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Résumé

RESUME

La présence des salmonelles dans l'alimentation des animaux peut engendrer un
portage sain ou une pathologie chez ces derniers. L'existence de porteurs sains pose un
probleme difficile & résoudre. De nombreuses espéces de salmonelles peuvent infecter les
volailles avec un risque élevé de transmission a 'Homme a partir d’aliments a base d'ceufs
insuffisamment cuits. Cette bactérie constitue la cause majeure des infections du tractus
digestif humain. En principe, tous les animaux peuvent étre contaminés et donc constituer un
risque pour 'Homme. Plus 60% des toxi-infections dans le monde sont dues au genre
Salmonella. Les enfants, les vieux et les immunodéprimés sont les plus sensibles. L'impact
économique des toxi-infections d’origine alimentaire dans le monde est considérable, et la
salmonellose y joue un réle significatif. En Algérie, on assiste a une absence de crédibilité
des résultats officiels, qui malheureusement sont erronés et ne reflétent nullement la réalité
du terrain. La notion du portage asymptomatique par la volaille doit étre pris en charge
sérieusement car la grande menace des TIAC viendra des sous produits provenant de ces
animaux porteurs de salmonelles.

Mots clés : Salmonella, TIAC, Enteritidis, Typhimurium.



Summary

SUMMARY

The presence of the Salmonella in the food of the animals can generate a healthy
bearing or pathology at the latter. The existence of operational carriers poses a problem
difficult to solve. Many species of Salmonelfa can infect the poultries with a high risk of
transmission to the Man starting from food containing insufficiently cooked eggs. This
bacterium constitutes the major cause of the infections of the human digestive tract. In theory,
all the animals can be contaminated and thus to constitute a risk for the Man. More 60% of
toxinfections in the world are caused by the Salmonella kind. The person with depressed
immunity, children and old men are the most sensitive. The economic impact of collective
toxinfections of food origin in the world is considerable, and the salmonellosis plays a
significant part there. In Algeria, one attends an absence of credibility of the official results,
which unfortunately are erroneous and reflect the field reality by no means. The notion of the
asymptomatic bearing by the poultry must be dealt seriously because the great threat of the

toxinfections will come from under products coming from these animals carrying Salmonella.

Key words : Salmonella, toxinfections, Enteritidis, Typhimurium.
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Introduction générale

INTRODUCTION GENERALE

A la fois fléau économique et zoonose majeure, la salmonellose est une maladie
infectieuse, contagieuse, inoculable, due a la multiplication dans I'organisme de bacilles
Gram négatif du genre Salmonella appartenant a la famille des Enterobacteriaceae [26,
52]. Les salmonelles sont des bactéries responsables d’infections variées et souvent

séveéres chez les mammiféres et en particulier chez 'lHomme.

De nombreuses espéces de salmonelles peuvent infecter les volailles avec un
risque élevé de transmission a ’Homme [52]. Depuis longtemps, il est connu que la volaille
peut héberger de nombreux sérovars de Salmonella. Cependant, 'émergence du sérovar
Enteritidis a fortement attiré I'attention sur cette problématique, principalement parce gu’il
est facilement transmissible a 'Homme en causant des symptémes cliniques graves [130].
En 20 ans, il est devenu le sérovar le plus commun chez la volaille [108]. Actuellement, il

est le plus répandu dans le secteur avicole [130].

La consommation d'aliments contaminés représente la principale source de
salmonellose pour FTHomme [126]. Les TIAC a salmonelles ont pour origine des ceufs dont
la coquille a été souillée en surface par des fientes contaminées. Un ceuf sale est
dangereux [129]. C'est la quantité de germes qui déclenche une toxi-infection. Cependant,
quelques salmonelles peuvent étre ingérées et se multiplier chez 'Homme créant alors
une véritable infection. La virulence est aussi importante et dépend de la souche

considérée [18].

L'Homme peut étre lui-méme la source de contamination. Il y a un réel danger
lorsqu’un individu guéri devient porteur de germes, d’autant qu’il n’en est pas conscient
[120].

Les salmonelles constituent un risque permanent dans les pays développés et une
cause majeure de mortalité infantile dans les pays en voie de développement [132]. Plus
de 2000 sérotypes de salmonelles sont considérés comme pathogénes pour 'Homme
[134]. Au niveau mondial, deux grands changements dans I'épidémiologie de la
salmonellose non-typhoidique chez 'Homme ont été constatés au cours de la deuxieme
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moitié du siécle dernier : premiérement, 'émergence de souches de Salmonella
résistantes a de multiples antibiotiques, comme la souche de Salmonella Typhimurium
DT104 [133]. Quelle est la situation de I'Algérie en matiére des salmonelloses animales et
des TIAC par rapport aux pays étrangers, et ce qu'on est a jour pour combattre ce

probléme émergent qui cause des pertes économiques considérables ?
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CHAPITRE | :
ETUDE GENERALE SUR LES SALMONELLES

1. Historique :
En 1880, Eberth découvrit 'agent responsable de la fievre typhoide dont la mise en

culture a été possible en 1884 par Gaffky. Le genre Salmonella a été utilisé aprés que le
bactériologiste américain Daniel Salmon I'eut isolé en 1886 [48]. En 1896 Widal, montra
que le sérum des malades atteints de fievre typhoide agglutinait des cultures du bacille
d’'Eberth. En 1917, Felix découvrit les bases de 'analyse antigénique des bactéries en
décrivant les antigeénes O et H [51]. C'était |a le premier sérodiagnostic, technique dont on
connait le succes ultérieur pour laide au diagnostic des maladies infectieuses. 34 ans
aprés, Kauffmann et White développérent une classification des bactéries voisines du
bacille d’'Eberth basée sur lidentification de leurs antigénes et c'était en 1939 que Reilly
montra & son tour le réle du systéme neurovégétatif dans la pathogénie de la typhoide [51,
31

Depuis les premiéres observations rapportées par Eberth jusqu’a nos jours, le
genre Salmonella n'a pas cessé de présenter une importance considérable dans les
domaines vétérinaires et sur le plan médical, tant par les pertes économiques dues a la
maladie animale, que par la forte incidence chez 'Homme ; des fiévres typhoides et des

toxi-infections alimentaires a salmonelles [17].

2. Définition des salmonelles :

Les salmonelles sont des bactéries a coloration Gram négatif de la famille des
Enterobacteriaceae ; elles se présentent sous la forme de bacilles de 3 um de long sur 0,5
pm de large, non capsulés, mobiles ou rarement immobiles [128]. La mobilité est assurée
par leur ciliature péritriche, elles sont aéro-anérobies facultatives et se cultivent sur les
milieux ordinaires. Elles fermentent le D-glucose avec production de gaz, réduisent les
nitrates en nitrites et possédent une catalase [124, 69]. Elles sont des bacilles qui ne
possédent pas de cytochrome oxydase [60].

Elles sont formées de prés de 20 000 souches, dont plus de la moitié peuvent se
retrouver chez 'Homme [110]. En 1997, 2435 sérovars différents appartenant a
Salmonella enterica étaient recensés [124]. Dont 1435 dans la subsp. S. enterica, 485
dans la S. salamae, 321 dans la S. diarizonae, 94 dans la S. arizonae, 69 dans la S.
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houtenae, 20 sérovars pour la S. bongori et 11 dans la S. indica étaient identifiés.

Uidentification des especes et sous-espéces se fait sur la base de caracteres
biochimiques. A Tintérieur de ces espéces et sous-especes, les souches peuvent étre
différenciées par la sérotypie (antigénes O, H et Vi) définissant des sérotypes ou sérovars

[31.

3. Habitat :

Les Salmonelles sont présentes dans lintestin de 'Homme et des animaux
vertébrés [17, 80], elles sont des parasites de ces étres vivants [51 3]. Ces bactéries
vivent dans les excréments, l'air humide, les eaux d’égouts, les eaux superficielles ; elles
se déposent aussi sur la peau [110]. En plus des animaux & sang chaud, les salmonelles
sont présentes chez ceux a sang froid. On rencontre des salmonelles hautement
pathogénes pour 'Homme chez des porteurs de germes apparemment bien portants, qui
contribuent a disséminer linfection. Ces porteurs sont généralement des sujets
convalescents [104]. Des salmonella sont aussi fréquemment retrouvées dans les farines
de poisson ou poudres d'os utilisées pour l'alimentation des animaux [3]. Certaines
espéces ont une niche écologique trés étroite. Ainsi S. Typhi qui est responsable de la
fievre typhoide n'est que dans Pintestin de 'Homme [69]. D'autres sont ubiquitaires
colonisent différentes espéces animales et qui sont les plus nombreuses : Enteritidis,
Typhimurium, Infantis, etc. [124]. Les souches de la sous-espéce S. enterica proviennent
généralement d’animaux a sang chaud et cette sous-espéce est pratiquement la seule a
avoir un intérét médical. Les autres sous-espéce sont généralement isolées d’animaux a
sang froid [3] ou de 'environnement (Terre, eau, matiéres premiéres pour F'alimentation de
bétail...) ou dans les aliments destinés a 'Homme. Le réservoir principal dans lequel les
salmonelles se multiplient est constitué par tous les tubes digestifs de leurs hotes

potentiels [124]. Les salmonelles ne se multiplient pas en milieu extérieur [51].
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Figure n° 1 : Cycle de diffusion des salmonelles dans I'environnement [94, 124]

4. Résistance dans le milieu extérieur :

Comme toutes les bactéries a coloration Gram négative, l'enveloppe des
salmonelles est constituée de 3 éléments : la membrane cytoplasmique et la membrane
externe étant -séparées par un espace périplasmique- constituée de peptidoglycanes.
Cette derniére structure confére a la bactérie sa forme et sa rigidité et lui permet de
résister & une pression osmotique relativement élevée dans I'environnement [117]. Elles
résistent plus d’'un an dans les poussieres mais ne se multiplient qu'accidentellement.
Elles survivent trés bien en basses températures (réfrigération, congélation) mais sont
relativement sensibles & la chaleur et sont détruites par la pasteurisation. Elles sont
capables de se multiplier a pH allant de 5 a 9 (optimum 7), mais leur survie est assurée
méme a des pH supérieurs ou inférieurs. Leur développement est limité par une forte
teneur en chlorure de sodium et les compétitions consécutives a la croissance d'autres
flores. Cependant, les salmonelles peuvent survivre dans les effluents d'élevages
(fumiers, lisiers...) et dans 'environnement pendant des mois ou des années avant d’étre
ingérées par un héte qui pourra alors les multiplier [124]. Elles persistent plusieurs années

dans les matiéres fécales séches et conservent leur pouvoir pathogéne. Les paturages
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/W

restent contamines pendant plusieurs mois, le foin au moins 11 semaines [120]. S.

plus de 2 ans dans les fientes @ rabri du soleil et

Enteritidis et S. Typhimurium résistent
plusieurs mois dans 12

dans uneé fraicheur humide, plus de 9

boue ou l'eau des mares a abri du soleil [129]-
une cuisson prolongée. Elles sont capables de

C [110). Mais, leur

mois dans le sol a l'abri,

Les salmonelles ne résistent pas a

yivre dans une fourchette de température comprise entre 5 et 45°

optimum est aux envions de 37°C [124]. Leur inactivation dépend de nombreux facteurs et

il a été montré que la survie de ces bactéries pouvait atre observée lors de certains

traitements thermiques réputés assainissants, tels que la cuisson des oeufs durs [32].

Tableau n° 1: Temps de réduction décimale mesuré pour différents types de salmonelles,

dans des produits alimentaires [95, 32]:

Température de
traitement

Valeur de D
« minutes »

Sérotype de
salmonelle

saune d s [ 504870 |

Filet de poulet w Mélange de souches 0,286
Filet de poulet m Mélange de souches m

‘. Le temps de réduction décimale D est le temps de chauffage température constante

Nature de PPaliment
soumis au traitement
thermique

I
;
|

permettant de détruire 90% de la population bactérienne.

5. Taxonomie et nomenclature :
La classification des salmonelles ne présente qu'un intérét taxonomique, car leur

habitat et leur pouvoir pathogéne varient selon les sérotypes [97]. Les salmonelles sont

classées ainsi [93]

. domaine : Bacteria
- phylum : Proteobacteria
- classe: Gammaproteobacteﬁa
- ordre: Enterobacteriales
- famille : Enterobacternaceae
- genre: Salmonella
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Le nouveau systéme de nomenclature reconnait que le genre Salmonella possede
trois espéces :
% S. bongorn ;
& S. enterica ou S. choleraesuis. (Le terme choleraesuis a été changé par

enterica [129]) ;
S. subterranea isolée d'un sédiment acide et contaminé par des nitrates et

)
.«

de l'uranium [121].
La seconde espéce (S. enterica) la plus importante comprend six sous-espéces qui

sont [124, 48, 58, 3] :

. enterica subsp. arizonae.

. enterica subsp. diarizonae
. enterica subsp. enterica.

. enterica subsp. houtenae.

.
R4

. enterica subsp. indica.

>
w 0w u O O onu

&,
L%

. enterica subsp. salamae.

Au sein de chacune des sous-espéces de S. enterica (S. choleraesuis), il est
possible de distinguer des sérotypes caractérisés par leurs antigénes somatiques
(antigénes O), par leurs antigénes flagellaires (antigénes H) et, éventuellement, par leur
antigéne Vi (virulence). Conformément aux recommandations du Code de Nomenclature
des Bactéries nous utilisons le terme de « sérovar » de préférence a celui de « sérotype ».
Pour éviter toutes confusions, entre la dénomination des espéces et la dénomination des
sérovars, Le Minor et Popoff (1987) ont proposé de ne plus considérer les noms des
sérovars comme des noms latins, de les écrire avec une majuscule et de les écrire en
caractéres romains, par exemple, S. choleraesuis subsp. choleraesuis sérovar (ou seér.)
Abortusovis. Dans la pratique courante, afin de simplifier la nomenclature, Le Minor et
Popoff proposent également de désigner les sérovars sous une forme abrégée :

Salmonelia Abortusovis, Salmonelfa Virchow ... etc.

