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           Les chiens (Canis familiaris) (Akande et al., 2022) figurent parmi les premières espèces 

animales de compagne de l’homme (Macpherson et al., 2023).  Ils représentent l’espèce de 

canidés la mieux adaptée à la cohabitation avec les humains à l’échelle mondiale (Yirsa et al., 

2024). Ils remplissent de multiples fonctions dans les sociétés humaines modernes (Mateus et 

al., 2014), et leur proximité constante avec l’homme en fait des éléments incontournables de 

son quotidien (Kebede, 2019). Néanmoins, cette cohabitation comporte certains risques, 

puisque les chiens peuvent héberger des agents pathogènes zoonotiques, notamment des 

parasites (Byakya et al., 2018). Surtout celles provoquées par des helminthes et des protozoaires 

intestinaux (Zanzani et al., 2014). Ils peuvent ainsi participer à la dissémination de plus de 

soixante maladies zoonotiques connues (Rinaldi et al., 2006 ; Tull et al., 2022). En effet, les 

affections parasitaires d’origine canine constituent un véritable enjeu de santé publique dans 

plusieurs régions du monde (Andresiuk et al., 2007). Ce problème s’accentue notamment avec 

la croissance du nombre de chiens dans les environnements urbains (Zanzani et al., 2014 ; 

Raičević et al., 2020). Leur mode de vie souvent libre ou semi-libre facilite la circulation des 

parasites entre les animaux et les êtres humains (Curi et al., 2017). 

          La « fécalisation » des environnements urbains est un problème de santé mondial difficile 

à contrôler (Rubel et al., 2019). Les excréments de chien représentent un facteur majeur de 

pollution des espaces urbains, exposant ainsi l’homme et les autres animaux à des risques de 

contamination, du fait de leur non-ramassage régulier (Mateus et al., 2014). De nombreux 

parasites gastro-intestinaux canins éliminent leurs éléments de dispersion, tels que les œufs, les 

larves et les oocystes, par voie fécale (Rinaldi et al., 2006). Ces excréments, peuvent survivre 

et rester infectieux dans l’environnement pendant une longue période (Rinaldi et al., 2006 ; 

Gerardi et al., 2017). De plus, la circulation automobile ainsi que les mouvements de vent 

contribuent à la propagation des agents pathogènes viables présents (Mateus et al., 2014). 

             Les zones publiques susceptibles de contamination incluent les aires de jeux, les parcs, 

les jardins, les places publiques, les espaces verts situés à proximité des écoles et des crèches 

et les espaces verts partagés par les humains et les chiens (Tull et al., 2022). Lorsque les 

propriétaires de chiens omettent de ramasser les excréments de leurs animaux, ces espaces 

peuvent se transformer en foyers de contamination (Tylkowska et al., 2024). L’exposition des 

humains aux chiens infectés de manière subclinique peut se produire lors de l’élimination des 

excréments de chiens dans les espaces publics, peuvent survivre pendant de longues périodes 

dans l’environnement, augmentant ainsi le risque d’infection dans les zones où la contamination 

environnementale est élevée (Hascall et al., 2016).   
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           La présence d'endoparasites chez les chiens fluctue de 5 % à 70 % selon les régions 

(Bayou et al., 2025). Ces parasites présentent un risque zoonotique significatif (Idrissi et al., 

2022), notamment la toxocarose humaine par les œufs de Toxocara canis, issus des excréments 

de chiens infectés, revêt une grande importance épidémiologique. Les humains peuvent 

également contracter des infections par des larves de nématodes de la famille des 

Ancylostomatidae, causant le syndrome de larva migrans cutanée. De manière moins fréquente, 

l’infection par Strongyloides stercoralis peut survenir, ainsi que par les œufs de ténias de la 

famille des Taeniidae, l’Echinococcus granulosis étant le plus périlleux. Des protozoaires tels 

que Giardia intestinalis et Cryptosporidium sp. Peuvent également être responsables 

d'infections. Une infection par le ténia Dipylidium caninum est également envisageable, mais 

uniquement à travers des hôtes intermédiaires, comme les puces (Raičević et al., 2020).  

          L'infection chez l'homme peut survenir par un contact direct avec l'agent pathogène des 

chiens infectés (Idrissi et al., 2022 ; Murnik et al., 2022). Elle peut également être transmise 

par l'ingestion d'œufs infectieux dans les aliments ou l’eau ou la pénétration cutanée de larves 

infectieuses par le contact avec des sols contaminés par des excréments provenant des chiens 

(Yirsa et al., 2024). De plus, l'infection peut se produire par contact avec les poils des animaux 

(Kebede, 2019), donc le pelage des chiens peut servir de source d'infection pour l'homme à 

travers le contact main-bouche (Gerardi et al., 2017). Enfin, les œufs des parasites peuvent aussi 

être introduits dans les habitations humaines s’ils adhèrent aux chaussures ou aux pattes des 

animaux (Mateus et al., 2014). 

         La densité fécale et la charge parasitaire déterminent la quantité et la répartition des 

formes infectieuses des parasites dans les sols (Rubel et al., 2019). La température et l'humidité 

influencent la répartition et la survie des œufs, des larves d'helminthes et des kystes de 

protozoaire, entraînant ainsi des variations saisonnières dans la fréquence des parasitoses et 

identifiant des périodes de risque sanitaire cruciales. 

La poursuite du cycle évolutif du parasite dépend de sa capacité à persister dans l'environnement 

grâce à des mécanismes de résistance spécialisés caractéristiques de son espèce (Andresiuk et 

al., 2007). Certaines conditions chimiques et biologiques, telles que le type de sol, l’aération et 

l’exposition à la lumière, facilitent le développement des œufs et prolongent leur survie. Les 

populations humaines les plus vulnérables sont les femmes enceintes, les personnes 

immunodéprimées, les personnes âgées et les enfants (Idrissi et al., 2017 ; Ferreira et al., 2017), 

en particulier ceux qui sont exposés aux zones où les chiens ayant été en contact avec des 

matières fécales animales (Alejandra et al., 2021 ; Tull et al ., 2022). 
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           La prévalence et la propagation chroniques de ces maladies dans les pays en 

développement sont liées à des pratiques hygiéniques insuffisantes (Yirsa et al., 2024). En 

l'absence de traitements antiparasitaires, les chiens agissent comme des réservoirs pour les 

parasites zoonotiques. L'absence d'hygiène adéquate (Byakya et al., 2018), une faible 

sensibilisation du public concernant l'existence et la transmission de ces maladies (Yirsa et al., 

2024), ainsi que le manque de soins vétérinaires appropriés pour les animaux domestiques 

(Alejandra et al., 2021) sont autant de facteurs qui favorisent la propagation de ces infections. 

         Dans le présent travail, les agents d’origine parasitaire de péril fécale de chien sont 

présentés selon l’ordre de fréquence et d’importance zoonotique : 

 Cryptosporidium sont des parasites protozoaires coccidiens présentant un cycle de vie 

complexe monoxène qui englobe la reproduction aussi bien sexuée qu'asexuée. L'espèce 

Cryptosporidium canis a surtout été identifiée chez le chien (Chermette et al., 2013). 

Les oocystes de Cryptosporidium ont été retrouvés dans les fèces de chiens à l’échelle 

mondiale et ont montré une capacité avérée à infecter l’Homme (Xiao et al., 2004).  On 

a rapporté plus de 100 cas d'infections humaines par C. canis, surtout parmi les individus 

résidants ou ayant voyagé dans des pays en voie de développement (Jiang et al., 2020). 

Cette pathologie affecte particulièrement les personnes immunodéprimées (Paris, 

2017). Ces oocystes de C. canis sont immédiatement infectieux après leur excrétion 

avec les fèces, rendant la contamination oro-fécale courante (Chermette et al., 2013). 

Les oocystes possèdent une paroi très résistante, ce qui leur permet de maintenir la 

viabilité des sporozoïtes internes, même dans des conditions environnementales 

défavorables (Ryan et hijjawi, 2015). De plus, les oocystes restent en suspension dans 

l'eau et ne se déposent pas facilement, ce qui facilite leur transport par les courants 

aquatiques et contribue à maintenir la capacité infectieuse du parasite dans 

l'environnement pendant plusieurs mois (Chermette et al., 2013). Ces oocystes 

présentent une résistance élevée aux conditions environnementales hostiles, y compris 

au chlore à des concentrations généralement utilisées dans les systèmes de traitement 

des eaux publiques et les piscines, malgré le respect des niveaux de chlore résiduel 

recommandés (Marie et al., 2024). La contamination de C. canis se produit par voie 

féco-orale, soit par contact direct avec des fèces infectées, soit indirectement par la 

nourriture ou l'eau contaminées (Dumoulin et al., 2000 ; fayer et al., 2000 ; Barriga, 

2003). Après ingestion des oocystes de Cryptosporidium, ceux-ci s'existent dans le 

tractus gastro-intestinal, libérant des sporozoïtes qui parasitent les cellules épithéliales 



 

 

Introduction générale  

4 

gastro-intestinales. À l’intérieur de ces cellules, les sporozoïtes se transforment en 

trophozoïtes, se répliquent et produisent des oocystes (Marie et al., 2024).  

 

 Le réservoir principal des larves migrantes de toxocarose chez l’homme est constitué 

des chiens infectés, tandis que la source d’infection est représentée par le sol contaminé 

par des œufs infestants, et la transmission se fait par ingestion de ces œufs via des 

aliments ou de l’eau contaminés, ou encore par des mains souillées (Barriga, 2003). 

