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Introduction géenérale

Avec I’émergence de plusieurs maladies a I’heure actuelle, les maladies existantes

encore une menace pour la santé humaine.

Parmi ses différentes maladies on a les maladies parasitaires, en particulier la
leishmaniose, les leishmanioses sont des zoonoses, causées par ou moins 20 especes du genre
leishmania, est principalement zoonotique a I’exception de L.donovani et de L.trpoica et sont

transmises entre hdtes mammiféres par des phlébotomes femelles (Burza,2018)

Les leishmanioses sont prévalent sur un aire géographique intertropicale mais débordent
largement sur les zones tempérées du sud de I’Europe, d’Afrique du Nord, d’Asie et
d’Amérique et Largement répandues a la surface ( Bastien et Lachaud, 2016) ,L’Algérie
compte parmi les pays touchées dans le monde, et qui sont sévissent a I’état endémique sont
les deux formes cliniques (viscérale et cutanee ) , tels que la forme cutanée est la plus
répandus ( Bachi, 2006) , et ca constituant un véritable probléeme de santé publique plus de
milliers de cas surviennent chaque année .

La leishmaniose cutanée est souvent désignée comme un groupe de maladies en raison
du spectre varié des manifestations clinique, qui vont des petits nodules cutanée a la grande
destruction des tissus muqueux (Messahel, et al .,2021)

Pour notre zone d’étude, nous avons pris la Wilaya de Batna pour ses caractéristiques
physiques et climatiques et surtout sa proximité géographique et ses échanges socio-
économique avec Biskra, principale source de pathologie (Kalla, et al .,2017)

Nous avons faire un étude épidémiologique rétrospective sur la leishmaniose cutanée
dans la wilaya de Batna durant la période de 2017 jusqu’a 2021 en se basant sur les cas
déclarés a I’Hopital (C-H-U) du Batna.

Dans notre mémoire on travaillé sur trois partie :

La premiére partie est de synthese bibliographie qui on inclut de la généralité de la
leishmaniose.

La deuxieme partie a été consacrée a un étude épidémiologique rétrospective, de 2017 a 2021
de la leishmaniose cutanée, pour voir 1’évolution de cette maladie et sa distribution dans les

différentes communes de la Wilaya de Batna.
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La troisieme partie nous aborderons les résultats analysés de 1’enquéte épidémiologique, par
sexe et tranche d’age et la corrélation avec les facteurs climatiques et finalement on conclure

par une conclusion générale sur notre étude.



Premiere partie
Partie bibliographigue
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Chapiter01 Généralités sur la leishmaniose

1.1 Historique

Les affections cutanée de la leishmaniose remonte a I’antiquité, est la premiére qui a été
décrites depuis le Xeme siecle, le médecin arabe Al BOUKHARI décrit-en Premier cette
maladie Et a la méme époque, Avicenne ’attribua a une piqire de moustique. En 1882, Mac
Naught fait une premiére description clinique moderne, et c’est en 1885 Que Cunnigham en
Inde découvrit les parasites dans un préléevement cutané. En 1898, en Ouzbékistan, Borovsky
mentionna un protozoaire dans des prélevements D’ulcére, sans en déterminer le statut
taxonomique. Ce méme protozoaire fut étudié en 1903 Par Wright, chez un enfant arménien
vivant & Boston développant une Iésion cutanée, qui le Considéra comme une micro sporidie
et le donna le nom de Helcosoma tropicum. En 1900 Sir William Leishman découvert le
parasite Leishmania dans des frottis de la Rate d’un soldat mort de fievre a Dum-Dumen
(Diallo,2014). Charles Donovan identifia I’organisme dans un spécimen d’un vivant enfant

(Christin et Lerner , 2002).

1.2 Définition du la leishmaniose

Leishmaniose est une maladie parasitaires, provoqué par diverses especes de
protozoaires a transmis a I’homme par la piqure d’un insecte vecteur, Elle est divisée en
leishmaniose cutanée (LC), leishmaniose mucocutanées (LMC), et la leishmaniose viscérale
(LV) (Laboudia et al .,2018)

La leishmaniose cutanée c’est la forme la plus fréquente de la maladie provoque des Iésions
cutanées, des ulcéres, sur les parties exposees du corps laissant des cicatrices (Hamiroune et
al .,2019)

1.3 Epidémiologie Générale
La plupart des leishmanioses sont des zoonoses ce qui montre que les réservoirs
naturels des leishmanias sont des mammiferes domestiques ou sauvages qui different selon

les especes de Leishmania.

Leishmania est un moucheron piqueur de petite taille (d’une longueur de 1,5 a 4 mm), de
couleur en général beige-jaune paille, a activité crépusculaire et nocturne (Bastien et Lachaud
,2016).
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1.4 Parasite
Les parasites Leishmania dont il existe environ 17 espéces pathogénes et plus, chez
I'homme sont des protozoaires flagellés appartenant a 1’ordre des kinétoplastidés et a la

famille des trypanosomatidés (Boudrissa, 2014) .