Tableau n° 2 : Différentes écritures pour désigner le sérovar Typhimurium [124] :

Ancienne écriture selon |Ecriture compte tenu de la | Ecriture compte tenu

Kauffmann nomenclature actuelle de 'aspect pratique
Salmonella typhimunium Salmonella choleraesuis Salmonella
Subsp. choleraesuis Typhimurium

Sérovar Typhimurium
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Dans la pratique courante, seuls les sérovars de la sous-espéce enferica ont le
droit d'étre désignés par un nom et 'on peut utiliser une forme abrégée : par exemple S.
Typhimurium dont le nom complet serait S. enterica subsp. enterica sérovar Typhimurium.

Les sérovars des autres sous-espéces sont désignés par leur formule antigénique [124].

6. Les caractéres morphologigues :

Les caractéres morphologiques sont ceux des entérobactéries [104]. Les
salmonelles sont des petits batonnets présentant une ciliature péritriche [124]. Les
salmonelles sont des entérobactéries mobiles, a 'exception de celles appartenant a un
sérovar aviaire, Gallinarum Pullorum, de rares mutants “paralysés” dont les flagelles sont

immobiles, et des mutants sans flagelles de sérovars normalement mobiles [80].

7. Les caractéres biochimiques :
7.1. Les caractéres biochimigues du genre Salmonelia :

Tableau n° 3 : Caractéres biochimiques du genre Salmonella [78] :

Test Résultats Sauf pour les méthodes rapides

Mobilité & (test ONPG, uréase,

Lactose s . -

Test ONPG - désaminases) : + positif en 14 2
HoS + jours, négatif.
LBC * LDC : Lysine décarboxylase.
oDC + _ s .
ADH a ODC : Ornithine décarboxylase.

Uréase - ADH : Arginine dihydrolase.
R, P : TDA, PDA : désaminases du

Indole -
Citrate de Simmons + Tryptophane et la Phénylalanine.
Ma‘T/g”ate . ONPG : Ornithro-phényl-B-D-
TR + galactopyranoside.
Gélatinase - TTR tétrathhionate-réductase.
Gaz/glucose B .

Mannitol + VP : réaction de Voges-Proskauer.
Rhamnose + Salmonella sous-espece enterica,
Saccharose - . ,

Arabifiose = exceptions importantes :

Adonitol - Le sérotype Typhi : LDC*, ODC",

Galacturonate -

citrate”, gaz’, H,S traces ;
Le sérotype Paratyphi A : LDC',V','_
ODC’, citrate”, H.S".
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Tableau n° 4 : [dentification des deux especes (S. enterica et S. bongon) et des six sous-

espéces de S. enferica et relations avec les sous-genres de Kauffmann-White [124] :

Espéce

Salmonella enterica

Sous-espéce

enterica

salamae

arizona

diarizonae

houtena
e

indica

S.bongori

Sous-genre de
Kauffmann-
White

Iy,

Dulcitol

ONPG (2h)
Malonate
Gélatinase
Sorbitol

Culture avec
KCN

L (+)-tartrate ou
d-tartrate
Galacturonate
v-glutamyltransf-
érase
B-glucuronidase
Mucate

Salicine
Lactose

Lyse parle
phage O : 1

+ 0o +

+

+

+ 0o +

+ + + +

+

P+ o4

o

+

Habitat de la
majorité des
souches

Animaux
a sang
chaud

Animaux a sang froid et environnement

@ Symboles : + = 90% ou plus de réactions positives ; - = 90% ou plus de réactions
négatives ; d = réactions variables suivant le sérovars.

7.2. Les caractéres différentiels du genre Salmonella :

Les principaux caractéres biochimiques permettant lidentification du
Salmonella [64, 124] sont :

% L'absence d'une uréase active, de tryptophane (ou de phénylalanine)

désaminase ;

genre

% l'absence de production d’indole et d’acétoine (test de Voges-Proskauer

négatif) ;

% la production d’hydrogéne sulfureux a partir du thiosulfate (présence d’'une

thiosulfate réductase) ;

% la décarboxylation fréquente de la lysine et de 'ornithine ;

o%

,

» la poussée fréquente sur le milieu au citrate de Simmons.
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8. Les caractéres culturaux :

Figure n° 2 : Colonies de Salmonella sur Milieu de Wilson et Blair [99]

Les colonies sont coniques et lisses dans la partie richement ensemencée, en
haut, et leur centre noir est entouré d’'une large zone claire. Les colonies plus isolées, en
bas, ont un centre noir plus grand et un bord clair plus étroit ; leurs bords sont légérement
crénelés et leurs sommets sont plus plats ; le milieu de culture qui les entoure contient des
précipités sombres.

Figure n° 3 : S. Paratyphi B dans le milieu au sulfite de bismuth de Wilson et Blair, 18
heures a 37°C ; lumiére réfléchie, x6 [99]

S. Paratyphi B croit d’abord sous forme de colonies mucoides qui peuvent s’aplatir.

Cette évolution figure du haut en bas de la photographie. Les colonies sont de plus en
plus plates jusqu’a celle du bas qui présente un cratére avec un bouton central.

10
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Figure n° 4 : Colonies de S. Typhimurium observées en éclairage indirect sur gélose de
Leifson au désoxycholate citrate, 18 heures & 37°C, x6 [99]

Ce type d'éclairage est particulierement utile pour l'analyse morphologique des
cultures primaires sur milieu de Leifson a la recherche de Salmonella qui présentent
laspect granuleux régulier et fin caractéristique qu’offre ces colonies.

Figure n° 5 : Colonies de S. anizonae sur gélose de Leifson au désoxycholate citrate, 18
heures & 37°C, lumiére réfléchie, x6 [99]

Cette figure représente un germe qui fermente rapidement le lactose. Il aurait donc
pu étre rejeté comme non pathogéne, ce ne fut pas le cas grace a sa bonne croissance
sur milieu de Leifson et a ses colonies évocatrices de Salmonella sur le milieu de Wilson
et Blair.

11
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Tableau n° 5: Aspect des colonies et les caractéristiques des milieux utilisés pour
Iisolement de Salmonella [21] :
Milieux NBG SB® |Drigalski| SS® | DCL*“ | DCLS ™ | Hektoen
Lactose | Lactose
Sucres - - Lactose | Lactose | Lactose | saccharo | Saccharo
fermentés se se
Salicine
Aspect des Verdatres | Noires, | Bleu-vert |Incolores Incolores Vert-
colonies Translucid reflet 2-3mm | (Centre légéreme | bleuatres
(24h a 37°C) es métallique noire) ntrosées | centre
Centre noir| 0,5-2 mm 1-2 mm 0,5-2 mm noir
1-3 mm 2-3 mm
Effet sélecteur
antisaprophyte +++ +++ - ++ - - -+
Détection de
production H,S + + - + + - -
Descriminitaion
Salmonella/
flore associée bonne moyenne | faible moyenn | moyenne | bonne bonne
Perception e
correcte des
salmonelles :
- Lactose” oui oui non non non non
- Saccharose” oui oui oui non oui non non
oui

™ - Novobiocin Brillant Green-Glucose.

)- Gélose au Sulfite de Bismuth. ©® : Salmonella-

Shigella Agar. ¥ : Gélose Désoxycholate Citrate Lactose. © : Gélose Désoxycholate Citrate
Lactose Saccharose.
Les milieux les plus utilises sont Hektoen, SS et DCL. Les autres (sauf Drigalski) sont en

général trop inhibiteurs pour étre utilisés en pratique courante.

9. Les caractéres antigéniques :

Comme toutes les entérobactéries, les salmonelles peuvent posséder 03 types

d’antigénes présentant un intérét diagnostique [124]. Elles sont classées en fonction de

leurs antigénes O et H et éventuellement capsulaires. On connait une soixantaine

d’antigenes O différents. Une bactérie peut en posséder un ou plusieurs. Les antigénes H

sont également trés variables et peuvent exister chez la méme bactérie sous deux formes

différentes, en raison du phénomeéne de variation de phase [97]. Elles s’identifient et se

désignent selon les sérovars et non selon les espéces [123].

9.1. L’antigéne de la paroi « Aq O » :

L’Ag O ou antigéne somatique est résistant a I'alcool, 'agglutinabilité est entravée

par le formol a 5% [104, 124]. |l est stable et résiste au phénol pendant deux heures et

demi a la température de 100°C [44].

C’est 'endotoxine thermostable (qui résiste a la chaleur) et responsable de la plus

ou moins grande gravité du choc endotoxinique. Il provoque une forte fievre (ou "Tuphos”

12
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de la fiévre typhoide). On a dénombré 67 fractions antigéniques a ce jour. Chaque sérovar
posséde un ou plusieurs fractions antigéniques O (1 2 67) [3, 129].

Les antigénes O sont portés par les chaines spécifiques du lipopolysaccharide
(LPS). lls possédent des propriétés immunisantes, c'est un complexe contenant une
protéine, un polysaccharide et un composé phospholipidique. Les antigénes sont classés
en facteurs O majeurs et en facteurs O accessoires. Les facteurs majeurs sont liés a la
présence de certains sucres (abéquose pour O : 4, tyvélose pour O : 9) [64].

Les formes R, ce sont des mutants, non pathogénes, qui ont perdu par délétion
une grande partie de la chaine polysaccharidique responsable de la spécificité O. Ces
souches ne sont plus sérotypables et sont auto-agglutinables dans I'eau physiologique.
Les formes T (de transition), ces souches sont rares et donnent des colonies ayant
laspect S, mais elles ont perdu leur spécificitt O, comme les formes R [3]. Le LPS est
constitué, de l'intérieur vers 'extérieur de la bactérie, de 03 structures [124] :

% Le lipide A, responsable du pouvoir pathogéne (également appelé
endotoxine) qui est vraisemblablement identique chez toutes les
entérobactéries ;

% Le corps ou noyau polysaccharidique de base dont la structure est

semblable pour toutes les salmonelles ;

% Des chaines spécifigues polysaccharidiques constituées par Ia
polymérisation d'unités oligosaccharidiques se composant de 2 a 6
monosaccharides.

9.1.1. Les facteurs O majeurs :

lls permettent de définir des groupes et toutes les souches possédant en commun
un facteur O majeur qui sont placées dans le méme groupe. Ainsi, toutes les souches
possédant le facteur O : 2 appartiennent au groupe A, celles possédant le facteur O : 4 au
groupe B, celles possédant le facteur O : 9 au groupe D... Les facteurs O majeurs sont
liés a la présence de certains sucres (abéquose pour O : 4, tyvélose pour O : 9...) [124].

9.1.2. Les facteurs O accessoires :

lls peuvent différer selon les souches appartenant a un méme groupe. A linverse,
certains facteurs O accessoires peuvent étre liés de maniére constante a un ou plusieurs
facteurs O majeurs ; ils sont alors dépourvus de tout intérét diagnostique. C'est le cas du
facteur O : 12 qui est lié aux facteurs O: 2 ou O : 4 ou O : 9 et qui est donc présent chez
toutes les souches des groupes A, B et D [124].

Le méme auteur ajouta que les facteurs O accessoires peuvent provenir d'une
modification d’'un facteur O majeur dont le déterminisme peut étre :
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2,
o0

Chromosomique : un géne codant pour une acétylase ajoute un radical
acétyl a un facteur O majeur (ex : le facteur O : 5 résulte d’une acétylisation
sur le facteur O : 4) ;

&,
90

Lié a la présence d'un bactériophage, c'est-a-dire & une conversion
lysogénique (ex: le phage 22 modifie la liaison 1 — 4 entre glucose et
galactose en liaison 1 — 6, ce qui fait apparaitre la spécificité O : 1) ;

% Enfin, plus rarement d a la présence d'un plasmide (cas du facteur O : 54).

9.2. L’antigéne flagellaire « AgH » :

Les antigénes flagellaires sont aussi thermostables et ne se rencontrent que sur
les formes mobiles. Un sérotype peut avoir un, deux ou trois Ag H différents et sera mono,
di ou triphasique [104, 129]. lls sont détruits par I'alcool, insensibles a I'action du formol
[104]. C'est un polymére de flagelline (protéine de structure des flagelles). Cet antigéne
est détruit par la chaleur a 100°C, par les ferments protéolytiques. Il résiste au formol et
perd son agglutinabilité par les anticorps en présence d'alcool et d'acide phénique. Son
développement optimum s'obtient sur les milieux liquides mous aprés un séjour de 8
heures a 37°C [44].

La plupart des sérovars sont diphasiques. lls peuvent synthétiser des antigénes de
la phase 1, soit de la phase 2. Les antigénes de la phase 1 sont désignés par des lettres :
a, b, ¢ ... z. Comme l'alphabet n'y suffit pas, les plus récemment reconnus sont désignés
par un z suivi d’'un nombre. Les antigénes de la phase 2 sont désignés par des chiffres [3].

9.3. L’antigéne de virulence « Ag Vi » :

L’Ag Vi et un antigéne somatique d’enveloppe. L’agglutinabilité Vi n'est pas détruite
par l'alcool ou le formol, mais elle I'est par un chauffage a 100°C [104]. Il ne se rencontre
que sur certaines salmonelles, il est thermolabile et masque I'antigéne O [129]. C'est un
antigéne de 'enveloppe, il a été identifié chez trois types de sérovars : Typhi, Paratyphi C
et Dublin mais toutes les souches de ces sérovars ne possédent pas forcement cet
antigéne [64, 3]. Les souches Vi* qui produisent une quantité importante Vi sont O-
inagglutinables. Elles deviennent habituellement O-agglutinables aprés un chauffage a
100°C qui fait passer I'antigéne Vi dans le surnageant [3].
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On distingue selon la quantité d’antigéne Vi 03 formes [104] :

<V, initiale du mot allemand « Vieh » qui signifie « beaucoup » : dans ce cas
I'Ag O est masqué par 'Ag Vi;
< W, initiale du mot allemand « Wenig » qui signifie « peu » : dans ce cas
lagglutinabilité O est préservée ;
% VW, intermédiaires, agglutinables aussi bien par les anticorps O que par les
anticorps Vi.
A coté de ces antigénes, il existe dans le genre Salmonella, des structures
protéiques de surface : les pili qui se différencient en pili communs (intervenant dans
'hémagglutination mannose dépendante) et en pili sexuels (intervenant dans la

conjugaison bactérienne) et dont la présence est codee par des plasmides [57].