Ainsi que par la consommation de viande d’animaux contenant des larves infectieuses 

(Paris, 2017). L’homme peut aussi ingérer accidentellement des œufs infestants, 

présents dans l’environnement, ou des larves issues d’hôtes paraténiques infectés 

(Schniedr et al., 2011). Les enfants sont particulièrement exposés par T. canis en raison 

de leurs contacts fréquents avec le sol et de leur hygiène personnelle insuffisante ; en 

outre, la géophagie, relativement fréquente chez les enfants, joue un rôle clé dans la 

transmission de l’infection de T. canis. Les adultes peuvent également contracter 

l’infection s’ils négligent les règles élémentaires d’hygiène, les mains sales représentant 

presque toujours le vecteur des œufs parasitaires (Barriga, 2003).  Une infection légère 

par Toxocara canis produit environ 10 000 œufs par gramme de fèces, et un chien 

excrète en moyenne 136 grammes de fèces par jour ; ainsi, un chien légèrement infecté 

peut disséminer près de 1.4 million d’œufs dans l’environnement chaque jour. Les œufs 

de T. canis sont extrêmement résistants aux facteurs physiques et chimiques de 

l’environnement, et peuvent survivre pendant plusieurs années dans des endroits frais, 

humides et ombragés, rendant la contamination environnementale persistante une fois 

établie. Comme les œufs mettent environ dix jours à devenir infestants, le contact direct 

avec les chiens est moins significatif que le contact avec le sol contaminé par leurs 

excréments ; toutefois, le chien peut devenir un vecteur s’il ingère des œufs infestants 

de T. canis présents dans l’environnement. Après ingestion, les œufs de T. canis  

traversent le tube digestif et éclosent dans l’intestin grêle (Schwartz et al., 2021), puis 

les larves pénètrent la paroi intestinale et sont transportées par la circulation sanguine 

(Mendonça et al., 2014) vers le foie, les poumons, les yeux ou le système nerveux 

central, où elles provoquent des lésions mécaniques et immunopathologiques (Schwartz 

et al., 2021). L’infection humaine par T. canis est généralement asymptomatique (Yirsa 

et al., 2024), caractérisée par une fatigue modérée, des douleurs musculaires transitoires, 

et parfois un épisode fébrile léger (Paris, 2017). Mais elle peut également se manifester 

de manière très polymorphe (Bouchaud, 2004), en fonction de la réponse immunitaire 
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de l’hôte, des tissus envahis et du nombre de larves migrantes (Idrissi et al., 2017). 

L’infection peut se présenter sous l’un des quatre tableaux cliniques suivants : la larva 

migrans viscérale (VLM) (Kebede, 2019), la larva migrans oculaire (OLM) (Ferreira et 

al., 2017), la toxocarose cachée (CT) (Jenkins, 2020), et la neurotoxocarose (NT) 

(Schwartz et al., 2021). 

 

 Bien que l'humain soit un hôte accidentel, les enfants présentent une vulnérabilité accrue 

à l'infection par Dipylidium caninum, probablement en raison de leur proximité avec les 

animaux domestiques et errants, ainsi que de pratiques d'hygiène insuffisantes, telles 

que le lavage peu fréquent des mains et le fait de jouer ou de manger au sol. Les adultes 

peuvent également contracter l'infection, notamment en présence de facteurs comme 

l'immunosuppression, de mauvaises habitudes d'hygiène et un contact avec des animaux 

non suivis sur le plan vétérinaire. Le contact avec des animaux, qu'ils soient domestiques 

ou non, est considéré comme un facteur de risque. Cependant, en l'absence de contact 

direct avec des animaux, d'autres modes de transmission, tels que le rôle possible 

d'autres vecteurs ectoparasitaires comme la puce humaine (Pulex irritans), ne peuvent 

être exclus (Rousseau et al., 2022). Les proglottis gravides de D. caninum sont excrétés 

intacts dans les selles ou émergent de la région périanale du chien. Dans 

l'environnement, ces proglottis se désintègrent, libérant des paquets d'œufs qui peuvent 

également se retrouver libres dans les selles. L'hôte intermédiaire, le plus souvent est la 

puce du chien (Ctenocephalides sp.), ingère ces paquets d'œufs. L'oncosphère qu'ils 

contiennent est libérée dans l'intestin de la puce larvaire, pénètre la paroi intestinale, 

envahit l'hémocèle de l'insecte et se développe en cysticercoïde (Molina et al., 2003). 

Les chiens se défendent généralement contre les puces en les mordant et, fréquemment, 

en les ingérant. Ce comportement assure la poursuite du cycle de vie du parasite 

(Barriga, 2003). 

 

 La Giardiose constitue une infection endémique présente à l’échelle mondiale, avec une 

prévalence généralement estimée entre 2 % et 4 % dans les pays industrialisés, tandis 

qu’elle peut atteindre plus de 15 % chez les enfants vivant dans les pays en 

développement. L'infection et la survenue de la maladie sont observées de manière plus 

marquée chez les enfants que chez les adultes (Barriga, 2003). On estime qu'elle est à 
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l'origine de 280 millions de cas de troubles intestinaux chaque année dans le monde 

(Squire et Ryan, 2017). Les animaux excrètent dans leurs fèces différentes espèces de 

Giardia capables d’infecter l’homme, comme cela a été rapporté dans plusieurs études. 

Les kystes de Giardia se propagent facilement dans l’environnement et peuvent être 

transmis que ce soit directement ou indirectement par voie fécale-orale, notamment par 

la consommation d’eau contaminée, des aliments, mais aussi par contact avec des 

personnes ou animaux infectés. Les kystes de Giardia excrétés dans les selles sont 

immédiatement infectieux et une très petite quantité suffit à déclencher une infection. 

Ces kystes sont capables de survivre plusieurs mois dans le milieu extérieur. Bien qu’ils 

soient sensibles à la dessiccation et voient leur viabilité fortement réduite durant l’hiver 

(Chermette et al., 2013). Le cycle de Giardia intestinalis est monoxène ; les trophozoïtes 

colonisent l’intestin grêle, s’attachent à l’épithélium intestinal et se multiplient 

activement par divisions binaires successives (Deplazes et al., 2015).  

 

 Les échinocoques existants en Algérie, sont de très petits ténias, mesurant seulement 

quelques millimètres de long, qui colonisent le tube digestif, (Vourc’h, 2021) et plus 

précisément l’intestin du chien (Taratuto et al., 1997 ; Zhang et al., 2020) par la 

consommation d'abats contaminés qui renferment des kystes hydatiques. Cette maladie 

zoonotique d’échinococcose omniprésente constitue un enjeu de santé publique crucial 

dans les régions endémiques où les actions de prévention collective demeurent 

lacunaires, notamment dans les régions d'élevage comme l'Afrique du Nord. C'est la 

situation en Algérie où, en dépit d'une sensibilisation accrue à l'hygiène et d'un suivi 

renforcé de l'abattage des animaux, le taux d’échinococcose hydatique demeure élevé, 

avec approximativement 700 cas signalés annuellement (Moussa et al., 2022). Leur 

cycle biologique classique d’Echinococcus granulosis, implique un hôte définitif, le 

chien, et un hôte intermédiaire, le mouton. Chez l’être humain, l’intégration au cycle est 

accidentelle, se produisant lorsqu’il joue le rôle d’hôte intermédiaire, ce qui aboutit à 

une impasse parasitaire (Mcmanus et al., 2003). Il est peu probable que l’homme 

participe activement à la transmission de la maladie (Agudelo et al., 2016). L’hôte 

intermédiaire, pour assurer la poursuite du cycle, doit être ingéré par un carnivore 

(Barriga, 2003). La contamination humaine survient par ingestion d’œufs 

d’échinocoque excrétés dans l’environnement via les selles du chien, que ce soit par 

contact direct ou indirect (Mcmanus et al., 2003). Ces œufs sont immédiatement 
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infectieux (Deplazes et al., 2015). Les proglottis gravides, porteurs des œufs, sont 

majoritairement localisés à la surface des excréments et peuvent s’accumuler au niveau 

de la région périanale, où ils se désintègrent pour libérer les œufs. Le chien, par léchage, 

transporte ces œufs sur sa langue, son museau et d'autres parties de son corps, ce qui 

permet une contamination indirecte des mains humaines lors de contacts rapprochés 

avec l’animal. Une hygiène personnelle déficiente, comme l’absence de lavage des 

mains avant les repas, favorise ce mode de transmission, de même que la consommation 

de légumes ou d’eau contaminés par les matières fécales de chiens infectés. Bien que 

cette zoonose soit traditionnellement observée dans les zones rurales, des chiens 

porteurs ainsi que des cas humains sont également recensés en milieu urbain (Barriga, 

2003). L’échinococcose est surtout prévalente en Asie, au Moyen-Orient, en 

Méditerranée et en Amérique du Sud, où les larves issues des œufs forment des kystes 

pouvant croître lentement pendant cinq à vingt ans sans provoquer de symptômes 

(Rogers, 2022). Chez l’homme, les kystes hydatiques, notamment ceux du foie, sont 

souvent découverts de manière fortuite (Giraudoux et Golvan, 2025). Après ingestion, 

les oncosphères sont libérées dans l’intestin humain et les kystes se développent dans 

différents organes. Ces larves d’échinocoque migrent via la circulation sanguine 

jusqu’au foie ou aux poumons, où elles s’installent silencieusement, grandissent sans 

déclencher de symptômes cliniques ou de réaction tissulaire significative ; ce n’est 

qu’une fois suffisamment volumineux qu’ils compriment les structures voisines, 

provoquant douleurs ou dysfonctionnements. De plus, l’hôte humain peut développer 

des réactions d’hypersensibilité à cause de l’absorption des antigènes parasitaires, bien 

que de nombreux kystes restent asymptomatiques et ne soient révélés qu’à l’occasion 

d’une autopsie, d’une chirurgie ou d’un examen radiologique réalisé pour une autre 

raison (Barriga, 2003 ; Alvarez et al., 2014). Dans certains cas, les larves se logent 

exceptionnellement dans le cerveau, les os, les reins, la rate, les muscles ou le système 

nerveux central (Wen et al., 2019). 