1.5 Morphologie
Ils existent sous deux formes différentes de la leishmaniose chez leurs hotes successifs :

1.5.1 Laforme promastigote
Cette forme se présente sous 1’aspect d’¢lément fusiforme mesurant entre 15 et 20 pm,
avec un flagelle libre antérieur. Le noyau est approximativement central, le kinétoplaste est

situé en position anterieure.

1.5.2 La forme amastigote
Cette forme ovoide de 2 a 6 microns de diamétre est rencontrée chez 1’homme.
Possédant un noyau, un kinétoplaste (Boudrissa ,2014) .Le kinétoplaste intensément coloré au

Giemsa permet I’identification des formes amastigotes sur frottis et un flagelle interne

(Mokni, 2019) .
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A. Formes Amastigotes intracellulaire et libre B. Formes Promastigotes (MGG*200)

(MGG*1000)
Figure 1. Les formes de la leishmania (Allal-ikhlaf, 2018)

1.6 Classification
Le genre Leishmania est subdivisé en deux sous-genres, Leishmania et selon L’étude

moléculaire phylogénétique. lls ont proposé la classification suivante :
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Ordre : Euglenozoa

Sous-ordre : Kinetoplastea
Famille: Metakinetoplastina;
Genre: Leishmania (Kalilou,2014)

1.7 Vecteur
Ce sont des insectes de 1 & 3 mm, ressemblant a un moustique (phlébotome) (Hassam

et al.,1991) lIs constituent au sein de la famille des Psychodidae, la sous-famille des
Phlebotominae qui compte actuellement 700 especes de phlébotomes. Environ 70 suspectées
vectrices, une vingtaine seulement sont des vecteurs prouvés d’espéces anthropographiques de
Leishmania. Elles appartiennent aux genres Phlébotomus dans 1’ Ancien Monde et Lutzomyia
dans le Nouveau Monde (Jebbouri ,2013)

Figure 2. Une femelle entrain de prendre son repas sanguin (Jebbouri, 2013)

1.8 Réservoirs
Les réservoirs des parasites comportent 20 a 30 espéces de mammiféres parmi

lesquelles on retrouve les rongeurs, les carnivores et ’homme qui est un hdte accidentel
(Mokni, 2019) .

Constitu¢ par le chien, le chat, les animaux rongeurs sauvages ; parfois I’homme peut

constituer ce réservoir (Hassam et al .,1991) .
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1.9 Le cycle évolutif de Leishmania

Les leishmanies réalisent leur cycle chez deux hoétes, le phlébotome qui transmet la
forme promastigote et les mammiferes chez lesquelles la forme amastigote se développe
ensuite se répliquent.
Lorsque la femelle phlébotome se nourrit (prendre son repas sanguin), la forme promastigote
est injecté dans la peau via la salive, aprés inoculation elle est phagocytée par les
macrophages, la forme promastigote devient intracellulaire et se transforme en amastigote
puis se multiplie dans des phagolysosomes puis une lyse cellulaire chez les hotes vertébrés,
permettant une phagocytose du parasite.
Les phlébotomes ingérent la forme amastigote cette forme subit ensuite plusieurs

remaniements pour devient la forme promastigote (Lamoureux et al .,2016)

Anustbqote intr acellulan e

r \latuole WS

pu asitophote ( . \{

Cellule hote

\Mact ophages
Insecte vectem s
- < = e . -
- - ..
Promastigotes -*
tnc(acycbql\lﬁ Amastigotes
-
P
Promastigotes
procychiques

Figure 3 .Cycle de vie du leishmaniose (Yannick, 2009)
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1.10 Aspect clinique des leishmanioses

1.10.1 La leishmaniose cutanée localisé (LCL)

Elle résulte du parasitisme par n’importe quelle espéce anthropophile de Leishmania,
dans le nouveau monde, elles comprennent des espéces a large distribution sud-américaine (L.
amazonensis et a un degré moindre L. guyanensis), des espéces plutdt localisées en Amérique
centrale (L. mexicana, L. panamensis) ou d’autres a territoire géographique restreint (L.
peruviana, L. venezuelensis, L. naiffi et les deux especes brésiliennes L. shawi et L. lainsoni).
Et les especes les plus constamment dermotropes sont représentées dans I’ Ancien Monde par
L. tropica et L. major (Asie centrale, Afrique de 1’Ouest, du Nord et de I’Est ; Proche- et
Moyen-Orient) et L. aethiopica (Afrique de I’Est).

1.10.2 La leishmaniose cutanée diffuse (LCD)

Ce forme est particuliere et rare qui correspond au parasitisme de sujets anergiques par
les especes L. aethiopica dans I’Ancien Monde et L. amazonensis dans le Nouveau Monde.
Quelques cas de LCD ont également été signalés avec des espéces telles que L. major ou L.
braziliensis, voire L. infantum, habituellement responsables de Iésions localisées, depuis que
les états d’immunodépression acquise se sont multipliés.

Cette forme de leishmaniose est rebelle aux antileishmaniens classiques. Elle évolue vers

I’aggravation, par poussées successives entrecoupées de phases de rémission (Bastien,2016)

1.11 Diagnostic
Les méthodes de culture sont probablement les plus informatives, permettant

I’identification et la caractérisation des espéces, mais necessitent une grande expertise

technique prennent du temps et coutent cher.