10. L’inversion de phase :

L'inversion de phase. Lorsque dans une culture, la majorité des bactéries est par
exemple en phase1, la quantité d’antigénes de la phase 2 est trop faible pour étre
détectées. L'inversion de phase consiste & ensemencer la souche dont la phase 1 est
connue dans une gélose molle en présence de sérum correspondant a cette phase 1.
Seules les bactéries qui ne sont pas immobilisées par ce sérum, donc qui sont de l'autre
phase, peuvent migrer dans la gélose molle et étre recueillies a distance du point
d’ensemencement. Cette population entiérement constituée de bactéries en phase 2 est
utilisée pour la détermination de la deuxiéme phase. Cette technique est connue sous le
nom de méthode de Sven-Gard [3].

Sutra et al. En 1998, la définissaient comme étant ['utilisation des propriétés
immobilisantes des sérums anti-H au cours d'une technique bactériologique de sélection

par immobilisation et cela pour la détermination de la spécificité H minoritaire.

11. Le tableau de Kauffmann-White :

La classification de Kauffmann-White répertorie environ 2000 sérovars. A chaque

sérovar, est attribué une formule antigénique qui aligne, dans l'ordre, les antigénes O, Vi
(s'il y en a) et H [123, 3]. Leur tableau indique pour chaque sérovar les antigénes O, Vi et
H dont la détermination est utile pour le typage sérologique. A chaque sérovar correspond
une formule antigénique. Par exemple, Salmonella Virchow : 6,7 : r: 1,2. dans ce tableau,
les sérovars qui ont des antigénes O communs caractéristiques sont rassemblés pour
former un groupe O désigné par une lettre A, B, C, D etc. A l'intérieur de chaque groupe
O, les sérovars apparaissent d’aprés 'ordre alphabétique de la phase 1 de leur antigéne H

[3]. Lorsquils sont & déterminisme chromosomique, les facteurs O sont indiqués entre
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crochets (ex: O: [6]). Lorsquils sont lies a la présence d'un bactériophage ou un

plasmide, les facteurs O sont soulignés (ex: O : 1) [124].

Tableau n° 6 : Formules antigéniques des sérovars de Salmonella enterica les plus

fréquentes [124, 3] :

Sérovar Antigéne O Antigéne H
Phase | Phase ll
Groupe A
S. Paratyphi A 1,212 a -
Groupe B
S. Paratyphi B. 1,4,[5],12 b 1,2
S. Wien 1, 4,12, ,27 b 1, w
S. Duisburg 1,4,12,27 d e, n,z15
S. Saint-paul 1,4,[5],12 e h 1,2
S. Derby 1,4,[5], 12 f,g -
S. Agona 1, 4,[5], 12 f.g,s -
S. Typhimurium 1, 4, [5], 12 i 1,2
S. Bredeney 1,4,12, 27 1, v 1.7
S. Brandenburg 1,4,12 1, v e, n, z15
S. Heidelberg 1,4,[5],12 r 1,2
S. Coeln 4,5,12 y 1,2
S. Indiana 1,4,12 pa 1,7
Groupe C1
S. Ohio 6,7 b 1, w
S. Isangi 6,7 d 1,5 .
S. Livingstone 6,7 d 1, w
S. Braenderup 6,7, 14 e h 1,2
S. Montevideo 6,7,14 g m, s
S. Thompson 6,7,14 k 1,5
S. Infantis 6,7,14 r 1,5
S. Virchow 6,7 r 1,2
Groupe C2
S. Manhattan 6, 8,20 d 1,5
S. Newport 6, 8 e h 1,2
S. Litchfield 6,8 l, v 1,2
S. Bovismorbificans 6,8 r 1,5
S. Hadar 6,8 z10 e, n, X
Groupe D
S. Panama 1,9,12 I, v 1,5
S. Typhi 9, 12]Vi] d -
S. Enteritidis 1,9,12 g.m -
S. Dublin 1,9, 12[Vi] g, p -
S. Gallinarum Pullorum 1,9,12 - -
Groupe E
S. Anatum 3,10 e, h 1,6
S. Mleagridis 3,10 e h 1, w
S. Senftenberg 1,3,19 g, st -
S. London 3,10 I, v 1,6
S. Give 3,10 I, v 1,7

Extrait de tableau de Kauffmann-White
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12. L’action pathogéne des salmonelles :
Les salmonelles exercent leur action pathogéne surtout par leur production de

toxines : endotoxine constituée de lipopolysaccharides (LPS) et exotoxines, en particulier
une entérotoxine responsable de la fuite d’eau et d'électrolytes, et une cytotoxine
responsable de lésions tissulaires [128]. Mais aussi du tuphos et le collapsus cardio-
vasculaire. En injectant expérimentalement & des lapins 'endotoxine au voisinage du nerf
splanchnique, Reilly a pu reproduire des lésions du tube digestif, montrant ainsi le réle du
systéme neurovégétatif [3].

13. La spécificité d’héte :

Les salmonelles sont largement répandues dans la nature, dans le tractus gastro-
intestinal des mammiféres domestiques ou sauvages, des reptiles, des oiseaux et des
insectes. Les Saimonella sont a la fois commensales et pathogénes, causant un large
spectre de maladies chez F'Homme et chez l'animal. Certaines salmonelles, comme S.
Typhi et S. Parathyphi A, B et C, sont particuliérement adaptées a 'Homme, n'ayant pas
d’autre hoéte naturel connu, et sont responsables d'infections séveres. D'autres
salmonelles comme S. Typhimurium ont de multiples hétes, et infectent de nombreux
animaux ainsi que I'Homme. Enfin, certaines salmonelles comme S. Dublin (bovins), S.
arizonae (reptiles), sont plus adaptées & une espéce animale mais peuvent

occasionnellement infecter 'Homme [103].
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CHAPITRE Il :
LES MALADIES CAUSEES PAR LES SALMONELLES CHEZ LES ANIMAUX ET
L’HOMME

1. La définition de la salmonellose :

La salmonellose est une maladie infectieuse, contagieuse, inoculable, due a la
multiplication dans I'organisme de bacilles Gram négatif du genre Salmonella appartenant
a la famille des Enterobacteriaceae [52]. Ces salmonelles peuvent étre présentes sans
entrainer de symptémes. Quelques sérovars sont spécifiquement humains : Typhi et
Paratyphi. D’autres ne se rencontrent que chez I'animal, comme le sérovar Gallinarum
Pullorum. Mais la majorité des sérovars ont un spectre d’hote assez large et peuvent
infecter lHomme et diverses espéces animales [97].

Sur le plan clinique, on rencontre des infections septicémiques aigués surtout chez
les jeunes animaux et le cheval, des localisations digestives les plus fréquentes se
manifestant par la diarrhée, des localisations geénitales, respiratoires, nerveuses et
articulaires. Il existe un grand nombre de porteurs sains [52]. Les salmonelloses autres
que typhoide et TIAC: les méningites, les atteintes ostéo-articulaires, les atteintes
hépatiques et les infections pulmonaires... [51].

2. L’importance des salmonelloses :

Depuis quelques années, en France, le pourcentage d'isolement des salmonelles
est en augmentation. De quelques rares cas par an en 1993, on est passé a plusieurs
dizaines de cas en 1995. Ce chiffre semble stabilisé en 2001. La salmonellose est donc
une maladie préoccupante [18].

L'impact économique des toxi-infections d’origine alimentaire dans le monde est
considerable, et la salmonellose y joue un réle significatif [20]. L'impact économique
annuel de la salmonellose chez FTHomme aux Etats-Unis est estimé entre 500 000 000 $
et 2 300 000 000 $, couvrant essentiellement les frais de 16 000 personnes hospitalisées
et de 500 personnes décédées [72]. Dans de nombres pays, la typhoide constitue un
probléme majeur de santé publique et fait partie des 5 premiéres causes de mortalité
[114].
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Dans certains élevages laitiers, les salmonelles sont responsables de pertes
directes en élevage considérées comme mineures. Mais la contamination des animaux
par les sérovars ubiquistes a deux autres conséquences beaucoup plus préoccupantes :
% une conséquence économique : li€ée aux entraves commerciales imposées aux lots
de denrées contaminées (les échanges nationaux et internationaux) ;

% une importance hygiénique : liée a l'augmentation des cas de salmonelloses
humaines dont le co(t total réel est difficile a évaluer [124)].

Les conséquences des salmonelloses, chez I'espéce aviaire, sont difficiles

a apprécier avec précision car elles sont muitiples [26] :

< la mortalité intéressant surtout les jeunes sujets ;

%+ aux saisies a ['abattoir ou a l'élimination de troupeaux infectés: en 1989, en
Grande Bretagne, on a éliminé environ 700 000 oiseaux ;

< aux litiges survenant lors de fournitures d’animaux ou d’aliments, sources
éventuelles de contage ;

% aux répercussions sur la santé publique et sur la consommation des produits

avicoles.

3. Les différents portages :

Tous les animaux sont porteurs potentiels de salmonelles dans leur tube digestif

qui sont toutes virtuellement dangereuses :
Salmonellose = Péril fécal
Fientes = Réservoirs potentiel permanent [129].

Il est difficile de formuler les hypothéses sur l'origine du portage : soit il persiste
apres les cas cliniques, soit il les précéde. On ne connait ni exactement les facteurs
bactériens, ni ceux liés a I'hdte qui évitent que le portage provogue la maladie. Le porteur
présente un danger dans la transmission de l'infection et pour la contamination du lait. En
effet, si le portage asymptomatique peut étre considéré comme un état de résistance a la
maladie, il peut aussi I'étre comme une situation dans laquelle les salmonelles, du fait de
leur multiplication intracellulaire, échappent a la phagocytose. On ne connait pas les
capacités immunologiques des infectés latents mais on sait qu’ils peuvent devenir des
excréteurs [128].

3.1. Les porteurs sains :

L’existence de porteurs sains pose un probléme difficile & résoudre ; ce portage
s'expliquerait par une altération spécifique des réponses immunitaires & médiation
cellulaire ou par des pathologies des voies biliaires. Les salmonelles sont souvent

hébergées dans la vésicule biliaire et peuvent y séjourner des mois voire des années chez
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des sujets ne portant aucun signe clinique [45]. Elles y survivent et il est difficile de les
éradiquer [3].

Dans le cas d'ingestion d’un faible nombre de bactéries viables, une colonisation
sans aucune pathologie associée est toujours possible. Le sujet devient alors porteur sain
et parfois excréteur. Chez ces porteurs, une salmonellose clinique ou une simple
recrudescence de I'excrétion peuvent s’exprimer a la faveur d’un stress (par exemple
transport & [labattoir pour les animaux, accident ou opération chirurgicale pour
'Homme...), d’une baisse des défenses immunitaires ou d’une pathologie intercurrente
[124]. Par contre les veaux deviennent rarement des porteurs sains [113].

3.2. Les porteurs convalescents (quéris) :

Chez les bovins, tous les sujets adultes qui guérissent de linfection restent
porteurs pendant une période de durée variable. Le cheval et le mouton peuvent
demeurer 67 jours dans I'état de porteurs guéris [14]. Aprés la maladie, en générale,
certains sujets restent porteurs de salmonelles et les éliminent pendant plusieurs mois
dans leurs selles [3]. L'état du porteur chronique est défini comme la persistance de
salmonelles dans les selles ou les urines, au-dela de 1 an aprés une infection
symptomatique. Il faut y ajouter les sujets contaminés de maniére chronique mais n’ayant
pas de symptémes, et susceptibles de contaminer d’autres individus [103]. Le portage
chronique est favorisé par la présence d’une lithiase vésiculaire [96].

4. La pathogénie :

Les rapports développés par les salmonelles ubiquitaires avec leurs hétes peuvent
entrainer [124] :

% un portage sain strictement limité au tube digestif, avec des nombres de
salmonelles excrétées par gramme de matiére fécale allant de moins de 10 a plus
de 10" germes par grammes de féces. L’excrétion peut étre intermittente, c'est-a-
dire s’annuler pendant un certain temps ; il s’agit alors d’un porteur inapparent ;

)
R4

un portage sain avec passage de quelques bactéries dans l'organisme mais sans
symptdmes apparents. Les salmonelles sont alors hébergées dans les monocytes
et les macrophage ou elles sont capables de survivre et de se multiplier. A ce titre,
elles sont considérées comme des bactéries & multiplication intracellulaire
facultative ;

% une maladie avec symptémes et hyperthermie lorsque le systéeme immunitaire de
I'héte est soit déficient, soit dépassé par le nombre de salmonelles envahissant
'organisme.
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Figure n° 6 : Pathogenése d’une infection a salmonella [130]

1) Aprés lingestion orale, les bactéries passent par I'estomac pour arriver dans la
lumiére intestinale ;

2) Les bactéries s’attachent aux cellules épithéliales et induisent une modification des
filaments d’actine de la cellule ;

3) Ceci donne lieu a une internalisation de la bactérie dans la cellule épithéliale ;
Salmonella est capable de se multiplier a 'intérieur de la cellule eucaryote ;

4) Des macrophages vont migrer des vaisseaux sanguins vers la paroi intestinale et
font partie d’'une réaction inflammatoire ;

5) Ces macrophages peuvent phagocyter les bactéries. Salmonella dispose de
meécanismes qui permettent a la bactérie de survivre et méme de se multiplier a
l'intérieur des macrophages ;

6) Les macrophages infectés peuvent passer dans le sang et se disperser vers d'autres

organes, tels que la rate et le foie. Ceci constitue la phase systémique de l'infection.