 

 Les larves infestantes d’Ancylostomes présentes dans le sol constituent la principale 

source d’infection. Elles se développent à partir des œufs évacués dans les excréments 

des chiens parasités, lorsqu’ils sont déposés dans un environnement favorable, 

caractérisé par une température élevée, une forte humidité, et une absence d’exposition 

directe au soleil. Les sols sablonneux et humides offrent des conditions optimales à la 
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maturation larvaire. Dans les régions tempérées, les infections humaines par les 

ankylostomes surviennent surtout durant l’été, tandis que dans les zones tropicales, elles 

se manifestent davantage pendant la saison des pluies. L’homme s’infecte par 

Ancylostoma caninum par contact avec un sol souillé, et les groupes à risque incluent 

particulièrement les enfants qui jouent dans le sable, ainsi que les personnes ayant un 

contact fréquent avec la terre, telles que les jardiniers, les agriculteurs, les ouvriers du 

bâtiment et les mineurs (Barriga, 2003). La pénétration des larves se fait généralement 

à travers la peau, notamment lors de la marche pieds nus sur un terrain contaminé (Morin 

et al., 2014). Une fois introduites dans l’organisme humain, les larves d’A. caninum 

peuvent provoquer une larva migrans cutanée lorsqu’elles pénètrent par voie cutanée, 

ou une entérite éosinophilique lorsqu’elles sont ingérées ; ces deux formes représentent 

un danger sérieux pour la santé humaine (Idrissi et al., 2017). Les larves infestantes 

franchissent activement la barrière cutanée (Golvan, 2025) produisant une papule 

prurigineuse au point d’entrée. Dans les jours suivants, elles migrent dans la couche 

germinative de l’épiderme, creusant des sillons sinueux à raison de quelques millimètres 

à plusieurs centimètres par jour, et laissant apparaître des vésicules à la surface de la 

peau. Cette migration larvaire, accompagnée d’une réaction inflammatoire locale, induit 

un prurit intense, souvent nocturne, perturbant le sommeil du patient (Barriga, 2003). 

 

 Strongyloides stercoralis sont des nématodes qui parasitent de nombreux vertébrés 

terrestres, y compris l’homme et le chien. Le mode d’infestation est identique chez les 

deux espèces et repose principalement sur la pénétration transcutanée des larves 

infestantes. Ainsi, l’homme peut contracter l’infection à partir de larves provenant de 

chiens, tout comme il peut être contaminé par d’autres individus déjà infestés.  La 

prévalence de Strongyloide stercoralis chez l’homme reste imprécise, avec une 

estimation variante entre 30 et 100 millions de personnes parasitées à l’échelle 

mondiale. La transmission naturelle de S. stercoralis du chien à l’homme est rarement 

documentée dans la littérature scientifique. Une seule étude, publiée en 1974, suggère 

un cas de transmission chez un homme de 63 ans, exposé à des chiens infestés mais 

asymptomatiques. Une étude menée dans un campement isolé de l’est de la Slovaquie 

a révélé une séroprévalence de 33.3 % chez les enfants, bien qu’aucune larve de 

Strongyloide stercoralis n’ait été identifiée dans leurs échantillons de selles. 
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           Les déjections canines dans les zones urbaines représentent une problématique 

croissante d'ordre sanitaire et environnemental, surtout avec l'augmentation du nombre de 

chiens domestiques et errants. Plusieurs pays ont mis en place des législations explicites 

obligeant les propriétaires de chiens à ramasser les excréments de leurs animaux sous peine de 

sanctions.  

            En Algérie, bien qu'il n'existe pas de texte légal spécifique traitant directement des 

déjections canines, il est recommandé de renforcer l’enseignement de la parasitologie dans les 

écoles de médecine et de médecine vétérinaire, en mettant l’accent sur les aspects 

épidémiologiques, la surveillance et les méthodes de lutte. Une attention particulière est portée 

aux parasites zoonotiques tels que les œufs de Toxocara canis, présentes dans les excréments 

canins, afin de limiter la contamination parasitaire dans les espaces urbains. La coopération 

entre médecins et vétérinaires, ainsi que l’engagement communautaire à travers l’éducation 

sanitaire, sont des éléments essentiels pour améliorer les efforts de prévention et de contrôle. 

           Notre contribution dans cette étude s’inscrit dans le cadre des efforts scientifiques visant 

à analyser les risques sanitaires liés à la pollution du milieu urbain par les déjections canines, 

en particulier sous l’angle parasitologique. Compte tenu de l’importance de cette problématique 

dans les domaines de la santé publique et de la protection de l’environnement, plusieurs 

objectifs fondamentaux ont été fixés. Le premier objectif consiste à évaluer le niveau de 

contamination des rues par les excréments de chiens, à travers l’examen de l’état de propreté 

des zones urbaines étudiées. Le deuxième vise à analyser les risques sanitaires liés à la 

transmission de parasites à l’être humain, par la réalisation d’analyses coproscopiques 

qualitatives et quantitatives, afin de détecter les différentes formes parasitaires éventuellement 

présentes dans les échantillons recueillis. Enfin, cette recherche ambitionne d’estimer la charge 

parasitaire dans les déjections collectées, en calculant le nombre de parasites par gramme de 

fèces, ce qui permet d’évaluer le degré de gravité du risque parasitaire. 
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I. Matériel et Méthodes 

   I.1. Matériel 

   I.1.1. Région d’étude 

              La présente étude a été menée dans le milieu urbain de la commune de Guelma, située 

au nord-est de l’Algérie, qui constitue un centre urbain en pleine expansion démographique. 

Elle se caractérise par une diversité de quartiers résidentiels regroupant à la fois des zones à 

forte densité de population et des secteurs en cours d’urbanisation. Parmi les quartiers ciblés 

dans la présente étude, figurent notamment :  

Cité 1100 logements, cité 140 logements, cité 1000 logements, le pôle urbain sud, cité 

Chokrouba, cité 200 logements, quartier Oued El Maïz, quartier Yahia Meghmouli, 19 Juin 

ancien et son extension (19 Juin II), cité 70 logements Boutaba Cherif, la résidence universitaire 

de 2000 lits, campus Souidani Boujemaa, l’université du 08 Mai 1945 (Campus central), le 

quartier Emir Abdelkader, cités des frères Rehabi, cité Zandawi, quartier Makhancha 

Abdelatif(Memorial du Martyr), ainsi que la vieille ville de Guelma, cité El Hadj Mbarek, cité 

Harga, Aïn Defla ( les frères saadane) (A,B,C) (Fojrol),  cité Twahri Ahmed (Dnc), cité 

Bourouaih, cité Fendjal, cité Ben Cheghib, cité Agabi, cité Gahdour Tahar et cité Bourara. Cette 

diversité spatiale permet une représentation plus réelle de la dissémination des fèces de chien 

risque de péril fécal et source d’agents pathogènes, notamment parasitaires, dans le milieu 

urbain de chef-lieu de la wilaya de Guelma (Figure 1). 

 

Figure 1 : Localisation Géographique des sites d’échantillonnage dans la ville de Guelma 

(indiqué en bleu)  (Sign In - Google Accounts, n.d.) 
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I.1.2. Matériel de réalisation de prélèvement  

 Masque  

 Blouse de laboratoire 

 Gants en latex 

 Glacière  

 Des sacs plastiques transparents  

 Poubelle à déchets biologiques 

 

I.1.3. Matériel d’examen direct 

 Lames et lamelles  

 Spatule 

 Compte-goutte 

 Lugol dilué (iodé) 

 Microscope optique 

 

I.1.4. Matériel de technique de flottation simple  

 Balance de précision 

 Solution saturé d’NaCl (250 g d’NaCl par litre d’eau distillée)  

 Bécher 

 Verre à pied  

 Passoir métallique 

 Spatule  

 Portoir et tube à essai 

 Lame et lamelle 

 Microscope optique 

 

I.1.5. Matériel de technique de Mc Master 

 Balance de précision 

 Solution saturé d’NaCl (250 g d’NaCl par litre d’eau distillée)  

 Bécher 

 Verre à pied  

 Passoir  

 Spatule  

 Portoir et tube à essai 

 Cellule de McMaster à double quadrillage 

 Pipette à usage unique  

 Microscope optique 
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I.2. Méthodes  

I.2.1. Choix des sites d’échantillonnage et méthode de prélèvement  

                 Les sites d'échantillonnage choisis dans la ville de la wilaya de Guelma sont 

organisés en agglomérations en fonction du plan d'aménagement urbain et de la nomenclature 

officielle des quartiers, ce qui correspond à 28 quartiers urbains. Chaque quartier a été divisé 

en plusieurs rues afin de faciliter le processus de prospection et de collecte des échantillons de 

manière méthodique et organisée. Au cours de cette étude, ces sites ont été visités sur deux 

périodes d’échantillonnages en mois de mars et en mois d’avril. Nos visites mensuelles 

comprenant plusieurs sorties, dans le but d'assurer une représentation suffisante et précise de la 

réalité environnementale de ces zones. 