Le diagnostic parasitologie moléculaire de la leishmaniose cutanée s’est largement développé
au cours de la derniére décennie et a été récemment revu, elle est essentiellement réalisé par
des méthodes basées sur la PCR et est particulierement utile dans les cas a faible charge

parasitaire.

Le diagnostic sérologique est rarement utilisé dans le diagnostic de la leishmaniose cutanée

en raison d’une sensibilité et d’une spécificité variables (Reithinger, et al. ,2007).

1.12 Traitement
Les Indiens Chimanes et Tacanas de 1’ Alto Beni utilisant beaucoup des plantes possédent

des vertus anti-leishmaniennes, démontrées sur les souris infectées aucun activité de ce type
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n’a pu étre démontrée dans les plantes utilisees, elles ont simplement un effet décapant sur les

Iésions (Francois, 1992) .

Les médicaments anti-leishmaniens classique dérivés pentavalents de I’antimoine :
antimoniate de méglumine (Glucantime) et stibogluconate de soduim (Pentostam disponible
uniquement dans les pays anglophones), sels de pentamidine amphotéricine B désoxycholate

(FungizoneW) et paromomycine, sont de maniement délicat ( Buffet, et al .,2010) .

1.12.1 La leishmaniose cutanée du Nouveau Monde
Pentamidine (Pentacarinat) injectable par 4mg /kg *3 ou 5j mg/kg unique, et Si le
malade a été exposé au L.braziliensis (dont ville de Saul) : Glucantime 20mg/kg/j IM*20);.

1.12.2 La leishmaniose de I’Ancien Monde

Abstention : zone de L.major (autour du Sahara), lésion en zone couverte non évolutive
ou en voie d’amélioration En I’absence des critéres ci-dessus (y compris L.tropica ou L.
infantum), cryothérapie et infiltration de Glucantime : Iésions en petit nombre, pas de

diffusion lymphatique, lésion évolutive péri-orificielle ou articulaire.

Si lésions > 4 ou impossibilité de faires des injections : fluconazole ou amphothéricine B

liposomal (Perlemuter, 2021)

1.13 Distribution géographique de leishmaniose cutanee

1.13.1 La leishmaniose cutanée dans le monde

La leishmaniose débordant fortement sur des zones tempérées d’Afrique du Nord, du
Sud de 1°Europe et de I’ Asie et largement répandu a la surface.
D’apres leur distribution géographique on distingue deux grandes situations géographiques,
I’ Ancien monde (Sud de I’Europe, Afrique, Proche-Orient et Asie) et le Nouveau monde
(Amériques du Nord, du Sud et Centrale) dans 1’ancien Monde sont le foyer indien et le foyer
méditerranéen et Le foyer chinois et...
Dans le nouveau monde coexistent des espéces a aire de distribution restreinte comme

L. peruviana (Pérou), L. mexicana (Sud du Mexique et Amérique centrale) (Boudrissa, 2014)
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12 million people infected
350 million people at risk

Cutaneous / Mucocutanesus

Figure 4. Carte mondiale montrant la distribution de la leishmaniose cutanée et viscérale
(Bari, 2006)

1.13.2 La leishmaniose cutanée dans I'Algérie

La leishmaniose cutanées en Algérie sévissent a I’état endémique, Les foyers les plus
classiques sont ceux de Biskra, M’sila et Batna (Boudrissa, 2014).
Il existe deux entités distinctes : la leishmaniose cutanée zoonotique (LCZ) due a L .major et

la leishmaniose cutanée du Nord (LCN) due a L. infantum variant enzymatique.

LCZ cette forme cutanée connait une véritable extension vers les hauts plateaux avec une

survenue d’épidémie.

LCN cette forme sévit a 1’état endémique le long du littoral et du Tell algérien et sa
répartition géographique se confond avec celle de la leishmaniose viscérale (Benotmane,
2015).
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Figure 5. Répartition géographique de la leishmanioses viscérale et cutanée en Algérie
(Bouchra, 2018)

(®) L. major LC( ) Linfantum LV [} L.infantum LC (@) L.killicki LC
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2.1 Présentation de la zone d’étude

La Wilaya de Batna, située dans de I’Est algérien est composée d’une mosaique
d’écosystémes tant naturels qu’aménaggs.
La Wilaya de Batna est localisée dans la partie orientale de I’ Algérie entre les ““ 4° et 7° ” de
longitude Est et “ 35° et 36° ” de latitude Nord (Figure.6). Administrativement la Wilaya est
composeée de 21 Dairas et 61 communes. . Elle est limitée au Nord par les Wilaya d’Oum E1
Bouaghi, de Mila et de Sétif, a I’Est par la Wilaya de Khenchela, au Sud par la Wilaya de
Biskra et a I’Ouest par la Wilaya de Msila.