5. Le pouvoir pathogéne expérimental :

En ce qui concerne S. Typhi, les animaux de laboratoire sont insensibles a ces
bactéries, sauf si elles sont absorbées en trés grande quantité (chimpanzé) ou injectées
en doses importantes par voie intrapéritonéale (souris), ou chorioallantoidienne a
'embryon de poulet. Mais I'on ne peut pas produire chez I'animal, en faisant absorber par
voie orale un petit nombre de bactéries, une maladie comparable a celle de FTHomme [51].
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6. L'immunité :

Les salmonelles, arrivées dans l'intestin gréle, ces bactéries vont interagir avec les
cellules épithéliales pour étre internalisées, puis avec les cellules immunocompétentes
des plaques de Peyer, c'est-a-dire les macrophages et les lymphocytes T. Les
salmonelles sont phagocytées par les macrophages, mais elles ont développé des
mécanismes de défense contre leur lyse intracellulaire. La survie bactérienne dans les
cellules du systéme des phagocytes mononuclés est contemporaine d’'une activation
cellulaire, responsable de l'afflux de cellules inflammatoires. Les symptémes cliniques
sont pour partie dus a I'importance de cette réaction inflammatoire. La phagocytose des
salmonelles s'accompagne de la formation de grands endosomes intracellulaires qui ne
seront pas acidifiés, la fusion phagosomes-lysosomes étant inhibée en tout ou partie. On
aura une bactériémie a point de départ lymphatique, compte tenu de la capacité du germe
a survivre et a se multiplier dans le tissu lymphoide associé aux muqueuses digestives
(plaques de Peyer), puis a disséminer initialement par voie lymphatique. A la différence
des macrophages, les polynucléaires neutrophiles sont capables de détruire les
salmonelles. Les gastro-entérites dues aux salmonelles non typhiques s'accompagnent
d’un infiltrat de polynucléaires neutrophiles dans la muqueuse de lintestin gréle et du
colon. La dégranulation de ces polynucléaires, dont la capacité de bactériolyse des

salmonelles est démontrée, pourrait étre pour partie source de la diarrhée [114].

7. La virulence des salmonelles :

De nombreux facteurs de virulence ont été décrit (présence de pili, réle des
flagelles du LPS, systéme de captation du fer, toxines, capacités a survivre dans les
macrophages, présence plasmide de virulence...) mais les bases moléculaires qui
permettent & une salmonelle de transgresser la barriére digestive puis de survivre et de se
multiplier dans les cellules “de défense” d’'un héte donné et enfin de déclencher des
bactériemies transitoires, ou parfois fatales, sont encore trés mal connues [124].

Un nombre considérable de genes doit étre mobilisé par Salmonella en vue de
contrecarrer les mécanismes de défense de I'héte. Tous les sérovars de salmonelles
peuvent, en théorie, causer une infection systémique chez 'lHomme au statut immunitaire
diminué, alors que la plupart engendreront une diarrhée fébrile, des vomissements, des
douleurs abdominales et chez les sujets 4gés ou immunodéficients des bactériémies, des
septicémies et des localisations extra-digestives, en particulier vasculaires [7).

Les facteurs de virulence sont codés par des génes présents sur le chromosome
(S. Typhi), ce qui explique la gravité constante de l'infection ; ou par des génes présents &
la fois sur le chromosome et sur un plasmide (S. Typhimurium), ce qui explique que pour

un méme sérovar une souche soit plus ou moins pathogéne. Les facteurs de virulence
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sont dus a des propriétés particuliéres des structures de surface a des facteurs codés par
des génes de virulence modifiant la physiologie de I'héte ou protégeant la bactérie contre
les mécanismes de défense de 'héte [103].

8. Les maladies dues au genre Salmonelia chez les animaux :

La présence de bactérie dans I'alimentation des animaux de rente peut engendrer
un portage sain ou une pathologie chez ces animaux [61]. Les conditions d’entretien,
humidité, ventilation ainsi que le parasitisme et les erreurs d’alimentation jouent le réle de
facteur déclanchant [52]. Des sérovars sont étroitement spécifiques a certains animaux eu
exprimant une pathologie particuliére chez certains animaux : S. Dublin chez les bovins
(mais aussi chez 'Homme), S. Typhisuis chez le porc, S. Abortusovis chez les ovins, S.
Abortusequi chez les chevaux et S. Gallinarum Pullorum chez les volailles [124].
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Figure n° 7 : Risques de contamination de 'Homme et les animaux par les salmonelles
[25]
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8.1. Les salmonelloses chez les volailles :
8.1.1. Définition :

Les salmonelloses aviaires sont des maladies infectieuses, contagieuses, dues a

la multiplication dans I'organisme des oiseaux d'un germe du genre Saimonella [129]. De
nombreuses espéces de salmonelles peuvent infecter les volailles avec un risque élevé de
transmission a 'Homme & partir d'aliments a base d’ceufs insuffisamment cuits [52].
Depuis longtemps, il est connu que la volaille peut héberger de nombreux sérotypes de
Salmonella. Cependant, 'émergence du sérotype Enteritidis a fortement attiré I'attention
sur cette problématique, principalement parce qu'’il est facilement transmissible a 'Homme
en causant des symptémes cliniques graves [130]. En 20 ans, S. Enteritidis est devenu le

sérovar le plus commun chez la volaille [108].

8.1.2. Les sources et les voies de contamination :

Les exploitations de volailles peuvent s’infecter par differentes voies. On distingue
de maniere générale la voie verticale et la voie horizontale [130]. Etant donné que le
rapport entre la fréquence de contamination du contenu de l'ceuf et de l'extérieur de la
coquille par S. Enteritidis est faible [89], il est probable que la contamination du contenu
de l'ceuf ait lieu pendant sa formation dans le tractus reproducteur de la poule. Par
ailleurs, des études sur la contamination des ceufs pondus par des poules infectées
expérimentalement n'ont pas permis de mettre en évidence une relation entre le portage
intestinal/fécal et la présence de la bactérie dans le contenu de I'ceuf [65]. Cependant, des
S. Enteritidis peuvent étre isolées du systéme reproducteur de poules pondeuses en
l'absence de colonisation intestinale [39]. Les matiéres virulentes sont les féces des
animaux malades ou porteurs sains ainsi que tous les endroits souillés. Tous les animaux,
mammiféres sauvages ou domestiques sont porteurs potentiels. Les insectes peuvent
transporter les germes ou les transmettre d’'une bande a 'autre. Il est impératif, a ce titre,

de désinsectiser les locaux aprés retrait et avant remise en place d’animaux [129].

Aliments des animaux <
Animaux <
Eaux usées
(Abattoirs) Aliments humains <
< Homme <
Eaux usées
(Hopitaux) » Eaux usées urbaines

Figure n° 8 : Chaines de transmission des salmonelles [76]
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8.1.2.1. La voie verticale :

La voie verticale veut dire la transmission trans-ovarienne et donc la contamination
de l'oeuf fécondé, lors du passage de la bactérie des parentales aux poussins. Par
conseéquent, le contréle de l'infection chez les parentales est capital dans un programme
de lutte [130]. Elle est rare chez les palmipédes, beaucoup plus fréquente chez les
gallinacés (pullorose) [129].

8.1.2.2. La voie horizontale :

La voie horizontale de transmission est tout aussi importante que la voie verticale.
En effet, les taux de contamination des reproductrices étaient, en général, trés faibles
(bonne couverture vaccinale) tandis que les taux de contamination des poules pondeuses
et des poussins & 'engrais est beaucoup plus élevés (faible couverture vaccinale). Ceci
suggere un réle important de la vaccination et de la voie de transmission horizontale [130].

Plusieurs facteurs peuvent intervenir dans la transmission horizontale. Tout
d’abord, la persistance de l'infection dans les béatiments d'élevage et dans les couvoirs
joue certainement un grand rdle [4]. Aprés la ponte, il est possible que les ceufs soient
contaminés par S. Enteritidis a travers la coquille de I'ceuf quand il est contaminé par des
matiéres fécales [5]. Il est également possible que la contamination ait lieu directement
dans le jaune, le blanc, la membrane interne de la coquille ou la coquille méme avant la

ponte de I'ceuf, suite a l'infection du systéme de reproduction de la poule pondeuse [122].

8.1.3. La résistance de I'organisme des volailles contre les salmonelles :

Le gésier a une fonction importante comme un organe de barriére, qui empéche
les bactéries pathogenes d'entrer dans le tube digestif distal [13]. Aprés avoir gagné
lintestin, les bactéries doivent pénétrer la mugueuse ou existe une seconde ligne de
défense représentée par les immunoglobulines IgA [90], mucus intestinal et les défensines
(peptides antimicrobiens perméabilisant les membranes bactériennes) [101]. Aprés avoir
franchi la couche de mucus, les salmonelles interagissent avec les entérocytes et les
cellules M des plaques de Peyer, qui permettent leur internalisation rapide et le contact
avec les cellules immunocompétentes de la sous-muqueuse (macrophages et
lymphocytes), qui vont elles-mémes recruter d’autres cellules a l'origine de I'hypertrophie
des plaques de Peyer. L’aptitude des salmonelles a survivre a l'intérieur des macrophages
et méme & induire leur apoptose [33] est probablement un mécanisme important,
expliquant que celles-ci survivent, aprés la phagocytose, dans les organes lymphoides
[103]. '
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8.1.4. Les symptoémes chez les volailles :
On distingue deux types de salmonelloses aviaires, la pullorose/typhose

correspondant & deux expressions cliniques chez les jeunes et les adultes respectivement
de linfection parce que la plupart des auteurs considérent comme un seul et méme
germe: S. Gallinarum Pullorum. Les autres salmonelloses (anciennement appelées
paratyphoses) qui supplantent ou plus exactement remplacent la précédente au fur et a
mesure qu'elle disparait sous la pression des mesures de contréle mises en ceuvre avec
le sérieux que justifiait son importance économique [26]. Mais, sur le plan clinique on

distingue la salmonellose maladie et la salmonellose infection [1 29].

8.1.4.1. La salmonellose infection :
Elle se traduit par un simple portage bactérien par des animaux apparemment

sains, sans symptémes ni lésions, qui hébergent le germe a titre saprophyte (129].

8.1.4.2. La salmonellose maladie :

Elle s'exprime avec un fond commun pour les espéces aviaires avec quelques
particularités spécifiques.

Chez les jeunes, c'est le plus souvent une mortalité périnatale (mort des poussins
dans les jours qui suivent I'éclosion). La maladie évolue sous forme septicémique avec
signes respiratoires, une grande indolence [129], des diarrhées accompagnées d'atteinte
de I'état générale [124] souvent liquides blanchatres qui collent les plumes du cloaque.
Les poussins sont ébouriffés, blottis sous I'éleveuse, ils ont soif et meurent déshydratés. ||
y a parfois arthrites (S. Typhimurium), omphalites. Des formes moins aigués et plus
tardives se traduisent par des arthrites tibio-tarso-métatarsiennes. On isole trés souvent S.
Gallinarum Pullorum sur les poussins fermiers.

Chez les adultes, I'infection est : soit chronique localisée ou soit aigué ou suraigué.
La maladie sévit sous forme dinfection chronique de la grappe ovarienne par S.
Gallinarum Pullorum avec ovarite, salpingite, ponte abdominale [129], mais souvent une
chute de ponte est prédominante [124]. Certaines femelles peuvent pondre des ceufs
contenant des salmonelles. Les autres affections salmonelliques se localisent surtout a
I'intestin. On note aussi, une aérosacculite a S. arizonae chez le dindon, des arthrites chez
le pigeon (les localisations spécifiques sont les articulations huméro-radio-cubitale “
coude” et coraco-scapulo-humérale “épaule”). Le méme auteur ajoute que les formes
aigué et suraigué signifient la “fievre typhoide™” des volailles : la typhose de la poule. Les
oiseaux sont prostrés, assoiffés, cyanosés (créte, barbillon, caroncules bleuatres)
présentent une diarrhée jaunatre parfois légérement hémorragique. Certains oiseaux ont
des troubles respiratoires et nerveux [129]. La diarrhée peut étre jaune verdatre striée de

26



Chapitre I : Les maladies causées par les salmonelles chez les animaux et [’Homme

sang provoquant une soif inextinguible, les signes respiratoires se résument aux rales
inspiratoires et jetage spumeux parfois aux commissures du bec [26].

8.1.5. Les lésions :
8.1.5.1. Chez les jeunes :

Non résorption du sac vitellin, inflammation catarrhale des caeca [26]. Le contenu
de ce sac est grumeleux vert foncé sur les trés jeunes oiseaux ou aspect cuit jaune
verdatre. Les reins sont pales et présentent des dépdts d'urates. Le rectum est dilaté par
un liquide blanchatre (diarrhée + urates). Le foie est hypertrophié avec des Iésions
nodulaires et dégénératives. Il y a parfois péricardite, aérosacculite, meéningite. S.
Enteritidis provoquerait une péricardite spécifique chez les poussins en imposant pour une
colibacillose [129].

8.1.5.2. Chez les adultes :

Les lésions génitales d'ovaro-salpingite et les pontes abdominales génératrices de

péritonite, les arthrites, dans les formes chroniques. Les Iésions hépatiques :
dégénérescence et rétention biliaire a l'origine d’une coloration verdatre de l'organe
(maladie du foie bronzé), la splénomégalie, dans les formes aigués [26]. Une entérite
hémorragique, parfois membraneuse ou avec ulcéres. Les Iésions des formes localisées
correspondant aux symptémes :

s forme génitale : ovules kystiques, dégénérés mais les pontes abdominales restent

rares ;
«» aéroscculite du dindon ;

% arthrite du pigeon [129].

8.1.6. Le pronostic :
Le pronostic des salmonelloses aviaires, éminemment variable sur le plan medical

en fonction des facteurs aggravants qui peuvent subitement intervenir, peut étre
catastrophique du point de vue économique pour certains pays d'élevage surtout lorsqu’il
s'agit de pullorose. Le contréle des salmonelloses aviaires reste donc un sujet de bralante
actualité [26].