La collecte des échantillons est réalisée sur des lieux publics très fréquentés par la 

population guelmoise, tels que les places, les jardins publics, les trottoirs, les abords des 

établissements scolaires, les marchés et les installations de loisirs. 

Les échantillons fécaux de chiens ont été collectés manuellement à l’aide des récipients 

de prélèvement stériles de matière plastique et fermé hermétiquement, en respectant les mesures 

de sécurité nécessaires, telles que le port de gants et des masques, afin de réduire le risque 

d’exposition aux agents pathogènes. Les échantillons ont été immédiatement conservés dans 

des glacières à basse température (environ 4 °C) jusqu’à leur transport au laboratoire 

pédagogique de parasitologie de notre université.  

Les échantillons ont été analysés dans un délai n’excédant pas 48 heures après leur 

collecte, afin de préserver leur qualité et d’assurer la fiabilité des résultats. Des techniques 

classiques de laboratoire ont été utilisées pour la détection des parasites intestinaux, incluant 

l’examen direct, flottation simple et flottation sur lame de mac master. 

 

I.2.2. Examen direct  

L’examen direct consiste en l’observation microscopique immédiate des matières 

fécales, permettant la détection rapide des formes parasitaires comme les œufs, les larves et les 

formes végétatives vivants et mobiles. 

Pour réaliser cet examen, le prélèvement fécal est d’abord homogénéisé puis une petite 

quantité de fèces est prélevée à l’aide d’une spatule et déposée sur une lame. Si l’échantillon 

est sèche, une goutte d’eau physiologique est ajoutée pour faciliter l’observation. Une goutte 
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de Lugol est ensuite ajoutée afin d’améliorer le contraste des structures parasitaires, suivie 

d’une légère agitation du mélange. 

Enfin, la lamelle est placée sur la lame avec une légère pression en évitant la formation 

de bulles d’air, puis elle est observée au microscope à un grossissement 10x et 40x (Figure 2). 

Son principal avantage réside dans la préservation de tous les éléments excrétés dans les 

selles. Cependant, il ne permet pas la concentration des éléments parasitaires, ce qui réduit sa 

sensibilité, notamment pour ceux excrétés en faible quantité. De plus, la lecture microscopique 

est souvent entravée par la présence de nombreux débris alimentaires et éléments 

environnementaux tels que les poils, les œufs d’acariens et le pollen. 

Figure 2 : Représentation schématique de la technique d’examen direct (personnel) 

I.2.3. Méthode de flottation simple  

Méthodes qualitatives repose sur le principe de la flottation passive, permettant la 

récupération des parasites grâce à une lamelle placée sur le ménisque du tube après mélange 

des selles avec une solution saturée de NaCl. Dans ce protocole de coproscopie qualitative 

passive, la préparation initiale consiste à dissoudre 250 g de sodium chloride (NaCl) dans 1000 

ml d’eau distillée, en agitant jusqu’à dissolution complète des cristaux de sel, puis à prélever 

45 ml de cette solution. Parallèlement, homogénéiser le prélèvement fécal, puis prélever 3 

grammes de fèces à l’aide d’une spatule et les mélanger dans 45 ml de la solution saturé de 

NaCl, en agitant continuellement jusqu’à obtenir une homogénéisation complète. Le mélange 

est ensuite filtré à l’aide d’une passoire métallique dans un verre à pied. Puis remplir un tube à 

essais avec la solution tamisée jusqu’à obtention d’un ménisque convexe. Déposer une lamelle 

Une petite quantité de fèces 

Et L’homogénéisation 
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sur le ménisque et laisser reposer maximum 10 minutes. Placer ensuite la lamelle sur une lame 

et procéder à l’observation microscopique au grossissement 10x et 40x (Figure 3). 

Le principe de cette technique repose sur la densité spécifique standard (1.20) de la 

solution de NaCl, permettant la flottation des œufs à la surface tandis que les débris restent au 

fond du tube.  

Figure 3 : Représentation schématique de la méthode de flottation simple (personnel) 

 

I.2.4. Méthode de McMaster 

La méthode quantitative de McMaster, est un procédé employé pour évaluer la densité 

des œufs parasitaires intestinaux dans les excréments des animaux, qu’il s’agisse d’œufs, de 

kystes ou de trophozoïtes. Il est à noter que ces derniers sont trop délicats pour être soumis au 

protocole et restent non identifiables. Cette technique est utilisée pour la lecture sous le 

microscope et doit être préparée selon le protocole suivi : la préparation initiale consiste à 

dissoudre 250 g chloride de sodium (NaCl) dans 1000 ml d’eau distillée, en agitant jusqu’à 

dissolution complète des cristaux de sel, puis à prélever 45 ml de cette solution. Après 

homogénéisation du prélèvement fécal, prélever 3 grammes de fèces à l’aide d’une spatule puis 

mélanger dans les 45 ml de solution saturée de NaCl dans un bécher, en agitant continuellement 

jusqu’à obtenir une homogénéisation complète. Filtrer le mélange à l’aide d’une passoire 

métallique dans un verre à pied et remplir les deux chambres d’une cellule de McMaster à l’aide 
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d’une pipette à usage unique, puis procéder à l’observation microscopique à grossissement 10x 

(Figure 4). 

 

Figure 4 : Représentation schématique de la méthode de McMaster (personnel) 

Le nombre d'œufs par gramme peut être calculé comme suit : 

                 

             Comptez le nombre d'œufs dans la grille de chaque chambre, en ignorant ceux à 

l'extérieur des carrés, puis multipliez le total par 50. Cela donne le nombre d’œufs par gramme 

de matières fécales (OPG). Par exemple : 

12 œufs observés dans la chambre 1 et 15 œufs observés dans la chambre 2 

= (12 + 15) x 50 = 1350 OPG 
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II. Résultat et Discussion  

            Au cours de cette étude, 47 échantillons de fèces de chien ont été collectés sur une 

période de deux mois. Un total de 28 agglomérations urbaines dans la ville de Guelma ont été 

inspectées afin d’étudier le péril fécal de chien par rapport le risque de présence des agents 

responsable des maladies parasitaires chez l’homme et les animaux. 

 

II.1. Aspect macroscopique des excréments retrouvés   

           Dans le tableau 1, nous avons caractérisés à l’œil nu les matières fécales canines qui sont 

collectés sur les quartiers et les rues de la ville de Guelma au cours de cette étude. 

Tableau 1 : Aspect macroscopique des selles de chiens retrouvées dans la zone d’étude. 

Nombre de prélèvement L’aspect L’aspect macroscopique 

 

 

16 

 

De consistance molle, de 

couleur marron claire, de 

forme tubulaire et exempte 

de mucus et de sang 

 
 

 

12 

 

De consistance molle, de 

couleur marron foncé, de 

forme tubulaire écrasé et 

exempte de mucus et de 

sang  
 

 

10 

De consistance sèche et 

friable, de couleur marron 

claire, de forme tubulaire 

écrasé et exempte de mucus 

et de sang 
 

 

 

6 

De consistance sèche et 

dure, de couleur marron 

claire, de forme tubulaire et 

exempte de mucus et de 

sang  
 

 

3 

De consistance liquide à 

semi liquide, de couleur 

marron claire, sans structure 

et exempte de mucus et de 

sang 
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II.2. Niveau de saleté par les selles des chiens des quartiers de la ville de Guelma  

          Dans le tableau 2, nous avons récapitulé toutes les données de niveau de saleté des 

agglomérations urbaines de la ville de Guelma par les matières fécales de chien. 

Tableau 2 : Niveau de saleté par les matières fécales de chien dans les agglomérations urbaines 

étudiées de la ville de Guelma. 

 

          A la lumière de ces données, il est très clair que presque trois quarts des agglomérations 

urbaines de la ville de Guelma sont souillées par les matières fécales de chien. Cette observation 

prouve que le problème de péril fécal de chien, est mal maitrisé ou probablement négligé par 

les autorités civiles de la ville de Guelma. 

 

II.3. Fréquence de positivité des spécimens des fèces de chien en éléments parasitaires   

Dans le présent travail, afin d’estimer le péril fécal parasitaire des matières fécales de 

chien, 47 prélèvements des excréments de chien ont été collectés et acheminés au laboratoire 

de parasitologie pour réaliser des analyses coproscopiques par une méthode qualitative et une 

méthode quantitative respectivement : la technique de flottation simple et la technique de 

 
 

 

 

 

 

Agglomérations 

urbaines 
 

 
 

Niveau de saleté 

Quartiers souillés par les matières fécales 

de chien 

Quartiers non souillés par les 

matières fécales de chien 

1. Cité 1100 logements 

2. Cité 140 logements 

3. Cité 1000 logements  

4. Le pôle urbain sud  

5. Chokrouba 

6. Cité 200 logements 

7. Quartier Oued El Maïz 

8. Extension19 Juin II 

9. Cité Boutaba Cherif (70 logements) 

10. La résidence universitaire de 2000 lits  

11. La faculté Souidani Boujemaa 

12. L’université du 08 mai 1945 

13. Le quartier Emir Abdelkader 

14. Quartier Makhancha Abdelatif 

15. Cité El Hadj Mbarek 

16. Aïn Defla (C) 

17. Twahri Ahmed 

18. Bourouaih 

19. Fendjal 

20. Ben Cheghib 

1. Cité Harga  

2. Quartier Yahia Meghmouli 

3. 2. Quartier 19 Juin ancien 

4. Cités des frères Rehabi 

5. Cité Zandawi 

6. Cité Agabi 

7. Cité Gahdour Tahar  

8. Cité Bourara 

Total  20  8 
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McMaster. Les analyses coproscopiques nous ont permis de connaitre le réel péril fécal 

parasitaire de chien dans la ville de Guelma. Les résultats sont bien récapitulés dans le tableau 

3 et la figure 5.  