D’une Superficie de 12.038,76 km?, le territoire de la Wilaya de Batna s’inscrit presque
entiérement dans 1’ensemble physique constitué par la jonction de deux Atlas (Tellien et
Saharien), ce qui représente la particularité physique principale de la Wilaya et détermine de
ce fait les caractéres du climat et les conditions de vie humaine.

La wvégétation classique que I'on devrait rencontrer dans cette zone se compose
essentiellement de foréts a Chéne vert, de Pin d’Alep, de formations claires a Jujubier et
Pistachier, d’Armoise, d’A triplex et de steppes halomorphes. La surface agricole utile (SAU)
s’éléve a 49,5 % de ’ensemble de la superficie de la wilaya.

Du point de vue climatique, nous observons une continentalité certaine, définie par un
étage bioclimatique semi-aride frais. Cette zone recoit en moyenne 350 mm/an. Cette semi-
aridité se traduit par une amplitude thermique élevée (20 %/an), par des étés chauds et des
hivers glacés, par de fréquents vents chauds et tres secs pendant la saison chaude et seche qui

dure de 4 a 5 mois en moyenne (Chenchouni,2007) .
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Figure 6 .La situation géographique de la Wilaya de Batna (Kalla et al .,2017)

2.2 Collecte des données

La présente étude est une enquéte rétrospective sur cing ans (2017-2021), réalisée dans
la wilaya de Batna. L'enquéte était basée sur les donnéees épidémiologiques fournies par le
service épidémiologie de CHU de Batna. Ou en tant que les paramétres metéorologiques ont

été obtenus depuis par la station météorologique de la wilaya de Batna.
Climat de la wilaya de Batna

2.3.1 Température

La wilaya de Batna a bénéficie d’un climat tempéré chaud .Cet emplacement est classé
par Koppen et Geiger. La température moyenne annuelle est de 13.5°C a Batna, Le mois de
Janvier est le plus froid de lI'année et Le mois le plus chaud de l'année est celui de Juillet avec

une température moyenne de 25.0 °C. Et une température moyenne de 4.0 °C.

2.3.2 La précipitation
Des précipitations importantes sont enregistrées a Batna, y compris lors des mois les plus

secs. La moyenne des précipitations annuelles atteintes (496 mm).
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2.3.3 L’Humidité

L’humidité relative la plus basse de ’année est en juillet (34.02%).Le mois ou le taux
d’humidité est le plus élevé est Décembre (70.89%).
A partir du tableau (2-1), Le moins de jours de pluie est a prévoir en juillet (4.93 jours), tandis

que les jours les plus pluvieux sont mesurés en Mai (9.80 jours).

2.3.4 Levent

Dans la wilaya de Batna durant les cinq années, d’aprés le tableau les vents soufflent
durant toutes les années avec des vitesses moyennes annuelles proches I'un de I’autre.

Tableau 2-1 Données climatiques de la wilaya de Batna
Tm°C Pp (mm) H (HR%) Vent
Janvier 5.9 16.96 68.5% 11.38
Février 1.74 8.33 59.78% 11.18
Mars 10.32 44.14 59.64% 12.33
Auvril 14.06 34.84 58.08% 11.3
Mai 18.68 34.29 50.58% 10.86
Juin 24.98 10.51 36.74% 11.8
Juillet 28.42 1.72 30.92% 11.92
Aout 27.04 18.62 37.92% 10.98
Septembre 22.54 19.45 49.22% 10.46
Octobre 15.58 28.29 58.04% 9.48
Novembre 10.26 17.40 65..24% 10.52
Décembre 6.92 19.70 71.36% 10.3

2.4 Etude épidémiologique de la leishmaniose cutanée

2.4.1 Diagnostic biologique
Le diagnostic biologique de la leishmaniose cutanée certitude repose sur la mise en

Evidence du parasite (amastigotes) par examen direct en microscopique.

2.4.1.1 Examen direct

Le prélevement se fait a partir des zones plus récemment et les moins susceptibles d’étre
surinfecté, on préparé la peau il faut nettoyer soigneusement par I’alcool ou bien on peut
pratiquer une anesthésie locale a traverse la peau.

On commence par la déprédation des parties pertinentes ,qui sont adjacente ou en

dessous de la bordure , puis on faire une pression pour assurer une bonne hémostase , apres le
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frottis on prendre une aiguille on inséré a traverse la peau intact stérile ensuite il faut déplacer
a plusieurs reprises 1’aiguille jusqu’a ce que le jus teinté de rose de tissu , on retire 1’aiguille et
on décharge I’aspiration dans le milieu de culture adapté , L’observation est effectuée au

microscope optique a fort grossissement (x100), a I’'immersion.

1. Prélevement

2. Fixation (méthanol) 3. Coloration MGG

Figure 7.les étapes de la préparation de ’examen direct.

2.4.2 Enquéte épidémiologique

2.4.2.1 Répartition des cas de la zoonose par annee durant la période de (2017-2021)
Le nombre de cas enregistré pendant la période (2017-2021) au C-H-U de la Wilaya de

Batna sont regroupeés dans le tableau (2-2) et le Tableau (2-3).