8.2. La salmonellose chez les bovins :

8.2.1. Les espéces de salmonelles en cause :

Chez les bovins malades, le sérovar le plus fréquent est S. Typhimurium, mais on
isole aussi S. Dublin, S. Bredeney, S. Anatum, S. Montevideo, S. Infantis, S. Newport, S.

Virchow, S. Enteritidis, S. Panama... Il faut signaler que toutes les catégories de bovins
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sont sensibles [128]. Les salmonelles, principalement S. Dublin et dans quelques cas S.
Typhimorium causent des avortements tardif (6°™ — 8™ mois) [52].

8.2.2. Les sources de contamination :

L’achat de nouveaux animaux constitue la cause la plus importante, surtout
lorsqu’ils ont été achetés sur les marchés ; les animaux s’y infectent et transportent ainsi
la salmonellose dans leur nouvel élevage. Des animaux sains sont contaminés par contact
direct avec des féces contenant des Salmonella, ou bien par la nourriture, les abreuvoirs
et tout autre objet souillé par des féces. La source d'infection ultérieure est constituée par
'Homme. La salmonellose est surtout véhiculée par les personnes qui, par leur
profession, vont d'une étable a l'autre (principalement les vétérinaires, inséminateurs,
chauffeurs de camions et marchands de bétail). lls véhiculent la maladie par
lintermédiaire de féces contenant des Salmonella (les excréments restent collés surtout
dans les rainures des bottes). Les animaux domestiques et sauvages (chiens, chats,
souris, rats, chevreuils, lapins, oiseaux, surtout mouettes et canards) peuvent étre des
porteurs de germes. La bactérie peut étre aussi transportée dans I'exploitation lors de
lachat d'aliments contaminés. Pendant les périodes de péature, 'eau des fossés peut
également présenter une source de danger. Des souillures organiques (sang, déchets
d’abattoir) s’infiltrent dans le sol et forment un milieu de culture idéal pour les salmonelles.
Si le terrain est remué (canards, fortes pluies), 2 ce moment-la les germes remontent en
surface, et les animaux sont directement infectés lorsque I'eau sert d’abreuvement. Lors
d’inondation, le paturage lui-méme peut étre contaminé et les animaux qui y broutent sont

susceptibles de s'infecter [120].

8.2.3. Les voies de transmission et la physiopathologie des salmonelles :

Salmonella est, dans la plupart du temps, introduite dans l'organisme par voie
orale avec les aliments ou I'eau de boisson, mais d’autres voies sont possibles (rectale,
aérienne). Elle se multiplie et colonise les parties terminales du tractus digestif. Elle
présente un caractére entéro-invasif, c'est-a-dire qu’'a partir de l'intestin, elle traverse les
cellules et gagne les ganglions mésentériques puis I'ensemble des nceuds lymphatiques.
Dans certains cas, linfection est stabilisée a ce stade. Dans d’autres, il peut y avoir
transfert des bactéries par voie sanguine vers des cibles tissulaires : utérus de la vache en
gestation, foie, poumon et parfois mamelle [52].

8.2.4. Les symptémes :

Il faut considérer deux aspect de la maladie : les manifestations cliniques et
l'infection inapparente ou portage asymptomatique [14, 128].
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Le tableau clinique s’exprime le plus souvent chez des vaches laitiéres ou les
jeunes veaux. |l est caractérisé dans sa forme aigué& par une diarrhée profuse,
nauséabonde, accompagnée de fievre, d'anorexie et de la chute de lait importante ou par
des avortements survenant dans le dernier tiers de la gestation de la vache [124].

Chez le veau, les féces prennent de plus en plus une teinte et contiennent de petits
morceaux de muqueuse intestinale. Au stade suivant, l'inflammation se développe sur
toute la longueur du tractus intestinal, provoquant des hémorragies au niveau du gros
cblon et du cdlon flottant. Les féces deviennent de teinte brun foncé a noire, contiennent
des traces de sang frais (sang issu du cdélon flottant), et restent trés liquides. Dés le début
des troubles intestinaux, le veau est apathique et présente de I'hyperthermie. |l continue a
boire normalement, étant donné que les veaux atteints de diarrhée et fiévreux ont trés soif.
Des fois, les veaux ayant résisté restent des porteurs de germes et continuent a excréter
des salmonelles, sans symptémes apparents. lls contaminent de fagcon permanente les
autres animaux. Mais, la sévére entérite hémorragique peut étre déja, a elle seule,
entrainer la mort au bout de quelques jours. Lorsque les bactéries se trouvent dans le
sang (forme septicémique), la mort est trés rapide a cause des lésions irréversibles de
I'encéphale et de la moelle épiniére. En revanche, si le veau touché est un peu 4gé, les

pertes sont moins importantes [120].

8.3. La salmonellose chez les équidés :

Les chevaux sont sensibles a plusieurs sérovars de Salmonella [82]. On peut citer
S. Typhimurium, S. Enteritidis, S. Anatum [37].

S. Typhimurium est responsable dans l'espece équine de septicémies et
d’entérites chez le poulain. De plus, nombreuses juments hébergent également le germe
sans symptémes [52]. Encore, S. Abortusequi est responsable d'avortement chez les
femelles, des lésions testiculaires chez le male et une septicémie chez le nouveau-né [14].
L’expression clinique est variable, la plus fréquente est un syndrome diarrhéique aigu qui
atteint principalement les adultes soumis a des stress et les jeunes avec une contagiosité
elevée. Chez l'adulte, en plus des atteintes articulaires, il peut étre atteint par de la
thrombophlébite, d’hépatite, de néphrite et de la coagulation intravasculaire disséminée.
Certains chevaux sont des porteurs asymptomatiques et peuvent excréter les bactéries.
Aprés un stress, ils peuvent cependant déclencher la maladie. La contamination a lieu par
voie orale. La forme digestive est aigué et se traduit, 12 & 36h aprés contamination, par de
la fievre (39,5 — 40,5°C), de l'anorexie et des douleurs abdominales. Puis une diarrhée
aqueuse profuse, contenant du mucus et du sang s’installe, accompagnée d'un choc

toxinique et hypovolémique. Les muqueuses sont rouges, de couleur violée foncée. Les
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poulains se déshydratent et saffaiblissent rapidement. Une évolution septicémique
entraine leur mort en 24 a 36h ou séquelles de polyarthrites lors de survie [37].

Le méme auteur ajouta que la suspicion clinique est confirmée par culture de la
bactérie & partir du sang (forme septicémique), des excréments diarrhéiques ou du liquide
d'arthrite, de préférence avant toute antibiothérapie. La prévention est importante pour
limiter les dégéats (hygiéne d’eau de boisson, les aliments et les locaux, limiter la densité

d’animaux et les stress).

8.4. La salmonellose chez les autres espéces :

8.4.1. Les ovins :

Salmonella Abotusovis est une cause assez rare d’avortement chez les brebis [68].
S. Typhimurium et S. Dublin sont incriminées [25]. Cet avortement est tardif (3°7%-4°™
mois) et dii & une placentite pyohémorragique souvent suivie de rétention anexielle [52].
L’avortement est souvent associé a une métrite septique avec péritonite entrainant
souvent quelques mortalités chez les méres [84].

Cependant, la contagion se réalise par introduction dans un effectif de sujets
porteurs sains ou malades. L'ingestion est considérée comme le mode le plus banal de
contamination. On a envisagé la contamination vénérienne ; il est bien certain que les
béliers peuvent s’infecter au cours de la saillie, mais rien ne prouve qu’ils transmettent
ensuite la contagion [14]. La transmission s'effectue par la voie orale (ou respiratoire) mais
la maladie apparait sous l'influence de facteurs favorisants (stress). Les animaux malades
peuvent alors excréter une forte quantité de salmonelles dans leurs feces (pendant 6
semaines) et, lors d’avortement, dans le mucus vaginal (pendant 4 semaines). Certains
animaux resteront porteurs de germes permanents, assurant ainsi la pérennité de
I'infection dans le troupeau.

Les premiers signes d’'une salmonellose dans un troupeau sont des morts subites
chez les agneaux (septicémies dues surtout 2 S. Typhimurium), associées a une atteinte
des brebis. Le plus souvent, les agneaux présentent une diarrhée profuse devenant
parfois hémorragique. D’autres organes peuvent étre atteints (poumons, foie...).
L’autopsie d’un animal mort aprés plusieurs jours de jeline révéle une vésicule biliaire
distendue, ainsi qu’un foie friable et hypertrophié. Dans les formes sub-aigués, on observe
une atteinte du tractus digestif (inflammation de la caillette et des intestins). Dans le cas
d’une septicémie, les organes sont congestionnés et la rate est hypertrophiée [25].

Le méme auteur ajouta encore qu’un examen bactériologique (ou éventuellement
sérologique) permettra I'identification de la salmonelle. La prévention, la mise en place de
mesures hygiéniques rigoureuses est indispensable : désinfection, contrdle de I'eau de

boisson et des lisiers... Il faut surtout éviter les risques de contamination a partir
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d’animaux malades ou porteurs apparemment sains, éviter de mélanger les bovins et les
ovins sur un méme paturage. Lorsque l'animal est fortement excréteur, I'éleveur et le

vétérinaire sont les plus directement menacés.

8.4.2. Le porc :
Cette pathologie est rare. Ce sont le plus souvent les jeunes porcelets sevrés ou

les porcs a 'engrais qui expriment des symptémes diarrhéiques, des pertes d’appétit et de
la fievre, avec ou sans dépression [124]. La viande de porc serait & I'origine d’environ 15%
des cas de salmonelloses chez 'Homme en Europe de I'Ouest et en Amérique du Nord
[11]. Le danger de ces porcs, dont le portage est difficile a diagnostiquer, réside dans la
contamination des carcasses par des souillures de matiéres fécales lors des
manipulations a l'abattoir [20]. En effet, les porteurs sains de Salmonella n’excretent pas
la bactérie en permanence et pas en grande quantité mais le stress (mise a jeun,
transport, ...) peut venir activer le phénoméne d’excrétion et ils peuvent des fois déclarer
une infection [71, 131, 75].

La contamination des denrées d'origine porcine par Salmonella étant
principalement liée a une dissémination dans les abattoirs des bactéries du tube digestif
des porcs, la réduction du portage asymptomatique de Salmonella dés I'étage de la
production primaire doit permettre une diminution de la contamination des denrées
d'origine porcine par les salmonelles [16, 10, 125]. L'identification de 'Age moyen de
contamination est nécessaire a lidentification de la période a risque ainsi qu'a une
meilleure compréhension des circonstances de l'infection des porcs en croissance. Les
conditions d’élevage et les événements zootechniques et sanitaires survenant avant et
pendant la période a risque d’infection pourraient alors étre considérés comme autant de
facteurs de risque potentiels qui devraient étre pris en compte dans de prochaines études
épidémiologiques analytiques. Afin de mieux cerner 'age moyen d’'infection, des études
permettant le suivi du statut vis-a-vis de Salmonella de porcs en croissance sont requises

(8].

8.4.3. Le lapin :
Le lapin n'est pas reconnu comme une espéce trés exposée mais, a la faveur de

certaines circonstances (pollution, présence simultanée d’especes a risques, 'absence du
vide sanitaire et les transferts d’animaux...), la maladie peut s'installer avec gravité et de
facon durable dans les ateliers cunicoles. Alors la contamination n'est pas a négliger en
raison des manipulations répétées des femelles. Les sérovars responsables sont S.
Enteritidis et S. Typhimurium ; dans les deux cas la maladie est grave. Elle s'exprime par
des avortements tardifs avec, des fois, mortalité des femelles en fin de gestation ou a la
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mise bas associée a une diarrhée inexpliquée, des mortalités brutales au nid. Si on ouvre
les cadavres, on trouvera : une splénomégalie, une nécrose hépatique ponctiforme, une
nécrose de 'appendice du caecum associées parfois a une rhétrite, une péricardite et une
entérite. Le diagnostic repose sur les signes cliniques, les mortalités et les lésions ; mais,
il est nécessaire de procéder aux examens bactériologiques pour confirmer les germes en
cause a partir des organes génitaux des lapines ayant avorté ou de la bile. Par ailleurs, la
chose la plus nécessaire est de faire la prévention en évitant la proximité des animaux a
risque (canards, dindes, bovins) ; en éloignant les chiens et les chats ; en mettant des
pédiluves ; en désinfectant régulierement (les locaux, les cages et la tuyauterie) ; et enfin,

la vaccination [18].

9. Les maladies dues au genre Salmonella chez ’Homme :

9.1. Les fiévres typhoides et paratyphoides (salmonelloses majeures) :

La fievre typhoide est la plus grave des salmonelloses humaines [124]. Chez

'Homme, S. Typhi est responsable de la fievre typhoide [45, 53, 69], la contamination se
fait par ingestion d'eau ou d'aliments ayant subi une contamination fécale d'origine
humaine [63]. S. Paratyphi A, S. Paratyphi B [45] et plus rarement S. Paratyphi C sont
responsables de la fievre paratyphoide. C’est I'antigéne O qui est responsable du
syndrome typhique par choc endotoxinique. Cette maladie propre a lHomme a régressé
dans les pays industrialisés grace a I'hygiéne [129]. C’est une pathologie a point de
d’entrée intestinal [45]. Les fiévres typhoparatyphoidiques évoluent suivant un mode
épidémio-endémique en Afrique et en Asie, ou ce sont les enfants de 8 a 12 ans qui sont
le plus souvent atteints [100]. Salmonella Typhi et Paratyphi A sont strictement adaptés a
FHomme. Il n’est possible de reproduire la fieévre typhoide chez 'animal par administration
per os [3]. Aussi les sérovars S. Paratyphi B, Paratyphi C et Sendai sont &troitement
adaptés a 'Homme [124].