 

    Tableau 3 : Résultats de positivité coproscopique des matières fécales de chien. 

Période  Nombre  

D’échantillon de 

fèces de chien 

Nombre de spécimens 

positifs 

Nombre de spécimens 

négatifs 

Pendant le 

mois de 

mars  

 

30 

 

28 

 

2 

Pendant le 

mois d’avril 

17 16 1 

Total 47 44 3 

 

Figure 5 : Fréquence (%) des spécimens positifs  

           

         Au regard de ces résultats, il est très évident que les matières fécales de chien dans la ville 

de Guelma constituent un véritable péril fécal parasitaire dont 93.61% des échantillons analysés 

sont avérés positifs contre seulement 6.38% négatifs. Ce résultat de la fréquence de spécimens 

positifs, met en évidence une prévalence alarmante des parasites fécaux chez les chiens de 

milieu urbain de Guelma. Ce résultat révèle un risque sanitaire élevé et continu pour la 

population humaine locale et même vis-à-vis la santé animale. Cette prévalence 

93,61%

6,38%

spécimens positif

spécimens négatif
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remarquablement élevée dans les deux mois d’échantillonnage, suggère que la problématique 

du péril fécal parasitaire canin n’est pas périodique ou fluctuante à court terme, mais plutôt 

endémique et intrinsèquement liée aux conditions du milieu urbain étudié. Cette persistance 

peut être attribuée à la présence généralisée de chiens errants et semi-errants non traités par des 

antiparasitaires et liée aussi aux conditions climatiques de la région de Guelma, caractérisées 

par une humidité résiduelle et des températures tempérées propices à la survie prolongée des 

kyste, des oocystes, des œufs et des larves dans le sol, ainsi qu’au manque de sensibilisation du 

public et à l’insuffisance des programmes de contrôle et de déparasitage effectué en Algérie. 

Nos observations enregistrées dans la présente étude sur la prévalence de péril fécal parasitaire 

de chien dans la ville de Guelma sont nettement supérieure à celles rapportées dans d’autres 

études algériennes. En effet, l’étude de Embarek et Chebboubi (2022) menée dans les régions 

de Cherchell et Ain Defla a révélé un taux de positivité de seulement 25% pour les échantillons 

fécaux canins. De même, les travaux de Bencherik et al. (2022) sur les endoparasites digestifs 

chez le chien dans la région de Djelfa ont rapporté un taux global d’infestation de 26.66%. Ces 

différences significatives avec nos résultats de prévalence pourraient s’expliquer par divers 

facteurs, tels que les spécificités des populations canines étudiées (chiens errants vs chiens avec 

propriétaires), les méthodes d’échantillonnage, ou les conditions environnementales et socio-

économiques propres à chaque région. Néanmoins, toutes ces études soulignent l’importance 

du péril fécal parasitaire canin et la nécessité de mesures de contrôle. Nos résultats obtenus par 

rapport la période d’échantillonnage (mars et avril), renforce la nécessité d’une intervention 

rapide et concertée pour réduire le risque de transmission parasitaire surtout à la population 

humaine, en particulier aux enfants, qui sont plus exposés en raison de leurs comportements 

d’exploration et de leur proximité avec le sol.  

II.4. Présentation microscopique pour chaque espèce parasitaire 

            Dans la partie suivante, une présentation microscopique pour chaque espèce parasitaire 

qui a été enregistré dans cette étude (Figure 6-18). 

Figure 6 : Présentation microscopique de Toxocara canis  

Forme ronde ou presque, avec de légères 

variations, coquille épaisse, à légères 

indentations sur la couche extérieure, embryon 

rond à une seule cellule, de couleur brun foncé, 

qui remplit presque complètement l’œuf.  

Dimensions : 85–90 × 75µm  

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

X 10 

X 40  X 10  
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Figure 7: Présentation microscopique de Toxascaris leonina 

 

Figure 8: Présentation microscopique de Ancylostoma caninum  

 

Figure 9 : Présentation microscopique de Strongyloides stercoralis (gauche : Larve, œuf : droit)   

 

Figure 10: Présentation microscopique d’Echinococcus granulosis 

 

Forme ovale, coquille peu épaisse, lisse à sa surface 

extérieure mais couvert d’ondulations sinueuses à 

l’intérieur, embryon rond à une ou deux cellules au 

moment de la ponte, de couleur gris brunâtre 

Dimensions : 75–85 × 60–75µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Forme cylindrique à bouts arrondis (œuf 

type strongle), coquille mince, embryon 

4 à 8 cellules ou plus, de couleur brun 

grisâtre, l’embryon remplit presque 

complètement l’œuf.  

Dimensions : 52–79 × 28–58µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 
La larve du premier stade(rhabditiforme) 

dans des matières fécales récemment 

émises. La partie antérieure est plus large et 

la queue se termine à la façon d’un cône. 

Elle comporte un œsophage bulbeux situé 

dans la premier tiers de la larve. 

Dimensions :150–390µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Comme les œufs de Taenia, les œufs 

d'Echinococcus possèdent une coquille 

épaisse avec des stries radiales 

(embryophore).  

Dimensions : 25–40µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

X 10  

Larve  Œuf  

X 10 

X 10  

X 10  X 40  
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Figure 11 : Présentation microscopique de Téania sp.  

 

Figure 12 : Présentation microscopique de Dypilidium caninum  

 

Figure 13 : Présentation microscopique d’Alaria sp. 

 

Figure 14 : Présentation microscopique de Mesocestoides sp.  

De petite taille, ils adoptent une forme ronde à 

légèrement ovale et semblent avoir une double 

paroi. Celle-ci est composée de blocs pyramidaux 

accolés l’un à l’autre, donnant à la paroi une 

apparence striée. On trouve six crochets en paires 

à l’intérieur. Dimensions : 25–40µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Les œufs sont ronds, très pâles, avec une paroi 

mince et contiennent un embryon dont on peut 

voir les six crochets en paires. Les œufs sont 

groupés dans des capsules contenant chacune 

une vingtaine d’œufs. Dimension : 35–60µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Les dimensions de l’œuf les placent parmi 

les œufs les plus gros. Leur couleur : brun 

doré, leur forme : ovoïde, et un opercule est 

généralement visible. L’embryon est 

minuscule et baigne dans un grand nombre 

de cellules vitellines. 

Dimensions : 98–134 × 62–68µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Les œufs ont une forme ovale  

Dimensions : 30–40µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 

2014) 

 

X 10 

X 10  

X 10  

X 10  
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Figure 15 : Présentation microscopique d’Isospora canis (en haut) et d’Isospora rivolta (en bas)   

 

 

 

 

 

 

Figure 16 : Présentation microscopique de Sarcocystis sp.  

 

 

 

 

 

 

Figure 17 : Présentation microscopique de Cryptosporidium canis (flèche)  

 

Figure 18 : Présentation microscopique de Giardia sp.  

Isospora canis  

l’ookyste Forme presque ronde, ovoïde ou ellipse, 

embryon rond à contenu finement granulaire, à une ou 

deux cellules, qui ne remplit qu’une partie de l’intérieur, 

coquille lisse, mince et incolore  

Dimensions : 34-40 x 28-32 µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Isospora rivolta 

l’ookyste Forme presque ronde, ovoïde ou ellipse, 

embryon rond à contenu finement granulaire, à une ou 

deux cellules, qui ne remplit qu’une partie de l’intérieur, 

coquille lisse, mince et incolore. 

 Dimensions : 17–27 × 15–24µm (Zajac et Conboy, 

2012, Troillet, 2014) 

 
L’ookyste présente la particularité d’être sporulé au 

moment où on le trouve dans les matières fécales 

récemment émises.  

Dimensions : 7–22 × 3–15µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Les ookystes a petites structures rondes à 

cytoplasme contenant quelques granules. 

 Dimensions : 7 × 5µm 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

Kyste de forme elliptique, Contient 2 ou 4 

noyaux, Dimensions : 9-13 x 7-9 µm. 

Trophozoïte de la forme d’une poire coupée 

en deux, comporte 4 paires de flagelles et 

deux corps médians en forme d’oreille de 

marteau, Dimensions : 12-17 x 7-10µm. 

(Zajac et Conboy, 2012, Troillet, 2014) 

 

X 10  

X 40  

X 40  

X 10  
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Les résultats mentionnés dans le tableau 4 (page 24), nous ont permis de connaitre le 

taux des helminthes et des protozoaires de toutes les formes parasitaires qui ont été isolées dans 

les fèces de chien de la ville de Guelma (Figure 19).     

Figure 19 : Répartition (%) des helminthes et des protozoaires détectés dans les 

fèces de chien de la ville de Guelma 

Ces données montrent que le taux d’infestation des chiens par les helminthes est plus 

important que celle de taux d’infection par des protozoaires (55.76% vs 44.23 %), ce qui indique 

que les helminthoses sont plus répandus que les protozooses chez les chiens qui vit dans les 

quartiers de la ville de Guelma. 