Tableau 2-2 Répartition des cas de la zoonose par ans durant la période de (2017-2021)
2017 2018 2019 2020 2021 TOTAL
LC 76 47 42 51 13 229
LV 1 3 3 2 0 9
Total 77 50 45 53 13 238

2.4.2.2 La répartition de la leishmaniose cutanée par mois pendant la période (2017-
2021)
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Tableau 2-3 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée par Mois pendant (2017 -2021 )
2017 2018 2019 2020 2021 TOTAL
Janvier 7 17 12 5 0 41
Février 8 4 2 10 5 29
Mars ) 3 4 2 3 17
Avril 0 2 4 1 3 10
Mai 4 2 2 3 1 12
Juin 3 2 0 1 1 7
Juillet 3 1 0 0 0 4
Aout 0 2 2 0 0 4
Septembre 0 3 0 8 0 11
Octobre 14 3 4 15 0 36
Novembre 20 3 6 2 0 31
Décembre 12 5 6 4 0 27
TOTAL 76 47 42 51 13 229

2.4.2.3 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée selon la tranche d’age et le sexe

pendant la période de (2017-2021)

Tableau 2-4 répartition des de la leishmaniose cutanée selon le tranche d'age et le sexe durant (2017-2021)

Age 0_9ANS | 10 _14ANS [ 15 19ANS | 20_44ANS | 45 64ANS |  65et+

Sexe M [F| M [F| M [F| M [F| M [F|[M] F TOTAL
2017 13 3] 2 |4 2 [1] 22 |9 9 |71 3 76

2018 11 |1 5 |[o| 5 [1] 13 |[3] 3 |31 1 47

2019 5 3] 2 | 1| 1 [2] 18 |[2] 7 |01 0 42

2020 3 |3 3 |[o| o [4] 20 |4 7 |42 1 51

2021 4 1] 0o o] o |o| 4 [1] 2 o1 0 13

TOTAL 47 17 16 96 42 11 229

2.4.2.4 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée selon les communes de la wilaya

de Batna pendant la période 2017-2021 (Voire I’annexe 01).
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2.5 Analyse des données
Les données épidémiologiques et les données climatiques de la wilaya de Batna durant
la période de (2017 _2021), Ont été exploitées en utilisant Microsoft Office Excel 2007 et par

IBM SPSS statistique 20 logiciel (Progiciel statistique pour les sciences sociales).
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3.1 Résultats
3.1.1 Etude climatique

Le climat est définit comme des ensembles de circonstances atmosphérique et
météorologique (humidité, températures ...), le climat a un réle important qui affect sur la
distribution des organismes vivants.
3.1.1.1 Détermination du la période séche

Le diagramme en dessous (figure 08), permit de déterminer la nature du climat durant la
période (2017_2021) dans la wilaya de Batna, le diagramme montre que la période séche est

présente avec intensité du mois de Juin & Septembre.
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Figure 8. Détermination du la période seche

3.1.1.2 L’impact du climat sur la répartition de la leishmaniose cutanée

Les données climatiques nous ont permis de dresser des analyses de corrélations entre les
parametres climatiques et le nombre de cas de la Leishmaniose. Les résultats de ’analyse
statistiques montrent I’existence d’une relation entre les facteurs climatiques et les cas de la

Leishmaniose cutanée durant la période d’étude (2017 a 2021).

3.1.1.2.1 L’effet de la température sur Le nombre de cas de la leishmaniose cutanée
Les résultats obtenus (figure 09) montrent que la relation entre la température et le nombre

de cas caractérisé par la présence de deux pics. Le 1 er est signalé dans le mois de janvier
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avec un nombre de cas égal a 41 et une température 5 C° et un deuxiéme pic dans le mois

octobre avec un nombre de cas 36 (14.9 C°).

D’apres le coefficient de corrélation r = -0.81 montrent que il existe une corrélation
negative entre la température et le nombre de cas de la leishmaniose cutanée enregistré

(Voire I’annexe02).
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Figure 9. L'effet de la température moyenne sur la distribution mensuelle de la leishmaniose
cutanée

3.1.1.2.2 L’effet de I’humidité sur Le nombre de cas de la leishmaniose cutanée
D’apres les résultats de notre étude, on constate que 1’augmentation des cas enregistrés
de la leishmaniose cutanée est plus élevé dans les mois froids (Octobre a Janvier) ou le taux
d’humidité arrive jusqu’a 70%, et d’apreés le coefficient r = 0.81 il ya une corrélation positive
significative entre I'numidité relative et le nombre de cas de la leishmaniose cutanée (Voire

I’annexe 03).
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Figure 10. L'effet de I'humidité sur le nombre de cas du la maladie

3.1.1.2.3 L’effet de la précipitation sur Le nombre de cas de la leishmaniose cutanée
La précipitation est un facteur primordial pour la réalisation d’une étude climatique.
D’aprés nos résultats (figure 11), on montre que la précipitation est irréguliére d’un mois a
un autre, donc on observe quand la précipitation est en augment, enregistre un nombre élevé
de cas de la leishmaniose cutanée, et d’aprés le (r =0. 31) on noté qu’il y a une corrélation
positive mais tres faible entre la précipitation et le nombre de cas de la leishmaniose cutanée