La transmission de la fieévre typhoide d’Homme a Homme se fait par I'intermédiaire
d’eau ou d’aliments, coquillages souillés par des selles de malades, de convalescents ou
de porteurs sains [3]. Les baigneurs au niveau des piscines peuvent souiller I'eau s'ils sont
porteurs de salmonelles [76].

L'incubation dure une a deux semaines [45]. Mais, House et al., en 2001, parlaient
de quelques a plus de 60 jours selon limportance de linoculum, le statut immunitaire.
Aprés cette incubation silencieuse (avec parfois une diarrhée fugace dans les 12 a 48
heures suivant un repas contaminant), des troubles peu spécifiques apparaissent :
constipation et diarrhée chez ladulte, céphalées, sensation de malaise et décalage
thermique. Les troubles se majorent en quelques jours, et d’autres symptdmes peuvent

apparaitre : céphalées intenses et diffuses, myalgies, anorexie et malaise abdominal,
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épistaxis et toux seche, vertiges et asthénie majeure. La température augmente
typiquement de 0,5°C chaque jour, pour afteindre 40°C [62]. La fréquence des différents
signes cliniques est trés variable selon les séries : des frissons sont observés une fois sur
trois, la fievre peut étre trés élevée d’emblée s'accompagnant de vomissements et de
diarrhée, une coagulation intra-vasculaire disséminée peut survenir trés rapidement et
entrainer le tuphos, état d’obnubilation entrecoupé de phases délirantes oniriques [111]
pouvant évoluer rapidement vers un coma profond ou le décés. Le liquide
céphalorachidien est normal. A linverse, particuliérement chez les sujets ayant recu des
antibiotiques, les symptémes peuvent étre trés atténués, et la maladie révélée par une
complication [46].

9.2. Les gastroentérites et les colites :

Les gastroentérites ressemblent cliniquement a celles causées par d'autres
bactéries ou des parasites. L’'ensemble symptomatique réalisé est donc peu specifique, et
associe des nausées et vomissements, des coliques abdominales et une diarrhée le plus
souvent non sanglante, quelques heures a 48h aprés l'ingestion contaminante. Une fiévre
(38°C a 39°C) est habituelle, souvent avec des frissons. L’examen des selles montre des
polynucléaires et rarement du sang, la coproculture permet d'isoler la salmonelle. La
température se normalise en 48 a 72h, et la diarrhée dure de 3 a 7 jours. Les
hémocultures sont positives chez 1 a 4% des malades [24], mais plus souvent chez le
sujet 4gé et chez 'immunodéprimé. La diarrhée peut étre trés abondante et & l'origine
d'une déshydratation, particuliérement chez les sujets agés, chez lesquels l'infection peut
conduire au deces [81].

Les colites se traduisent par un syndrome dysentérique ou une diarrhée sanglante
souvent précédée d'une diarrhée hydrique pendant quelques jours, la colonoscopie
montre une muqueuse ulcérée et fragile, saignant au contact et la coproculture permet
I'isolement du germe [103].

9.3. Les infections salmonelliques extradigestives :

9.3.1. La bactériémie et I’infection vasculaire :

De 1 a 4% des gastroentérites a salmonelles se compliquent de bactériémie. La
probabilité de bactériémie est plus grande chez les sujets immunodéprimeés, et est a
l'origine du développement d'infections localisées. Une bactériémie a salmonelles sans
diarrhée doit faire chercher une immunodépression [24]. Dans une étude espagnole de
172 cas de bactériémies a salmonelles (70% a S. Enteritidis et 17% a S. Typhimurium)
entre 1982 et 1992, 16% des patients ont développé des métastases septiques, 17% ont
rechuté (60% étaient sidéens), et la mortalité globale a été de 16% [54].
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Ces bactériémies sont responsables d'infections endovasculaires du fait de
I'aptitude des salmonelles & adhérer a I'endothélium [9]. Des sujets bactériemiques
développent une infection artérielle ou une endocardite [35].

Les atteintes endocardiques surviennent essentiellement chez les patients porteurs
de valvulopathies préexistantes. Le tropisme endothélial des salmonelles s’exprime aussi
par la classique mais rare aortite, facilitée elle aussi par des lésions vasculaires
antérieures a linfection (anévrisme, athéromatose). Il faut savoir évoquer ce diagnostic
d'aortite chez les patients présentant des douleurs thoraciques ou rétropéritonéales, ou
encore une rechute infectieuse avec bactériémie malgré un traitement antibiotique bien
conduit. La méconnaissance de cette complication peut aboutir a une fissure ou une
rupture aortique avec choc hémorragique fébrile. Le traitement de ces formes
cardiovasculaires d'infection a Salmonella est médico-chirurgical, I'antibiothérapie seule

ne permettant pas I'éradication définitive du foyer endovasculaire [114].

9.3.2. Les infections localisées :

Les salmonelles peuvent coloniser pratiquement tous les organes par voie
hématogéne, et des infections localisées peuvent étre observées aprés que la bactériémie

ait été traitée [91].

9.3.2.1. Les infections intra-abdominales :

Elles concernent surtout la vésicule biliaire et la rate. Les infections hépatobiliaires
(cholécystite aigué, abcés hépatique) sont favorisées par l'existence d'une lithiase
vésiculaire et d'une cirrhose. Environ 15% des abces spléniques sont dus a des
salmonelles (surtout chez les thalassémiques) et peuvent justifier une splénectomie, mais

on observe aussi des abces sous-phréniques, pancréatiques, surrénaliens [103].

9.3.2.2. Les infections des parties molles :

Ces infections sont rares et s'observent chez le diabétique, 'immunodéprime, ou
lorsque le tissu sous-cutané est antérieurement |ésé (traumatisme, injection
intramusculaire par exemple). Il peut s’agir de dermatite pustuleuse ou d'abces sous-
cutané. S. Dublin a pu étre responsable d'infections cutanées chez les fermiers et les

vétérinaires [103].

9.3.2.3. Les infections urogénitales :
Des salmonelles sont assez rarement isolées dans les urines, et témoignent

souvent d'une infection des voies urinaires plutét que d'une simple contamination,
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particulierement chez 'immunodéprimé [112]. Il est nécessaire de recourir & un traitement

prolongé par des produits a forte concentration urinaire [103].

9.3.2.4. Les pneumonies et 'emphyséme :

Les pneumonies et les emphysémes a salmonelles sont rares et peuvent évoluer
vers I'abcédation et se compliquer d'une pleurésie purulente, que 'on observe aussi a

gauche lors des abceés spléniques [103].

9.3.2.5. Les infections du systéme nerveux central :

Les méningites & salmonelles sont trés rares chez I'adulte, contrairement a ce que
'on observe chez I'enfant [103]. L'atteinte neurologique est polymorphe, allant d’'un simple
ralentissement psychomoteur jusqu'au tuphos wvoire au coma (tuphos : phases
d'obnubilation alternant avec des phases de délires oniriques). Le tuphos est une
manifestation encéphalique n’apparaissant pas lié¢e a une pullulation bactérienne
intraparenchymateuse, mais serait plus en rapport avec l'endotoxine circulante. A
linverse, d'authentiques méningites purulentes sont décrites, essentiellement chez

I'enfant de moins de 2 ans ou chez l'individu immunodéprimé [114].

9.3.2.6. Les manifestations ostéo-articulaires :

L'ostéomyélite et les arthrites septiques sont plus fréquentes chez I'enfant que
chez l'adulte, ol elles surviennent essentiellement chez les thalassémiques. La fréquence
des arthrites est habituellement estimée a 1%, mais les enquétes systématiques donnent
a penser qu'elle serait supérieure a 10% des cas. Comme toutes les arthrites de ce type,
elles réalisent des tableaux d'oligoarthrites concernant les chevilles, les genoux, les
poignets et les articulations sacro-iliaques [87, 47].

Les atteintes ostéo-articulaires surviennent classiquement chez les patients
porteurs d’une drépanocytose, intéressant essentiellement les grosses articulations et les
vertébres. Le drainage chirurgical étant nécessaire lorsque le matériel prothétique intra-
articulaire est contaminé. Le syndrome de Fiessinger et Leroy associant conjonctivite,
urétrite et arthrite a également été décrit au décours de salmonelloses [114].

9.3.2.7. Autres localisations :

Les autres localisations infectieuses décrites sont extrémement diverses. L’atteinte
de larbre urinaire est fréquente mais le plus souvent asymptomatique ('examen
cytobactériologique des urines ou ECBU est positif chez un quart des patients dans les
formes évoluées) ; mais, celle-ci ne constitue pas un site de portage chronique. Enfin, ont
été décrites, au gré de la bactériémie, des localisations endophtalmiques, thyroidiennes,
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surrénaliennes... Une myocardite non supurative est possible dans ces formes évoluées,

I'évolution étant imprévisible, méme sous traitement antibiotique adapté [114].

9.3.3. Les salmonelloses et le VIH :

L'infection & VIH est un facteur de risque majeur d'infection & salmonelles [127]
dans les pays d'Afrique (risque multiplié par 20 & 100). Les bactériémies a salmonelles
peuvent représenter prés de 35% des épisodes de bactériémies dans ces pays, et sont 3
Forigine d’une forte mortalité. Ces bactériémies sont volontiers récurrentes, en raison de
I'aptitude de ces salmonelles & coloniser de maniére durable le tube digestif, souvent Iésé
chez ces patients. En conséquence, il est proposé d’essayer d’éradiquer ces salmonelles
digestives en traitant de maniére prolongée pendant 4 & 6 semaines pour prévenir les
récidives. L'incidence de ces bactériémies a diminué depuis quelques années, du fait du
recours au cotrimoxazole en prévention, et de l'utilisation de la zidovudine qui a une
activité antibactérienne sur les salmonelles [30].

9.3.4. Le portage chronigue :
Le portage chronique est défini par la présence de salmonelles dans les selles au-

deld de 1 an. Les anomalies anatomiques des voies biliaires favorisent le portage
chronique. Dans les pays d’endémie de schistosomiase, le portage chronique urinaire est
favorisé par les anomalies anatomiques de [larbre urinaire engendrées par cette
parasitose [114].

9.4. Les toxi-infections alimentaires collectives (TIAC) :
9.4.1. Définition des TIAC :

Un foyer de TIAC est défini par I'apparition d’au moins deux cas groupés d'une

symptomatologie similaire, en général digestive, dont on peut rapporter la cause a une
méme origine alimentaire [59]. Dans un sens plus strict, le terme de toxi-infection
alimentaire s'applique aux accidents aigus d'allure toxique consécutifs a lingestion
d’aliments contaminés par des bactéries ou par les produits de leur métabolisme. Cette
définition impliqgue 03 mécanismes physiopathologiques distincts : I'intoxination, Iinfection
par des bactéries entéro-toxinogenes et l'infection par des bactéries entéro-invasives. Le
diagnostic de TIAC est évident lorsque plusieurs personnes ayant partagé le méme repés
sont subitement atteintes de troubles digestifs quelques heures plus tard. Quand la régle
des trois unités du théatre classique est respectée : le temps (simultanéité des cas), le lieu
(focalisation des cas) et 'action (méme symptomatologie), la relation de cause a effet est
vite etablie. Mais ce n’est pas toujours aussi simple : la survenue des cas peut s'étaler
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dans le temps, lorsque la période d'incubation est longue ou que la contamination n'est
pas unique, mais répétée. lls peuvent aussi se disperser dans 'espace lorsqu’il s’agit par
exemple des clients d’'un restaurant ou que l'aliment contaminé est distribué par une
chaine de supermarchés [29]. Salmonefla est une des premiéres causes de TIAC. Bien
que certains cas puissent provenir directement des animaux domestiques, des reptiles ou
de 'eau contaminée, le pourcentage de transmission par I'aliment est estimé a 95% [73].

Tableau n° 7 : Répartition des foyers de TIAC déclarées aux DDASS DSV selon I'agent
responsable, en France de 1995 a 1999 [29] :

Total

| Agents identifiés : 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | Nombre | %
Salmonella 267 185 162 201 267 1282 45
Cl. perfringens 29 10 15 13 18 117 04
Staphylococcus aureus 60 32 34 32 48 243 09
Bacillus cereus 04 02 02 01 04 19 0,5
Shigella 06 00 03 03 07 22 01
Histamine 08 05 09 04 13 51 02
Autres agents 18 04 04 11 16 59 02
Agents non identifiés 141 152 184 212 287 1048 37
Total 533 390 413 477 660 2841 100

9.4.2. La source des TIAC a Salmonella :

La consommation d’aliments contaminés représente la principale source de
salmonellose pour lHomme [126]. Les TIAC & salmonelles ont pour origine des ceufs dont
la coquille a été souillée en surface par des fientes contaminées. Un ceuf sale est
dangereux. Les carcasses de volailles contaminées par des mains sales le sont aussi et
les ruptures intestinales peuvent ensemencer largement ces carcasses et les préparations
a base de viande de volailles [129].

La plupart des cas de salmonellose chez 'Homme sont sporadiques. Néanmoins,
les épidémies a Salmonella ne sont pas rares, et celles-ci peuvent toucher de nombreux
individus [130].

La réfrigération des oeufs pendant la période de conservation constitue sans doute
la mesure la plus efficace pour éviter des infections liées a la consommation d’ceufs. Mais
la présence de Salmonella sur la surface extérieure de la coquille de l'ceuf et
contamination du contenu de Fceuf présente une menace pour la santé publique. La
surface peut étre contaminée soit dans la partie distale de 'oviducte, soit par le biais d’'une
contamination fécale [130].

En principe, tous les animaux de rente peuvent étre contaminés et donc constituer
un risque pour 'Homme [106]. Donc, I'essentiel réservoir est 'animal : volailles, animaux

d'élevage (bceuf, porc), animaux domestiques, tortues. A part ce qui est cité ci-dessus,
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'Homme s'infecte aussi par lingestion d'aliments contaminés: le lait et les dérivés
(glaces, gateaux, sauce et mayonnaise), coquillages, viande hachée, viandes mal cuites,
plus rarement par lintermédiaire de fruits ou de légumes souillés par des excréments
animaux [53]. La contamination de I'Homme peut étre d'origine humaine car la
contamination des aliments peut étre liée a des manipulations par un personnel porteur de
salmonelles [97].