 

 II.5. Prévalence des espèces parasitaire des matières fécale source de péril fécal  

   II.5.1. Étude globale des espèces parasitaire  

        L’évaluation des risques sanitaires liés à la pollution environnementale par les matières 

fécales de chien par l’identification des espèces parasitaires présentes et d’estimer leur 

fréquence (tableau 4 et figure 20), afin de mieux comprendre la situation épidémiologique 

locale et le niveau de risque que représente cette contamination pour la santé publique et même 

pour la santé animale. 
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Tableau 4 : Nombre global des parasites isolés à partir des échantillons de fèces canines 

dans la ville de Guelma. 

Espèce parasitaire Nombre d’isolement  
Toxocara canis 16 
Toxascaris leonina 1 
Ankylostoma caninum 13 
Strongyloide stercoralis 5 
Echinococcus granulosis 15 
Téania sp. 4 
Dipylidium caninum 1 
Alaria sp. 2 
Mesocestoide sp. 1 
Isospora canis 13 
Isospora rivolta 15 
Sarcocystis sp. 4 
Cryptosporidium canis 3 
Giardia sp. 11 

Total : 14 espèces 104 

Figure 20 : Taux de la fréquence (%) des parasites isolés à partir des échantillons de 

fèces canines  

 

          Les résultats de l’étude globale de tous les échantillons de matières fécales canines dans 

la ville de Guelma positifs aux analyses coproscopiques (44 prélèvements) ont révélés une 

grande diversité des espèces parasitaires identifiées, avec un total de 14 espèces différentes. 

L’espèce la plus prédominante est Toxocara canis avec un taux de 15.38 %, suivie de 

Echinococcus granulosis et Isospora rivolta avec 14,42% chacune, puis Ankylostoma caninum 
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et Isospora canis avec 12.50 % et Giardia sp. avec 10.57%. Des taux ont été enregistrés faible 

à très faible pour d’autres parasites (Figure 20). 

         L’analyse de la prévalence globale des différentes espèces parasitaires dans la wilaya de 

Guelma nécessite de comparer nos données aux études existantes, tant à l’échelle nationale 

qu’internationale. Pour Toxocara canis, leur taux d’isolement est proche de ce qui a été rapporté 

par Tolba (2019) dans la région d’Alger, où il a enregistré une prévalence de ce parasite chez 

les chiens de 19.72%.  

Concernant Echinococcus granulosis, sa prévalence dans le présent travail est inférieure 

à celle rapportée en Irak par Molan et al. (1992), qui était de 38%. 

A propos d’Ancylostoma caninum, sa prévalence dans la présente étude est élevée 

(12.5%) de chiffre rapporté par Bencherik et al. (2022) dans la région de Djelfa (6.66%). 

Cependant, il est notablement inférieur au chiffre 38.82% qui a été trouvé par Saadi et al. (2015) 

dans la région d’Alger. 

Dans notre étude, les coccidies d’Isospora canis et Isospora rivolta ont été enregistrées 

avec des taux d’isolements respectifs de 12.50% et 14.42%. En comparaison, la prévalence pour 

les deux espèces de genre Isospora enregistrés dans cette étude est inférieure à celle rapportée 

par Ilić et al. (2021) en Serbie (20%). Par ailleurs, le taux de prévalence enregistré dans notre 

étude est supérieur de ce qui a été trouvés par Zebiri et al. (2010) dans la région d’Alger 

(4.90%).  

Nos résultats indiquent une prévalence de 3.84% pour Taenia sp. et Sarcocystis sp. 

chacun. La prévalence de Taenia sp. dans le présent travail est inférieure à celle rapportée par 

Zebiri (2010) dans la région d’Alger, où il a enregistré un taux de 9.80%. Dans une autre étude 

réalisée en Égypte, une prévalence de Taenia sp. de 5.10% ont été décrit par Abbas et al. (2023) 

qui est proche de la mienne. Pour le seconde espèce, Sarcocystis sp., notre prévalence 

d’isolement est inférieure à la valeur décrite par Zebiri et al. (2010) dans la région d’Alger 

(8.82%).  

Quant à l’espèce Strongyloides stercoralis est présent dans 4.80% des espèces 

parasitaires qui ont été enregistrés dans ce travail, et qui t’apparait proche de la valeur de cette 

espèce dans une étude réalisée en Éthiopie par Yisra et al. (2024) avec un taux de 3.92% des 

isolats.  
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La prévalence de Giardia sp. dans notre étude est de 10.57%, ce qui est 

considérablement plus faible par rapport à la valeur rapportés par Paris (2017) dans le Sud-

Ouest de la France avec un taux de 54.9%. 

La prévalence de Cryptosporidium canis dans cette étude est 2.88% qui est inférieure à 

celle rapportée par Zanzani et al. (2014) dans son étude effectuée à Milan, au nord-ouest de 

l’Italie, avec un taux de 11.10%.  

Pour Toxascaris leonina, notre étude a détectée ce parasite dans 0.96% des isolats. Ce 

taux est considérablement plus faible que celui rapporté par Bencherik et al. (2022) dans la 

région de Djelfa avec un taux de 9.75%.  

Dans le présent travail, Alaria a été détectée dans 1.92% de tous les isolats parasitaires 

des fèces de chien de la ville de Guelma. La comparaison de ce taux avec d'autres études est 

difficile en raison de la rareté des données spécifiques sur la prévalence de ce trématode chez 

les chiens, notamment en milieu urbain en Algérie. Sa présence est souvent étroitement liée à 

l'exposition des chiens à des hôtes intermédiaires spécifiques (comme les amphibiens) dans 

l'environnement local. 

De même, Dipylidium caninum et Mesocestoides ont chacun été identifiés avec une très 

faible prévalence de 0.69%. La rareté de leur détection parmi les échantillons que nous avons 

examinés, associée à l’absence d’investigations comparatives spécifiques sur ces faibles 

fréquences dans les études scientifiques. 

II.5.2. Étude mensuelle des espèces parasitaire des fèces de chien  

        L’étude coproscopique qui a été réalisée dans le présent travail sur une période deux mois : 

le mois de mars et le mois d’avril, à partir de deux séries d’échantillons de déjections canines, 

collectées des agglomérations urbaines de la ville de Guelma, a permis d’établir un tableau 

comparatif de nombre des isolats des formes parasitaires (tableau 5). 
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Tableau 5 : Répartition des parasites isolés à partir de deux périodes d’échantillonnage de fèces 

canines dans la ville de Guelma. 

 

Malgré le suivi mensuel est très cours, mais il nous a rapproché et fournit des données 

précieuses sur l’évolution épidémiologique des principaux parasites zoonotiques dans le milieu 

urbain étudié. 

Certaines espèces ont conservé une fréquence identique entre les deux mois, telles que 

Toxocara canis (8 isolements chacune), Sarcocystes sp. (2 isolements chacune) et Taenia sp.   

(2 isolements chacune).  

Il est important de noter que la persistance de Toxocara canis, parasite majeur 

responsable de la toxocarose humaine, souligne le maintien d’un risque sanitaire important 

malgré le temps écoulé.  

Une régression notable a été observée pour plusieurs espèces : Isospora rivolta, 

Ancylostoma caninum et Echinococcus sp. ont chacune diminué de 5 cas.  

Par ailleurs, les cas d’Isospora canis sont passés de 8 à 5 isolements. D’autres espèces 

ont complètement disparu lors de deuxième mois, telles que Toxascaris leonina, Dipylidium 

caninum et Mesocestoides sp.. Ces diminutions peuvent être liées à des facteurs 

 

 

Espèces parasitaires  

Nombre des formes 

parasitaires dans les 

échantillons de mois 

de mars  

Nombre des 

formes parasitaires 

dans les 

échantillons de 

mois d’avril 

Toxocara canis 8 8 

Toxascaris léonina 1 0 

Ancylostoma caninum  9 4 

Strongyloide stercoralis  2 3 

Echinococcus granulosis  10 5 

Teania sp.  2 2 

Dipylidium caninum  1 0 

Alaria sp. 0 2 

Mesocestoide sp. 1 0 

Isospora canis  8 5 

Isospora rivolta  10 5 

Sarcocystis sp. 2 2 

Cryptosporidium canis  1 2 

Giardia sp. 4 7 

Total 59 45 
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environnementaux (comme des conditions climatiques défavorables à la survie des œufs ou des 

larves), à une baisse temporaire du taux d’infestation chez les chiens ou à des interventions 

sanitaires ponctuelles. (Katagiri et al., 2008) 

  En revanche, certaines espèces ont enregistrés une fréquence en augmentation : Giardia 

sp. est passée de 4 à 7 isolements. De légères augmentations ont également été observées pour 

Strongyloides stercoralis, Cryptosporidium canis et Alaria sp. (+1 cas chacune), cette dernière 

n’ayant été détectée que lors de deuxième mois. 

En effet, pendant le mois de mars, nous notons une codominance d’Echinococcus 

granulosis et Isospora rivolta avec 17.24% des isolements pour chacune, suivis de Ancylostoma 

caninum avec 15.51%, puis Toxocara canis et Isospora canis avec 13.79%. Par contre, au mois 

d’avril, une prédominance de Toxocara canis avec 17.77 % d’isolements suivis par Giardia sp. 

(15.55 %), Isospora canis, Isospora rivolta et Echinococcus sp. (11.11 % chacune) et 

Ancylostoma caninum (8.88 %) (Figure 21 et 22). Ces différences traduisent une dynamique 

parasitaire variable d’un mois à l’autre, probablement influencée par des facteurs saisonniers 

ou environnementaux. (Katagiri et al., 2008) 

Figure 21 : Fréquence (%) des espèces parasitaires dans le mois de mars 
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Figure 22 : Fréquence (%) des espèces parasitaires dans le mois d’avril 

 II.6. Distribution des espèces parasitaire en fonction des agglomérations urbaines 

        Les résultats illustrés dans les figures 23 à 36, représentent la répartition des parasites 

trouvés dans notre étude en fonction des différents sites d’échantillonnage. 