(Voire I’annexe05).
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Figure 11.L'effet du la précipitation sur le nombre des cas de la leishmaniose cutanée
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31124 L’effet de vent sur Le nombre des cas de la leishmaniose cutanée

L’¢tude de I’effet de la vitesse du vent sur la leishmaniose cutanée durant les cing
années (2017a2021), montre que la diminution de la vitesse du vent s’accompagnerait avec
augmentation dans les nombres des cas de la maladie. D’apres r = - 0.44, ont soulignent qu’il
existe une corrélation négative entre le vent et nombre de cas de la leishmaniose cutanée

(Voire I’annexe 04).
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Figure 12. L'effet de la vitesse du vent sur le nombre de cas de la leishmaniose cutanée
3.1.2 Etude épidémiologique

3.1.2.1 Examen direct de la leishmaniose cutanée

Aprés L’observation microscopique avec grossissement (x100) du frottis, on permit
d’établir la présence ou I’absence de parasites. La présence de la leishmaniose est remarquée
par des formes d’amastigotes isolées dans le cytoplasme. Sont présentées sous forme de
petites cellules ovoides intracellulaire présentant une paroi mince entourant un cytoplasme
violet qui renferme un noyau.
Les résultats de I’examen direct en microscope révélent ’apparition des parasites sous forme

amastigote isolée dans le cytoplasme.
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Figure 13. figure représente les corps de la leishmania sous forme des amastigote
(Gx100).

3.1.3 Enquéte épidémiologique

L’enquéte épidémiologique de la leishmaniose cutanée durant les cing années (2017-2021),
a révélé I’enregistrement de 229 cas de leishmaniose cutanée (LC) répartie sur tout le
territoire de la wilaya de Batna .Les cas du LC chez hommes étaient plus élevées que chez les
femmes. D’aprés les donnes, les cas de LC sont présents durant toute I’année, avec une

augmentation des cas a partir du mois d’Octobre a Janvier.

3.1.3.1.1 Répartition annuel de la leishmaniose durant la période (2017-2021)
D’aprés nos résultats (figure .14), on constate que la leishmaniose que se soit cutanée ou
viscérale existe dans les cing années avec prédominance de la leishmaniose cutanée, 229 cas

par rapport a la leishmaniose viscérale avec 9cas.

Durant la periode de 2017 jusqu’a 2021 les résultats montrent que I’année de 2021 au

cours de laquelle aucune cas de la leishmaniose viscéral enregistré.
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Figure 14. Histogramme représente la répartition des cas de la leishmaniose durant la

période (2017-2021)

3.1.3.1.2 Répartition mensuelle de la leishmaniose cutanée durant la période (2017-

2021)
D’aprés nos résultats, La distribution mensuelle de la leishmaniose cutanée dans la

Wilaya de Batna permet de déduire que la maladie est présente dans tous les mois d’années

avec une distribution hétérogene, caractérisé par des nombres élevé des cas, durant la saison

automne et hivernal, début de mois d’Octobre a Janvier,

On remarqgue que la leishmaniose cutanée atteint son premier pic en moi de Janvier puis

décliné au moi d’Aout et enregistré un deuxiéme pic en moi d’Octobre puis il diminue a

nouveau.
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Figure 15 .Répartition des cas de la leishmaniose cutanée par mois pendant la période (2017-

2021)

3.1.3.1.3 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée par communes durant la
période (2017-2021)

Les cas de la LC ont été signalés dans la plupart des commune de la Wilaya de Batna,

centre ville de Batna avait le plus grand taux d’incidence puis la commune de Barika avec 13

cas ensuite Merouana et Tazoult.
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Figure 16. Carte geographique représente la répartition des cas de la leishmaniose cutanee

par commune dans la Wilaya de Batna

3.1.3.1.4 Distribution de la leishmaniose cutanée par tranche d’age et par sexe

La distribution des cas de la maladie par tranche d’age indique que la leishmaniose

cutanée touché tous les groupes d’age avec une légere prédominance chez la tranche d’age

20-44 ans avec (96 cas), suivi par celle de 0-9 ans avec (47 cas), et concernant la répartition

de la leishmaniose cutanée par sexe, les resultats (la figure 17) montrent que il existe une

Iégere prédominance du sexe masculin plus que le féminin.
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Figure 17 .Répartition des cas de la leishmaniose cutanée par tranche d'age et par sexe
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3.2 Discussion

3.2.1 Etude climatiques

Les facteurs climatiques affectent sur la leishmaniose cutanée, surtout sur les
composantes du complexe et leur capacité a interagir, a persister et a coexistence dans de
nouveaux écosystemes (Bounoua et al. ,2013) .