Les animaux de compagnie constituent une autre source potentielle de
contamination. Le risque global de transmission de la salmonellose par des animaux
domestigues est faible ; il augmente toutefois dans les cas d’exposition a des animaux
dont les selles sont fortement contaminées par Salmonella. En général, les taux de
portage sont plus élevés chez animaux qui sont jeunes, qui ont la diarrhée ou qui vivent
dans des enclos surpeuplés [56]. L'étude de ce cas et un rapport récent sur la
transmission de Salmonella associée a un reptile mettent en évidence le risque potentiel
de transmission de Salmonella par un animal de compagnie infecté a des humains qui
vivent sous le méme toit que lui, méme §'il n'y a aucun contact direct. On peut réduire
considérablement ce risque en se lavant les mains aprés avoir touché I'animal, surtout
avant le repas ou la manipulation d’aliments, et en évitant tout contact avec les
excréments de animal [1].

Tableau n° 8 : Agents identifié&s ou suspectés et aliments responsables ou suspectés,
TIAC déclarées en France en 2001 [59] :

Sérovars Enteritidis | Typhimurium | Autres | Sérovar

Aliments -Sérovars | inconiiu
Laits et produits laitiers 01 05 07 01 -
(Eufs et préparation & base 61 17 04 25
d’ceufs*
Viandes 00 02 00 03
Produits de charcuterie 10 02 01 02
Volailles 01 00 03 07
Poissons et crustacés 00 00 00 03
‘Coquillages 02 00 00 01
Autres aliments™ 02 00 00 01
Eau de boisson 00 00 00 00
Aliments non retrouvés 13 04 00 11
Total S0 30 15 54

* : Mousse au chocolat, patisseries, mayonnaise etc.
** . Aliments d'origine non animale ou mixie.
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9.4.3. Le mode de transmission :

La transmission a 'Homme se fait essentiellement par la consommation d’aliments
contaminés consommeés crus ou mal cuits. Elle peut aussi étre directe, par contact avec
des animaux infectés ou inter-humaine [15]. Elle peut se produire aussi par ingestion
d’'eau contaminée [97]. Il faut savoir encore que la contamination se fait par l'ingestion de
boissons ou aliments souillés par les selles d'un Homme soit infecté, malade ou porteur
sain [12]. S. Enteritidis a une affinité particuliére pour le tractus génital de la volaille, ce qui
explique la contamination des ceufs et, par voie de conséquence, son introduction dans la
chaine alimentaire [130]. En général, la manipulation des aliments avec des mains non-

lavées peut favoriser 'infection par la voie orale-fecale.

La manipulation d’aliments préts a la consommation avec des mains non-lavées,
qui ont touché de la volaille ou de la viande crue, peut amener une contamination et en
particulier si :

+ Les aliments sont laissés un certain temps a la température de la piéce ce qui va

engendrer le développement de |la bactérie jusqu’a des niveaux dangereux ;

R/
9

on utilise des mémes couteaux et/ou surfaces de travail pour la viande crue et,

ensuite pour les aliments froids, précuits, sans lavage intermédiaire soigneux ;

%o

*

le manipulateur des aliments est porteur de salmonelles ;
la viande de volaille est contaminée et trop peu cuiie |

les ceufs stockés au réfrigérateur ne sont pas cuits pendant longtemps, car ils sont
plus froids que ceux stockés a température ordinaire [123].

9,
R

®,
R X4

9.4.4. Les espéces de salmonelles responsables :

Plus 60% des toxi-infections dans le monde sont dues au genre Salmonella [118].
ans tous les pays [3]. Les

Dont S. Typhimurium occupe la premiére place et rencontrée d
z 'Homme permettent

données du CNRSS concernant les isolements effectués che
d'observer que 4 sérovars sont 3 lorigine de prés de 80% des cas. || s'agit de S.

%), Enteritidis (34%), Hadar (7%) et Virchow (3%) [22]. Plus de 70% des

Typhimurium (35
. murium [129]. Le

salmonelloses humaines sont dues aux sérovars : Enteritidis et Typhi
sérvar S. Typhimurium DT 104 est responsable de nombreux cas d’infection humaine par

la consommation de viande peu cuite (beeuf cru, volailles, porc), voire de légumes crus ou

de produits de la mer. L'infection est caractérisée par un taux de mortalité élevé [115].
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Tableau n° 9 : Distribution des Salmonella non-Typhiques les plus fréquemment isolées
au CNRSS, en France, en 1998 et 1999 [2] :

1998 1999
Enteritidis 6183 4579
Typhimurium 5177 4386
Hadar 899 880
Virchow 557 376
Heidelberg 377 298
Infantis 322 283

9.4.5. Les facteurs de risque :

A la suite de l'ingestion d’'un aliment contaminant, une infection peut survenir ou
non. La survenue de signes cliniques dépend de plusieurs facteurs : importance de
linoculum, virulence de la souche, facteurs tenant a I'héte [103].

[l est possible d'envisager que des salmonelles survivent & des traitements de
cuisson, notamment ceux utilisant les micro-ondes. L'essor de procédés de cuisson 3
basse température, ainsi que certaines modes culinaires de consommation de viandes
crues ou trés peu cuites renforcent ce risque. Le go(t de certains consommateurs pour le
poulet cuit "rosé" a déja été constaté lors d'épidémies de salmonellose [42].

Le jeune age des sujets infectés ainsi que le stress ou les déficits immunitaires
sont autant de facteurs capables de diminuer la dose infectante nécessaire a I'expression
d’'un tableau clinique [124].

La fréquence des infections a salmonella est en augmentation. Elle est favorisée
par le développement des repas pris en collectivités ol les aliments sont préparés bien
avant d’étre consommeés et dans lesquels les bactéries peuvent se multiplier. Ajoutant a
tout cela, la malconservation des aliments qui permet la multiplication des quelques
salmonelles éventuellement présentes [3]. Les raisons invoquées pour expliquer la
constante augmentation des cas de salmonelloses humaines sont les changements
intervenus tant dans les modes de vie (modification des habitudes alimentaires,
développement de la restauration collective ...) que dans les modes de production
(intensification des élevages, élargissement des circuits de distribution ...) [124]. Quelque
soit le pouvoir pathogéne d’'une souche bactérienne, I'expression clinique est dépendante
de ces interactions avec le systéme immunitaire de 'héte. Chez 'Homme, de multiples
états d’immunodépressions sont source de formes bactériémiques d’infection & S.
Typhimurium, parmi lesquels : linfection par le VIH, les pathologies lymphoides
(lymphomes, leucémies lymphoides chroniques), les immunodépressions thérapeutiques
(corticothérapie, chimiothérapies) [114].
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Tableau n° 10 : Pourcentages de présence de salmonelles dans la viande de volaille en
Belgique (années 2000 — 2003) [130] :

Viande* 2000 |2001 2002 | 2003

Carcasse de poulet de chair 6,6% | 114% | 7,0% | 12,1%
Filet de poulet 12,7% | 15,1% | 12,6% | 11,7%
Carcasse de poules a bouillir 26,7% | 21,9% | 20,3% | 18,6%
Préparations de volaille - - 21,0% | 29,3%

* Les méthodes d’isolement ne sont pas strictement comparables selon le type de viandes
analysées.

9.4.6. Les sympidmes :
Apres 12-48 heures d'incubation, on constate chez le malade, des diarrhées, des

douleurs abdominales et une fievre [123]. Ajoutant a cela des nausées et vomissements,
des céphalées et malaise général [124]. La maladie peut entrainer des bactériémies et se
compliquer de septicémies ou de localisations secondaires extra-digestives qui font la
gravité de la maladie, ou étre responsables d'arthrites réactionnelles. Les signes vont

durer spontanément 2 & 3 jours pour disparaitre rapidement [85].

9.4.7. La tranche de la société la plus sensible :

La moitieé des infections concernent des enfants moins de 15 ans, les trés jeunes
(moins de 2 ans) étant les plus atteints. Les salmonelles font parfois des ravages dans les
populations a risques : patients des hdpitaux ou des hospices de vieillards. Elles méritent
une attention particuliere quand elles touchent des immunodéprimés [45]. Elles sont plus

graves aussi chez les nouveaux-nés et les femmes enceintes [110].

9.4.8. Le seuil de toxicité des salmonelles :

On connait mal le seuil de toxicité de la salmonellose. On estimait encore
récemment qu'il fallait dépasser les 10* germes par gramme d’aliment pour risquer
sérieusement une gastro-entérite a la salmonelle. On a noté depuis des cas de toxicité
avec 2 a 10 bactéries par gramme d’aliment. En revanche, dans les élevages de volailles
en batterie, on a pu déceler, pour un animal, jusqu’a 1 milliard de salmonelles par gramme
de matiére fécale [110]. Avril en 2000, parla de 10° de bactéries pour développer une toxi-
infection a Salmonella.
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9.4.9. L’évolution de la maladie :

Tout rentre dans l'ordre en 2 a 3 jours, ou au maximum en une semaine. Par
contre, chez les jeunes enfants ou les personnes agées et les immunodéprimés, le

tableau clinique peut étre beaucoup plus sévére et évoluer parfois vers la mort [124].

9.4.10. Importance économique et sociale des TIAC:

L’importance économique de ces pathologies est considérable. Aux USA, des
économistes ont estimé les colts annuels des salmonelloses a une valeur comprise entre
400 millions et 3,5 milliards de $, pour I'entiéreté de 'économie américaine. lls ont tenu
compte des colts médicaux et des pertes de productivité [119]. En Europe, en
considérant que 95% des salmonelloses ont une origine alimentaire, les colits annuels
varient entre 560 millions et 2,8 milliards d'euros. Un cas unique de salmonellose est
estimé, quant a lui, 2 une valeur comprise entre 24 euros et 3,8 millions euros. Cette
derniére estimation se référe au cas ou le patient décéde des suites de l'infection [102].
En définitive, les salmonelloses transmises par les aliments et causées par des sérovars
non adaptés a 'Homme, sont plutét responsables d’'une importante morbidité, mais, par
contre, d’'une faible mortalité. Elles ont toutefois des répercussions économiques non

négligeables et méritent, a ce titre, que I'on s’y intéresse de prés [73].

Tableau n° 11 : Bilan des TIAC notifiées en 2000 et 2001 au Maroc, Institut Pasteur du
Maroc [19] :

Années 2000 2001
Nombre de cas 1456 1577

Tableau n° 12 : Bilan des TIAC notifiées de 1995 a 2001 au Maroc, Institut Pasteur du
Maroc [19] :

Années 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001
Germes

Confirmé | 25 171 274 89 61 154 96

Probable | 150 | 163 93 339 | 134 | 277 259
Nombre de déces 10 28 20 Np* | Np* | Np* Np*
Np* : Non précisé.

Nombre de cas

Tableau n° 13 : Episodes des TIAC notifiés, 1992 — 1994 au Maroc [116] :

Années Nombre Nombre de cas | Nombre de décés
d’épisodes
1992 02 100 00
1993 07 130 04
1994 11 215 11
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Tableau n° 14 : Foyers et nombres de cas de TIAC a salmonella déclarés aux DDASS et
DSV de France de 1995 a 1997 [77] :

1995 1996 1997
Foyers totaux : 395 414 478
Nombre de cas 7349 7858 7817
Déceés 04 01 05
Foyers recensés en instituts 36 24 34
médico-sociaux :
Nombre de cas 1260 < 500 728

Tableau n°® 15: Caractéristiques des épidémies de salmonelloses non-Typhiques

retenues pour estimer les proportions de cas confirmés hospitalisés ou décédés, en

France [2] :
Sérovar |Année Pays Aliment | Nombre Nombre Nombre
véhicule de cas |d’hospitalisation|de décés
confirmés
Enteritidis 1990 Etats-Unis CEufs 59 11 00
1991 Etats-Unis CEufs 30 06 Np*
1991 | Royaume-Uni CEufs 91 Np* 00
1992 | Royaume-Uni| Créme 32 06 Np*
anglaise
ffffffffffffffffffffff 1994 Etats-Unis Glace 112 30 00
Tiphimurium | 1984 Etats-Unis | Buffets de 388 Np* 00
Non TD 104 salade
1991 | Royaume-Uni Porc 32 11 00
1992 | Royaume-Uni Porc 25 03 02
1993 | Royaume-Uni Porc 91 19 00
1994 Etats-Unis Boeuf 107 17 Np*
1995 | Royaume-Uni| Mouton 52 06 00
1995 Etats-Unis Beeuf 101 Np* 00
1997 France Fromage 109 11 00
Typhimurium | 1993 | Royaume-Uni| Poulet, 83 34 10
DT 104 porc
1997 Etats-Unis | Fromage 107 14 Np*
1998 Danemark Porc 26 11 01
Hadar 1995 France Volaille 82 34 01
Virchow 1993 France ? 276 119 00
Infantis 1993- France ? 44 14 01
1994
Brandenburg | 1994 France Porc 67 22 00
Indiana 1996 France Volaille ? 94 21 00
Dublin 1995- France Fromage 39 14 06
1996

* Np : Non précisé.
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Tableau n® 16 : Répartition des foyers de TIAC en France de 1998 a 2003 et implication

du lait et des produits laitiers [40] :

Nombre Nombre de Pourcentage de
total de |foyers impliquant | foyers impliquant le
foyers le lait et les lait et les produits
produits laitiers laitiers/total des
foyers
Salmonella 1246 23 1,8 %
Clostridium perfringens 356 03 0,8 %
Staphylococcus aureus 674 125 18,5 %
Autres agents 746 30 4,0 %
Agents indéterminés 676 10 1,5%
Total 3698 191 26,6 %

Tableau n° 17 : Nombre de foyers, cas, hospitalisations et déces selon [lagent

responsable. TIAC déclarées au DDASS et a la DSV. France, 1999 — 2000 [130] :