Figure 23 : Répartition de Toxocara canis dans différents sites d’échantillonnage de la 

ville de Guelma 
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Figure 24 : Répartition de T. leonina dans                  Figure 25 : Répartition de D. caninum dans 

différents sites dans la ville de Guelma                        différents sites dans la ville de Guelma 

Figure 26 : Répartition de Mesosestoides sp. dans        Figure 27 : Répartition de Alaria sp. dans 

différents sites dans la ville de Guelma                          différents sites dans la ville de Guelma 

Figure 28 : Répartition de Téania sp. Dans                Figure 29 : Répartition de Sarcocystis sp. 

dans différents sites dans la ville de Guelma             différents sites dans la ville de Guelma 
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Figure 30 :Répartition de S. Stercoralis dans                Figure 31 : Répartition de C. canis dans  

différents sites dans la ville de Guelma                             différents sites dans la ville de Guelma                                                                                         

 

Figure 32 : Répartition de Ancylostoma caninum dans différents sites dans la ville de Guelma 

 

Figure 33 : Répartition d’Echinococcus granulosis dans différents sites dans la ville de Guelma 
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Figure 34 : Répartition d’Isospora canis dans différents sites dans la ville de Guelma 

 

Figure 35 : Répartition d’Isospora rivolta dans différents sites dans la ville de Guelma 

Figure 36 : Répartition de Giardia sp. dans différents sites dans la ville de Guelma 
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         L’analyse de la répartition des espèces parasitaires dans les différentes agglomérations 

urbaines de la ville de Guelma révèle des dispersions marquées à travers la ville. Ces variations 

peuvent être regroupées selon l’ampleur de dispersion à travers la ville de Guelma. 

 Toxocara canis est apparait l’espèce parasitaire la plus dispersée 

car il a été isolée dans 13 agglomérations urbaines de la ville de Guelma au cours 

de cette étude. 

 Echinococcus granulosis est la seconde espèce la plus dispersée 

dans les quartiers notre ville avec 11 agglomérations urbaines.  

 Isospora canis est la troisième espèce le plus dispersée dont elle 

a été enregistrée dans 10 sites urbains différents de la ville de Guelma.    

 Ancylostoma caninum et Giardia sp. sont des espèces trouvées 

dans 9 agglomérations urbaines de la ville de Guelma.  

 Isospora rivolta c’est une espèce qui a été isolée dans 7 

agglomérations urbaines de la ville de Guelma.  

 Strongyloides stercoralis, Taenia sp. et Sarcocystis sp. : ces trois 

espèces ont été détectées dans 4 sites urbains différents de la ville de Guelma.  

 Cryptosporidium canis a montré une distribution dans 3 

agglomérations urbaines de Guelma.   

 Alaria sp. a été détectée uniquement dans deux sites urbains dans 

cette étude.  

 Mesocestoides sp., Toxascaris leonina et Dipylidium caninum se 

trouve uniquement dans une agglomération urbaine de la ville de Guelma.  

 Enfin, nous notons à travers ces résultats, la pluparts des formes 

de dissémination parasitaire se réparties beaucoup plus dans les quartiers qui se 

trouve à proximité de la limite de la zone urbaine de la ville de Guelma, comme 

le Pôle urbain sud, Bourwayeh, cité 1100 logements, Cité Touahri Ahmed…Cela 

est peut être expliqué par l’existence des chiens errants avec des 

polyparasitismes. De plus, ils nous apparient que ces agglomérations urbaines 

sont malheureusement des quartiers abandonnés et mal entretenus par l’autorité 

civile de la commune de Guelma.     
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II.7. Charge parasitaire moyenne des espèces parasitaires dans les fèces de chien de la ville 

de Guelma 

Les analyses coproscopiques par la méthode McMaster nos ont permis de déterminer 

la charge parasitaire moyenne de chaque élément parasitaire détectés dans les prélèvements de 

fèces de chien de la ville de Guelma. La figure 38 représente la charge parasitaire moyenne de 

formes parasitaires enregistrées dans la présente étude.  

 

 

Figure 37 : Charge parasitaire moyenne (OPG) des formes parasitaires présente dans les fèces 

de chien de la ville de Guelma 

         

Les résultats de la charge parasitaire moyenne (OPG), calculée par la méthode de 
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dans l’environnement, constituant un risque zoonotique pour les citoyens de cette ville. 

        L’espèce parasitaire Echinococcus granulosis a enregistrée une valeur de charge 
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important en raison de sa nature zoonotique responsable des infestations par une maladie 

parasitaire à pronostic redoutable qui est l’hydatidose ou le kyste hydatique de l’homme.  

Par ailleurs, la charge parasitaire moyenne de Teania sp. est également très importante 

avec 562.5 OPG indiquant aussi une forte infestation et une dispersion importante des œufs 

dans l’environnement immédiat des citoyens guelmois. 

      Des parasites coccidiens tels que Isospora canis (500 OPG), Isospora rivolta (327.08 OPG) 

et Sarcocystis sp. (250 OPG) présentent également des charges relativement élevées.  

        Des valeurs notables ont aussi été relevées pour des parasites à importance sanitaire tels 

que Toxocara canis (242.5 OPG), connu pour sa dangerosité chez l’homme notamment chez 

les enfants, ainsi Ancylostoma caninum (218.75 OPG) et Giardia sp. (200 OPG), ce qui reflète 

une contamination environnementale par des matières fécales animales et tous ces agents 

parasitaires sont des véritables dangers vis-à-vis la santé humaine surtout celui de l’agent de 

larva migrans cutané à Ancylostoma caninum.  

        En revanche, aucune charge parasitaire n’a été enregistrée pour Dipylidium caninum et 

Cryptosporidium canis, tandis qu’elle est très faible pour Toxascaris leonina (50 OPG), ce qui 

peut être dû à la rareté de Dipylidium caninum dans les selles de chien. Par contre, l’absence 

totale de Cryptosporidium canis est probablement lié à la taille très minime des oocystes de ces 

protozoaires (7 × 5 µm) incapable de les observées par l’objectif 10x qui a été adopté pour la 

lecture des lames de McMaster.    

         Ces résultats illustrent un véritable risque d’exposition aux parasites d’origine animale 

dans l’environnement urbain de la ville de Guelma, ce qui nécessite le renforcement des 

programmes de surveillance vétérinaire, l’organisation de campagnes de prévention et 

l’amélioration des mesures d’hygiène publique notamment la capture des chiens errants et les 

euthanasies afin de réduire les sources de parasites et la probabilité de transmission de ces 

agents responsable des infections et des infestations des citoyens résidents ou passagères à la 

ville de Guelma. 

II.8. Autres parasites détectés dans les selles des chiens  

       L’examen coprologique de nos échantillons fécaux canins de la ville de Guelma, a révélé 

la présence des autres éléments d’intérêt parasitologiques, comme les levures, ainsi d’autres 

formes parasitaires notamment les acariens, les larves et les œufs des mouches (Figure 38). la 

détection des levures dans les matières fécales est tout à fait normal, car ces champignons 
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levuriformes font partie de la flores intestinales des animaux (Bouchara et al., 2010). Bien 

qu’ubiquitaires dans l’environnement (sol, air, végétation en décomposition), suggérant une 

ingestion fréquente par les chiens lors de leurs activités de fouille ou de léchage dans ses 

environnements contaminés. La mise en évidence des acariens dans les fèces des chiens errants 

et/ou semi-errants, peut être interprétée par la déglutition de ces ectoparasites au cours de ses 

toilettes quotidiennes. Ou à défaut, la gale, une maladie qui provoque chez le chien un 

phénomène de prurit ce qui amènent les chiens à ce gratté par ses dents puis avalé les acariens 

avec sa salive. Donc pour ces ectoparasites, il parait que leur passage dans le tube digestif est 

accidentel parce que ces acariens n’ont pas une affinité vis-à-vis la muqueuse intestinale 

(Moulinier, 2003). La probabilité de contamination des selles de chien par les acariens à partir 

de leur l’environnement immédiat (sol, litière, débris organiques) est établie aussi.   

          Quant aux larves et œufs de mouches, leur présence dans les fèces résulte le plus souvent 

par la ponte directe des mouches sur les matières fécales de chien car elle constitue un biotope 

extraordinaire pour leur développement jusqu’à l’éclosion des œufs et la libération des larves 

des mouches.  Cette détection d’une gamme variée d’organismes parasites, au-delà les parasites 

digestifs attendus, souligne la complexité de l’interaction entre l’environnement immédiat 

canin, le comportement de chien et la contamination environnementale en milieu urbain par des 

déjections support de développement des œufs et des larves agents de parasitoïde chez les 

animaux. 

 

Figure 38 : Autres parasites détectés dans les fèces des chiens de la ville de Guelma 
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III. Conclusion  

Cette étude a mis en évidence les risques parasitaires liés à la pollution fécale canine 

dans le milieu urbain de la ville de Guelma et qui constitue un danger réel et avéré pour la santé 

publique, observés par le taux élevé de positivité dans la majorité des échantillons des selles de 

chien analysés. Les analyses coproscopiques ont révélé une large diversité de parasites 

intestinaux, incluant des nématodes, des cestodes ainsi que des protozoaires à fort potentiel 

pathogène pour l’homme et même pour les animaux, soulignant ainsi l’ampleur du problème 

en matière de santé publique. 