La maladie a un caractére saisonnier et correspond au moment ou le nombre des

phlébotomes est en abondance, en effet leur période d’activité se déroule essentiellement entre
les mois d’Octobre jusqu’a Janvier. Dans la présente étude, 135 des cas (A partir d’un total
229 cas) ont eté enregistrés durant la saison hivernale lorsque la température est trés basse.
Les résultats obtenus (r = - 0.81) montre qu’il ya une relation négative significative entre la
température mensuel et le nombre de cas de leishmaniose cutanée dans la wilaya de Batna.
Nos résultats sont similaires aux travaux de Roumaissa, en 2020, cela est peut étre expliqué
par la durée d'incubation du parasite et de la transmission de la leishmaniose cutanée c’est-a-
dire des petites fluctuations de température peuvent avoir un effet profond sur le cycle de
développement de la leishmaniose chez les phlébotomes, permettant la transmission du
parasite dans des zones qui n'étaient pas auparavant endémiques pour la maladie (Gaouaoui et
al., 2017) .
L’humidité et le vent sont des facteurs limitant pour la distribution de phlébotomes ou la
vitesse de vent limite serait de 1m/s. Au-dessus de cette valeur, aucun phlébotome ne pourrait
se déplacer et I’humidité relative doive étre supérieure a 45% (Depaquet et al., 2010). D’aprées
nos résultats(r = -0.44) le facteur vent est corrélé négativement avec le nombre de cas de la
malade. Cela voudrait dire qu'une diminution de la vitesse de vent s'accompagnerait d’une
augmentation du nombre de cas de la leishmaniose (Kalluri et al., 2007).

Les résultats obtenus montrent que I'humidité et la précipitation affecté sur la
prévalence de cette zoonose en effet, I’augmentation des précipitations augmente la densité de
la végeétation ce qui augmente le nombre et la qualité des gites larvaires de reproduction des
rongeurs et des phlébotomes, affectant ainsi la propagation de la leishmaniose (Bounoua et al
.,2013;Khzzzani et Bouchemal ,2016) ; Gaouaoui et al., 2017), Et nos résultats sont accord

avec les résultats d’étude de Talmoudi, et al .(2007) tenu le centre de la Tunisie.

3.2.2 Etude épidémiologique
Le clou de Biskra devenus un probléme majeur sur la santé publique surtout dans les

Wilayas les plus touché ou il ya une recrudescence dans les cas, mais avec I’émergence de
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I’épidémie de covid19, les chercheures ont remarqué une diminution du nombre d’incidence
de la maladie , et cela due au précaution de prévention de la ministére de la santé: le
confinement a domicile, et aussi a cause des facteurs indirect (Denise Maria Bussoni Bertollo
et al., (2022), donc nous avons faire une enquéte rétrospectives au niveau de wilaya de Batna
(Nord Est de I’ Algérie), durant la période de (2017 a 2021).

3.2.2.1 Répartition annuelle et mensuelle de la leishmaniose cutanée durant la période
(2017-2021)
Apres l'analyse des données épidémiologiques récoltées lors de notre étude nous

pouvons confirmer que cette maladie a connu une évolution décroissante durant les cing
années passée avec un total de 229 cas, le nombre de cas le plus éléve sont enregistré dans
I’année 2017 avec (76) cas.

L’¢évaluation mensuelle de cette épidémiologie posséde un caractére saisonniere en particulier
automne-hivernal début de moi d’Octobre a Janvier étroitement lié aux vecteurs et aux
réservoirs et principalement en rapport avec les conditions climatiques. Ces résultats sont
superposables a ceux de 1’étude de Mark et al . en 2007 qui trouve que ’augmentation des cas
de la leishmaniose cutanée en raison du réchauffement de la planéte et des changements dans

I'écologie humaine.

3.2.2.2 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée selon les communes de la Wilaya
de Batna durant la période (2017-2021)

La distribution de LC dans ces derniére année montre que le nombre élevé de cas (41
cas) notifié dans la commune de Batnha que les autre communes de la Wilaya ,s’explique par
le nombre élevé de la population par rapport aux autres communs , ainsi que les mauvaises
conditions d’hygiéne qui favorise la propagation de la maladie, ainsi la leishmaniose cutanée
se localise dans les zones humides ce qui concorde avec les autres travaux, notamment avec

ceux publier par Ben Abda et al. , en 2009 en Tunisie.

3.2.2.3 Distribution de la leishmaniose cutanée par tranche d’age et par sexe

La maladie frappe Les deux sexes a la foi, avec une légére prédominance chez le sexe
masculin. Ce résultat peut étre expliqué par le fait que les hommes sont beaucoup plus
impliqués que les femmes dans les activités rurales favorisant 1’émergence de I’épidémie Se
qui corroborent avec ceux de Gaouaoui et al .,(2017 )en Algerie , par contre d’autre étude au
Maroc de Arroub et al . ,(2016) ; El Aasri et collaboraoires .,(2016) ,trouve que les femmes

sont les plus touché par la leishmaniose cutanée .
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la maladies est frappe tout les tranches d’age, avec une légere prédominance chez la
tranche d’age de 20-44 ANS, Ce résultat s’explique par I’activité de 1’homme, et leurs
mouvements, ce qui est conforme aux résultats mené de Bachar et al ., (2019) et en Djelfa de
Hamiroune, et al .(2019).
les résultats montrent que les patients agés de 65 ans et plus représentent groupe d’age
les moins affecté par cette parasitose, ce qui est conforme aux résultats de Messahel et
al .(2021) dans la wilaya de Batna durant la période de 2010 a 2020 .
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Conclusion

L’incidence de la leishmaniose cutanée est alarmante en Algérie, qui est actuellement la
plus touché dans les pays du pourtour du bassin méditerranéen.

