Tableau3 : Les différents stations d’Ain Raggada .

Ain Ragada

Oued Hdjar

£1 Mrakah 27/02/2020 01/03/2020 )
Ain Chawech 29/02/2020 02/03/2020 )
Ain Goumiya 28/02/2020 03/03/2020 )
Salawa 08/03/2020 09/03/2020 )

Anona
Oued EL 29/02/2020 02/03/2020 )

Dyaba
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Oued Kaf 28/02/2020 03/03/2020
Hmama
Ain El Firma 27/02/2020 01/03/2020

()

(+)

_ Que sur les 7 prélevements effectués sont 1I’échantillon d’Ain EL Firma était positif lais de I’observation microscopique.
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3 .Les résultats concernant la région de Bouhachana
Tableau 4 : Les différentes stations de Bouhachana

()

Bouhachana

(+)

Ain Souda 27/02/2020 01/03/2020
Ain Marzoug 04/03/2020 09/03/2020
Rass EIma 28/02/2020 01/03/2020
Ain Ktoun 29/02/2020 02/03/2020

()

()
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Ain Awicha

27/02/2020

01/03/2020

Ain Ftouh

27/02 /2020

01/03/2020

_ Laprésence d’oocyste de C .parvum dans 1’eau d’Ain marzoug.
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Globalement I’analyse de 25 échanillons issus des trois régions d’étude nous a permis

de détecter la contamination de 6 échantillons, représentant 24% du total des prélévements
(figure8).

Les stations de la région d’Ain Makhlouf sont plus touchés, comparativement a cette d’Ain
Reggada et Bouhachana .

M présence

M absence

Figure 8 : contamination des eaux des régions d’étude par le Cryptosporidium.
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Conclusion

Conclusion

Le parasite du genre Cryptosporidium est a 1’origine d’une infection intestinale chez
les animaux et chez les humains a travers le monde. L’infection par ce parasite touche en

particulier les jeunes enfants et les patients immunodéprimés, que les sujets sains.

Basé dans notre étude sur le concept de la maladie de la Cryptosporidiose et les
facteurs qui se préparent a ’infection nous avons analysé 25 prélévements d’eau (sources
d’eau, étangs) de différentes régions de la wilaya de Guelma qui sont respectivement Ain
Makhlouf, Ain Reggada et Bouhachana, pour détecter la présence ou 1’absence des oocystes
de Cryptosporidium en effet, sur les 25 prélevements effectue, nous avons enregistré un
pourcentage de 24% de contamination par rapport aux autres échantillons. La comparaison
entre les trois régions montre que la région d’Ain Makhlouf plus touché par C.parvum que les

deux autres régions, a savoir Ain Reggada et Bouhachana

Le parasite est caractérisé par la haute résistance aux conditions environnementales et
méme divers désinfectants, rendant son élimination complétement difficile, et traduit par
I’absence de vaccin et de traitement efficace spécifique, ce qui oblige les responsables de
secteur sanitaire aussi bien humain que vétérinaire de suivre les mesures préventives et

sanitaires nécessaires, afin de préserver les eaux de surface de bonne qualité .
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Annexe 1 : Technique de filtration de I’eau.
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Annexe2 : La technique de Ziehl-Neelsen
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Annexe 3 : Observation des frottis d ’eau.
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Résume

Résumé

La Cryptosporidiose est une zoonose opportuniste cosmopolite causée par diverses
especes appartenant au genre Cryptosporidium, qui infecte les cellules épithéliales du tractus
gastro-intestinal d’un grand nombre de Vertébrés, y compris I’homme. Les especes qui
parasitent le plus fréquemment 1’homme sont Cryptosporidium parvum (C.parvum) et
Cryptosporidium hominis(C. hominis) , leurs oocystes sont la forme de résistance et de
dissémination du parasite. Par consequent, depuis quelques décennies, la recherche s’est
intéressée a la découverte de composes chimiques capables de traiter la cryptosporidiose
efficacement. Cependant, a I’heure actuelle, les solutions a disposition des professionnels de
la santé reposent essentiellement sur un traitement symptomatique et sur des mesures
préventives, le mode de transmission de cette infection est oro-fécal, soit par contact direct
avec un sujet infecté soit indirectement par ingestion d’oocystes contaminants 1’eau ou les

aliments.

L’objectif de notre étude est d’analyser des eaux de la région de la wilaya de Guelma,
afin d’évaluer leurs qualités, par la présence ou I’absence d’ookyste de Cryptospridium pour
estimer le taux d’infection par ce parasite au niveau de trois régions de la wilaya de Guelma

(Ain Makhlouf,Ain Reggada et Bouhachana)

Mots—clés : Cryptosporidiose, eau, Guelma, C .parvum, Des oocystes, Ziehl-Neelson.



Abstract

Abstract

Cryptosporidiosis is a cosmopolitan opportunistic zoonosis caused by various
species belonging to the genus Cryptosporidium, which infects the epithelial cells of the
gastrointestinal tracts of a large number of vertebrates, including humans. The species that
most frequently parasitize humans are Cryptosporidium parvum (C.parvum) and
Cryptosporidium hominis (C. hominis), their oocysts are the form of resistance and spread of
the parasite. Consequently, for some decades, research has focused on the discovery of
chemical compounds capable of treating cryptosporidiosis effectively. However, at present,
solutions available to healthcare professionals are essentially based on a symptomatic
treatment and preventive measures, the mode of transmission of this infection is fecal-oral,
either through direct contact with an infected subject or indirectly by ingestion of oocysts

contaminating water or food.

The objective of our study is to analyze the waters of the wilaya region of Guelma, in
order to assess their qualities, by the presence or absence of oocyst of Cryptospridium to
identify the rate of infection with this parasite at the level of three different points across the
wilaya of Guelma (Ain Makhlouf, Ain Reggada and Bouhachana).

Keywords: Cryptosporidiosis, water, Guelma, C .parvum, oocysts, Ziehl-Neelson.
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