Parmi les parasites identifiés, certains se sont distingués par leur prévalence élevée et 

leur charge parasitaire significative, les désignant comme les principaux indicateurs du péril 

fécal canin. Toxocara canis s’est révélée être l’espèce parasitaire la plus fréquemment isolée, à 

la fois en termes de fréquence d’infestation, ce qui témoigne de son rôle central dans la 

contamination des sols et la transmission à l’homme, notamment chez les enfants. De plus, 

Echinococcus granulosus (agent de l’échinococcose kystique de l’homme zoonotique) et 

Isospora rivolta, (un protozoaire courant chez les chiens) ont également montré une fréquence 

préoccupante et alarmante. Ancylostoma caninum s’est démarqué par une charge parasitaire 

importante, soulignant son potentiel infectieux élevé, notamment par voie cutanée (larva 

migrans cutané). Nous avons remarqués à la lumière de cette étude, la présence marquée de 

Giardia sp., un parasite bien connu pour son pouvoir pathogène chez l’homme. 

Nos résultats révèlent une situation parasitaire préoccupante, alimentée par le manque 

de sensibilisation des citoyens guelmois, l’absence de suivi vétérinaire régulier, et un cadre 

réglementaire insuffisant concernant la gestion des déjections canines et l’application de ces 

textes législatifs surtout celle de l’éradication des chiens errants. Le risque n’est pas limité aux 

chiens errants, mais concerne également les chiens semi-domiciliés, souvent non vermifugés et 

laissés en liberté dans l’espace public. 

Face à cette situation, une approche intégrée s’impose, combinant la sensibilisation 

communautaire dans la ville de Guelma, le renforcement des mesures vétérinaires préventives, 

et la mise en place d’une législation claire et contraignante obligeant les propriétaires à ramasser 

les déjections de leurs animaux ainsi qu’à la destruction des chiens errants par une gestion qui 

doit également être repensée sur des bases scientifiques et éthiques. Enfin, il est nécessaire 

d’étendre ce type d’études à d’autres zones urbaines afin de construire une cartographie 
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épidémiologique nationale des risques parasitaires d’origine canine, et ainsi appuyer la prise de 

décision en matière de santé et d’environnement. 

Enfin, notre étude nous amène à penser que le péril fécal de chien d’origine parasitaire 

est réel surtout dans les zones proches de la limite de milieu urbain de notre ville. 
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 ملخص:

هدف هذه الدراسة، التي أجُريت في مدينة قالمة، إلى تقييم مستوى التلوث الطفيلي البرازي في التجمعات ت

الحضرية، وتحليل المخاطر الصحية المرتبطة بانتقال الطفيليات من الكلاب إلى الإنسان، وتقدير الحمولة 

حياً ملوثاً ببراز الكلاب،  20ددّ منها حياً حضرياً، حُ  28الطفيلية في عينات البراز. تم تنفيذ الدراسة في 

. تم جمع ما مجموعه 2025وذلك من خلال حملتين لجمع العينات أجُريتا في شهري مارس وأبريل من سنة 

عينة براز من أماكن عامة يرتادها الناس )الساحات، الأرصفة، محيط المدارس، الحدائق...(، ثم تم  47

ات: الفحص المباشر، طريقة الطفو البسيطة، وطريقة ماكماستر. كشفت تحليلها مخبرياً باستخدام ثلاث تقني

كانت إيجابية، أي بنسبة  47عينة من أصل  44النتائج عن معدل إيجابية مرتفع جداً، حيث تبين أن 

(. تعكس هذه النسبة المرتفعة من الانتشار وجود 6.38%عينات فقط كانت سلبية ) 3%، مقابل 93.61

نوعًا  14قلق ومستمر في الوسط الحضري لمدينة قالمة. وقد تم تحديد ما مجموعه خطر طفيلي برازي م

:طفيلياً، كان من أكثرها شيوعًا  Toxocara canis (15.38%) ،Echinococcus granulosus 

(14.42%) ،Isospora rivolta (14.42%) ،Ancylostoma caninum (12.50%) ،Isospora 

canis (12.50%)و ،Giardia  لطفيليات ل %44.23% من الحالات، مقابل 55.76كلت الديدان نسبة ش

ليّة تكشف هذه النتائج عن وضع وبائي مقلق يتطلب تدخلًا عاجلًا. وتبُرز الدراسة sp.(10.57%)  الأوَّ

غياب تشريع جزائري خاص يلُزم أصحاب الكلاب بجمع براز حيواناتهم، على عكس ما هو معمول به في 

)الولايات المتحدة الأمريكية، المملكة المتحدة...(. لذا يوُصى بوضع إطار قانوني واضح، بلدان أخرى 

وتعزيز التوعية بنظافة الكلاب، ومحاربة تكاثر الكلاب الضالة، وتشجيع التعاون بين الأطباء والأطباء 

فيلية في الوسط البيطريين، وفرض تدابير وقائية جماعية وفردية للحد من انتشار العوامل الممرضة الط

 .الحضري

      الكلمات المفتاحية: الخطر البرازي، الكلاب، التوكسوكارا، الإكينوكوكس، الحمولة الطفيلية، التجمعات

 .الحضرية، مدينة قالمة

 

 

 

 

 



Abstract: 

This study, conducted in the city of Guelma, aims to assess the level of fecal parasitic 

contamination in urban areas, to analyze the health risks related to the transmission of parasites 

from dogs to humans, and to estimate the parasitic load in fecal samples. The study was carried 

out in 28 urban districts, 20 of which were identified as contaminated by dog feces, through 

two sampling campaigns conducted in March and April 2025. A total of 47 fecal samples were 

collected from frequented public places (squares, sidewalks, school surroundings, gardens...) 

and then analyzed in the laboratory using three techniques: direct examination, simple flotation 

method, and the McMaster method. The results revealed a very high positivity rate, with 44 out 

of 47 samples testing positive, representing 93.61%, compared to only 3 negatives (6.38%). 

This high prevalence reflects an alarming and persistent fecal parasitic hazard in the urban 

environment of Guelma. A total of 14 parasitic species were identified, with the most frequent 

being Toxocara canis (15.38%), Echinococcus granulosus (14.42%), Isospora rivolta (14.42%), 

Ancylostoma caninum (12.50%), Isospora canis (12.50%), and Giardia sp. (10.57%). 

Helminths represented 55.76% of the cases, compared to 44.23% for protozoa. These results 

reveal a concerning epidemiological situation that requires urgent intervention. The study 

highlights the absence of specific Algerian legislation requiring dog owners to collect their 

animals’ feces, unlike in other countries (USA, United Kingdom...). It is therefore 

recommended to establish a clear legal framework, strengthen awareness of canine hygiene, 

combat the proliferation of stray dogs, promote cooperation between doctors and veterinarians, 

and implement both collective and individual preventive measures to limit the spread of 

parasitic pathogens in urban settings. 

         Keywords: Fecal hazard, dog, Toxocara, Echinococcus, parasitic load, urban 

agglomerations, city of Guelma. 

 

 

 

 

 

 



Résumé  

La présente étude, menée dans la ville de Guelma, vise à évaluer le niveau de 

contamination parasitaire fécale dans les agglomérations urbaines, à analyser les risques 

sanitaires liés à la transmission des parasites du chien à l’homme, et à estimer la charge 

parasitaire dans les échantillons de fèces. L’étude a été réalisée dans 28 quartiers urbains, dont 

20 ont été identifiés comme contaminés par des excréments de chiens, à travers deux campagnes 

de prélèvements effectuées en mars et avril 2025. Un total de 47 échantillons fécaux a été 

collecté dans des lieux publics fréquentés (places, trottoirs, abords d’écoles, jardins...), puis 

analysé en laboratoire selon trois manipulations : l’examen direct, la méthode de flottation 

simple, et la méthode de McMaster. Les résultats ont révélé un taux de positivité très élevé dont 

44 échantillons sur 47 se sont avérés positifs, soit 93.61 %, contre seulement 3 négatifs (6.38 

%). Cette forte prévalence témoigne d’un péril fécal parasitaire alarmant et persistant dans le 

milieu urbain de la ville de Guelma. Au total, 14 espèces parasitaires ont été identifiées, dont 

les plus fréquentes sont Toxocara canis (15.38 %), Echinococcus granulosus (14.42 %), 

Isospora rivolta (14.42 %), Ancylostoma caninum (12.50 %), Isospora canis (12.50 %) et 

Giardia sp. (10.57 %). Les helminthes représentaient 55.76 % des cas, contre 44.23 % pour les 

protozoaires avec des dispersions concentrées surtout dans les zones proches de la limite de 

milieu urbain de la ville de Guelma. Ces résultats révèlent une situation épidémiologique 

préoccupante nécessitant une intervention urgente. L’étude met en évidence l’absence de 

législation algérienne spécifique imposant aux propriétaires de chiens de ramasser les 

déjections de leurs animaux, contrairement à d'autres pays (USA, Royaume-Uni...). Il est donc 

recommandé d’établir un cadre juridique clair, de renforcer la sensibilisation à l’hygiène canine, 

de lutter contre la prolifération des chiens errants, de promouvoir la coopération entre médecins 

et vétérinaires, et d’instaurer des mesures de prévention collectives et individuelles afin de 

limiter la propagation des agents pathogènes parasitaires en milieu urbain. 

            Mots clés : Péril fécal, chien, Toxocara, Echinococcus, charge parasitaire, 

agglomérations urbaines, ville de Guelma. 