Apreés I’enquéte épidémiologique de notre étude dans la Wilaya de Batna , il s’avére
pendant la période de 2017 a 2021, que la leishmaniose cutanée existe en abondance dans la
période saisonnier autonome et hivernale et aussi la maladies frappe beaucoup plus la
tranche d’age 20-44ANS avec (96cas ) par rapport les autre tranche d’age , et d’apres les
résultats la zoonose touché les deux sexes sans particularité mais avec une légere
prédominance chez le sexe masculin.

La repartition spatiale de la LC dans la Wilaya de Batna montre que la parasitose distribuée
dans la plupart des communes de la Wilaya avec hétérogénéité dans le nombre des cas, le
centre ville de Batna avait le nombre élevé des cas avec (97 cas).

Bien que la répartition de la leishmaniose cutanées on trouve que les facteurs
climatiques (température, ’humidité, vent.), affecte directement ou indirectement sur la

distribution des cas et sur la survie et le développement de la leishmaniose cutanée.

Ces résultats montrent clairement la poursuite des travaux de recherche pour un

contrble efficace des maladies.
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Annexe:01

Tableau 3-1 Répartition des cas de la leishmaniose cutanée selon les communes de la Wilaya

de Batna

Les communes /Les années

2017

2018

2019

2020

2021

Total De Cas

AIN DJASSER

1

1

AIN LAKSAR

AIN TOUTA

AIN YAGOUT

AIN-DJASSER

BARIKA

BATNA

41

22

BOULHILET

BOUMIA

BOUZINA

EL HASSI

EL MADHER

FESDIS

FISDIS

HIDOUSSA

HORS WILAYA

ICHEMOUL

KSAR BELEZMA

LAZRO

LAZROU

M'CHOUNECH

RlRr(Rr|INRo|RrRlOC|R[N R~

MEROUANA

-
w

N'GAQOUS

OUED CHAABA

OUED EL MA

OUED TAGA

OULED FADHEL

OULED SELLAM

RPlRrRr|RINRN

RAS EL AYOUNE

RAS LAYOUNE

SERIANA

TADJINENT

TALKHAMT

WIFRPIN P AN OIN RPN
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TALKHEMET

TAZOULT

THENIET EL ABED

TIMGAD

T'KOUT

YABOUSS

Les autres communes

olkr|k|ia|N

76| 47

42

51

13

229

Annexe:02

Corrélations

LC

™

LC
N

™

N

Corrélation de Pearson

Sig. (bilatérale)

Corrélation de Pearson

Sig. (bilatérale)

12
-,818™

,001
12

-,818™

,001
12

12

Annexe:03

Corrélations

LC

LC

N

N

Corrélation de Pearson

Sig. (bilatérale)

Corrélation de Pearson

Sig. (bilatérale)

12
819"

,001
12

819"

,001
12

12

Annexe:04
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Corrélations

LC V

Corrélation de Pearson 1 -, 444
LC . o
Sig. (bilatérale) ,148
N 12 12
Corrélation de Pearson -, 444 1
Sig. (bilatérale) ,148
N 12 12
Annexe:05
Corrélations

LC P
Corrélation de Pearson 1 ,031
Sig. (bilatérale) ,924
N 12 12
Corrélation de Pearson ,031 1
Sig. (bilatérale) ,924
N 12 12
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Résumé

La leishmaniose cutanée c’est une anthropozoonose, causée par un protozoaire flagellé du
genre leishmania transmises accidentellement a I’homme par la piqure d’un diptére
hématophage. Pour cette raison, nous avons faire une étude épidémiologique retrospective
approfondie des donnees, fourni par le service épidémiologie de la wilaya de Batna durant
2017 a 2021. Les résultats obtenues montre que les cas les plus élevés se proliférer pendant la
saison d’automne et d’hiver avec 229 cas et touché les deux sexes avec une léger
prédominance de sexe masculin ,et les tranche d’age jeunes (20-44), ainsi que les facteurs

climatiques affectent sur la leishmaniose cutanée directement ou indirectement.
Mots clés : leishmaniose, épidémiologie, facteurs climatiques, diptére, Batna
Abstract

Cutaneaous leishmaniasis is an anthropozoonosis, caused by a flagellated protozoan of the
leishmania genus transmitted accidentally to humans by the bite of a haematophageal diptera.
For this reason, we conducted an in-depth retrospective epidemiological study of the data,
provided by the WILAYA Epidemiology Service of Batna during 2017 to 2021. the results
obtained show that the highest cases proliferate during the fall and winter season with 229
cases and affected both sexes with a slight male predominance , and the age group (20-44) as

well as climatic factors affect on cutaneous leishmaniasis directly or indirectly

Keywords: leishmaniasis, epidemiology, climatic factors, diptera, Batna
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