Agent causal Foyers déclarés aux DDASS et a la DSV

Foyers Cas hospitalisations Déceés

Nombre| % |Nombre| % Nombre % |Nombre| %

S. Enteritidis 200 |7142| 1730 63 349 75,54 533 |54,66

S. 51 18,21 588 |21,42 78 16,88| 247 |25,33
Typhimurium

S. Heidelberg 03 1,07 48 1,74 05 1,08 15 1,54

S. Virchow 07 2,5 75 2,73 07 1,52 28 2,87

S. Hadar 07 2,5 216 7,87 13 2,82 39 04,0
Autres 12 4.3 89 3,24 10 2,16 113 11,6
sérovars
Total 280 100 2746 100 462 100 975 100

nombre de cas
o0
o
o

400 —
200 : i
o] T T T | E T 1

Familial Comercial Scolaire Entreprise Autres
collectivités

Lieu de survenue

Figure n° 9 : Nombre de cas de TIAC déclarés aux DDASS et a la DSV selon le lieu de

survenue. France 1999 — 2000 [130]
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CHAPITRE Ill :
DIAGNOSTIC ET METHODES DE LUTTE CONTRE LES SALMONELLES

1. La mise en évidence et le diagnostic des salmonelles :

1.1. Le diagnostic bactérioiogigue {diagnostic direct) :

Il comporte 04 étapes [124] :
% Le pré-enrichissement : c'est une phase non sélective qui utilise un milieu riche
(eau peptonée tamponnée ou bouillon lactosé) dans lequel I'échantillon est dilué en
général au 1/10 et pour laquelle I'incubation dure une vingtaine d’heures a 35°C ou
37°C. A lissue de cetie étape, touies les bactéries recherchées mais aussi les
autres bactéries de 'échantillon se sont multipliées ;
% Plenrichissement: afin de minimiser la croissance des autres bactéries
associées au prélévement et de poursuivre la multiplication sélective des
salmonelles. Pour cela on utilise (les bouillons au sélénite, ceux a base de
tétrationate et enfin les Rapport-Vassiliadis qui contiennent du vert malachite et du
chlorure de magnésium). L'incubation de la majorité de ces milieux a lieu a une
température élevee, également sélective (42°C) et dure de 24 — 48h ;
< FPisolement : il s'agit également d’'une phase sélective mais qui utilise cette fois
des milieux solides coulés en boites de Pétri. Ces derniéres sont ensuite incubées
environ 24h a la température adéquate ;
% Pidentification biochimique : Elle doit étre réalisée sur des souches pures. Les

salmonelles présentent les caractéres biochimiques différentiels indiqués en haut.

1.1.1. Dans les aliments :

La norme NF EN 1SO6579 (Décembre 1993) est la méthode horizontale de
référence pour la détection de Salmonella dans une denrée alimentaire, mais également

dans des échantillons d’environnement collectés dans les entreprises agro-alimentaires.
Les laboratoires doivent expressément utiliser le milieu d’isolement «xylose-lysine-
désoxycholate» ou XLD. Dans un contexte de globalisation des échanges commerciaux
de denrées alimentaires, cette norme est la référence internationale pour la détection de
Salmonella dans les aliments [73]. Au niveau européen et francais, c'est la norme NF EN
12824 (Février 1998) qui calquée sur la précédente est aussi une méthode horizontale.

Ces normes sont pratiquement inapplicables en routine puisgu’elles obligent a isolement
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aprés 24h, mais aussi aprés 48h dincubation de chacun des deux milieux
d'enrichissement sur des milieux d'isolement, en utilisant 2 boites pour chaque milieu.
Chaque prélévement correspond donc a 16 boites d’isolement. Ces normes constituent
cependant la référence en cas de litiges. Au niveau frangais, il existe une norme de
routine, la norme AFNOR V08-052 (Décembre 1993) qui reprend, en allégeant, la norme
ISO. Elle est largement utilisée dans les laboratoires d’hygiéne alimentaire [124]. Le
méme auteur parla des normes sectorielles spécifigues de tel ou tel type de produits
(exemple : la norme NF V59-104 pour la gélatine alimentaire).

La qualité et la sécurité des aliments sont une préoccupation essentielle de notre
sociéte. L'analyse microbiologique occupe dans ce secteur une place de choix. i s'agit
d'evaluer la quantité totale de bactéries présentes ou la présence d'une contamination
d’origine fécale dans un souci d’hygiéne ou encore de détecier des bactéries pathogénes
dans un souci de santé publique. Le laboratoire de microbiologie alimentaire est soucieux
de ces deux aspects. Jusqu'ici, la plupart des laboratoires ont utilisé des méthodes

normaiisées ou validées de microbiologie classique [34].

1.1.2. Chez ’Homme :

Pour la fievre typhoide, le diagnostic repose sur des tests directs (hémocultures et

coprocultures) [31].

1.1.2.1. L’hémoculture :

Le diagnostic de certitude repose sur l'isolement de la saimonelle en cause. Les
bactéries peuvent étre isolées par les hémocultures, qui ne sont cependant positives que
dans 50 & 70% des cas au debut, en raison de la faible densité des bactéries dans le sang
(moins de 15 bactéries/mi). La culture sélective des cellules mononuclées et des
plaguettes sanguines fournit des résultats plus rapides, mais n'augmente pas la
sensibilité. La culture simultanée du sang périphérique, de la moelle osseuse, des urines,
des selles et des sécrétions duodénales, permet I'isolement de la salmonelle dans plus de
90% des cas [55]. Quand les hémocultures sont négatives, la culture de la moelle osseuse
est positive au début de la maladie chez la grande majorité des patients, y compris ceux
qui ont recu pendant un temps bref des antibiotiques [50]. La probabilité d'isolement du
germe diminue avec le temps, et seulement 50% des hémocultures sont positives dans Ia
3°™ semaine [103]. Elle est réalisée de préférence lors des ascensions thermiques. Il est
souhaitable pour chaque prélévement de recueillir environ 10 ml de sang car le nombre de
bactéries par ml est souvent faible au cours des fiévres typhoides. La réalisation ne pose
pas de problémes techniques : les Salmonella poussent sur milieux usuels. L'hémoculture

peut étre positive lors des entérites du jeune enfant. Sa positivité est exceptionnelle dans
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les entérites de I'adulte et les toxi-infections alimentaires. La coproculture est positive

alors que les hémocultures restent négatives [3].

1.1.2.2. La coproculture :

La recherche de salmonelles est essentiellement réalisée en cas de diarrhée a
partir de coproculture. Dans ce cas, le nombre élevé de salmonelles présentes dans les
selles ainsi que leur bon état physiologique -elles sont issues directement du tube digestif-
permettent d’enrichir ou d'isoler directement I'échantillon. Ces procédures ont une limite
de detection élevée et ne permettent pas de détecter des porteurs inapparents qui
n'excretent que trés faiblement, et de maniére intermittente [124].

Lorsqu'on pratique une coproculture de contréle chez un enfant guéri d'une
diarrhée a Salmonella on attend de 'examen qu'il soit négatif. Or :

% Soit Fexamen est réalisé dans les suites proches (1 semaines) aprés la fin
de la diarrhée. L'examen a alors toutes chances d'étre positif, ce qui va
entrainer sa répétition, une augmentation des colts, une majoration de
angoisse familiale, voire des traitements inutiles ;

% soit 'examen est différé (au moins 5 semaines apres la guérison). Il a alors

plus de chances d'étre négatif [53].

1.1.2.2.1. Les indications de la coproculture :

..

» Une coproculture doit étre pratiquée dés que 'on suspecte une infection a

>,

Salmonella ;

&
0‘.

apres traitement, la coproculture permet de vérifier que le malade ne reste
pas porteur sain. L’élimination des Salmonella pouvant étre intermittente, il
y a donc lieu de faire deux coprocultures a une semaine d'intervalle :

% une coproculture systématique annuelle est préconisée pour les personnes

employées dans des cuisines ou dans 'industrie alimentaire [3].

1.1.2.2.2. Les recommandations de la coproculture :

Au cours des salmonelloses, 'excrétion de germes dans les selles peut étre faible.
De plus les Salmonella sont en nombre inférieur & des espéces commensales :
Escherichia coli et Proteus. Pour isoler, il faut donc utiliser a la fois des milieux
d'enrichissement et des milieux sélectifs [3]. Il faut utiliser des milieux de cuiture qui
favorisent la croissance des salmonelles, mais qui inhibent la croissance des autres
bactéries (Par ex. E. coli). Les agents pathogénes ne sont pas continuellement excrétés
avec les excréments. Si I'on décéle la présence de salmonelles, c’est une certitude de

Fexistence de Tinfection. Si le résultat est négafif, c’est que les salmonelles ne sont pas
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excrétées, mais cela ne signifie pas l'absence de linfection, parce que des sujets
éliminent souvent les bactéries par vagues et non pas de fagon continue [120].

Tableau n° 18 : Etapes des méthodes bactériologiques utilisées pour la mise en évidence
des salmonelles en fonction de l'origine du prélévement [124] :

Méthodologie utilisée en fonction de I'origine du prélévement

Hygiéne alimentaire et Pathologie (humaine ou animale)
environnement

Pré-enrichissement Enrichissement Isolement direct
(16 & 20 heures) (24 heures) (24 heures)
Enrichissement Isolement Identification
{24 heures) (24 heures) Ou | (1 & 3 jours)
Isolement Identification Antibiogramme
(24 heures) (123 jours) (24 heures)
Identification
(1 2 3 jours)

Type de résultat obtenu

Qualitatif (présence ou absence) |
Limite de détection (estimation)

Semi-quantitatif

1 a 10 salmonelles 10 & 100 salmonelles 1 salmonelle
par prise d’essai par prise d’essai par anse calibrée
(classiguement 10 g) (classiquement 2g) (classiquement
- = 0,0029)
01a1 5a50 =
Salmonelle/a salmonelles/g 500 salmonelles/g

1.1.3. Chez les animaux :

Chez les volailles, lors de forte suspicion au vu des symptdmes et lésions et au su
des commémoratifs, le diagnostic de certitude se fera au laboratoire par isolement et
I'identification de la bactérie a partir sang du cceur, de la rate, du foie, du vitellus et du
cerveau. La mise en évidence par la méthode d'enrichissement a partir du contenu
intestinal ne permet pas de conclure a une salmonellose maladie mais a un simple
portage. La recherche des salmonelles dans les litiéres, ou dans les fonds des boites
ayant servi a transporter les animaux, permet aprés des méthodes d’enrichissement de
[129].
bactériologiques sont utilisables dans tous les cas et sur tout les types de prélévements,

déterminer Ces méthodes

le portage salmonellique dans un élevage
elles sont cependant mieux adaptées a la mise en évidence des infections aigués,
systémiques, comme le sont souvent celles du poussin qu’a la recherche des infections
chroniques de I'adulte ol le germe, localisé a I'état latent, au niveau des gonades, du foie
ou de la rate [26].
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Les examens du laboratoire sont onéreux. Alors tout résultat d’analyse de
laboratoire négatif pour des tarifs apparemment bas doit étre considéré comme douteux
car issu de méthodes différentes donc moins efficaces [129].

Chez les autres animaux, pour détecter ceux qui sont porteurs sains, on préléve la
poussiére (lors d’un prélevement d'environnement réalisé par chiffonnage des batiments
et du matériel d’élevage) ou les fécés. Dans ce cas le nombre de salmonelles sera faible,
la technique employée doit comporter les 4 étapes sus-décrites (Pré-enrichissement,
enrichissement, isolement et I'identification). Si cette recherche a un intérét diagnostique,
on réalisera alors un enrichissement ou un isolement & partir du prélévement pathologique
[124]1.

1.2. Le diagnostic sérologigue (diagnostic indirect) :
Le test de Widal et Félix vise & mettre en évidence des anticorps agglutinants

dirigés contre les antigénes somatiques O et les antigénes flagellaires H. Les agglutinines
anti-O apparaissent vers le 8°™ jour, et les agglutinines H vers le 10-12°™ jour. Un titre
d’agglutinines O égal ou supérieur a 1/80 est considéré comme positif. Le titre des
agglutinines anti-H est plus éleve, et ces agglutinines persistent pendant plusieurs années
aprés une infection. Le diagnostic sérologique a d'importantes limites en termes de
sensibilité et surtout de spécificité (induction d'une réponse anti-O par d'autres
salmonelles, d’autres entérobactéries ou au cours d'états infectieux ou inflammatoires).
Les tests Enzyme Linked ImmunoSorbent Assay ou Elisa seraient plus spécifiques que le
test classique de Widal, et pourraient avoir un intérét dans les zones d’endémie, ou les
moyens microbiologiques ne sont pas toujours disponibles [62]. La recherche d'anticorps
anti-Vi, effectuée par réaction d’hémagglutination indirecte ou par technique Elisa, est utile
au dépistage de ces porteurs chroniques [74, 83].

La sérologie est utilisée aussi pour la salmoneilose aviaire (agglutination sur lame)
et pour les enquétes épidémiologiques et le dépistage de troupeaux ou effectifs infectés
[52, 124]. Ce diagnostic indirect est possible si et seulement si la souche présente a un
caractére invasif pour 'héte considéré. Dans ce cas, les anticorps (IgM puis 1gG) présents
dans le sérum peuvent étre mis en évidence par agglutination ou par une des techniques
Elisa. Ces derniéres sont utilisées pour le dépistage des troupeaux de volailles, de bovins
et de porcs porteurs de sérovars ubiquistes. Ces méthodes ont l'avantage d'étre en
principe plus rapides et moins colteuses que celles visant a l'isolement des salmonelles.
Les antigénes utilisés sont soit les corps bactériens dans leur ensemble, soit le LPS, soit
encore des antigénes flagellaires. La sensibilité et la spécificité des ces technigues
sérologiques sont fonction du choix de l'antigene utilisé et des croisements possibles avec
d’autres antigénes bactériens (Entérobactéries, en particulier) [124].
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La PCR peut étre utilisée pour le simple diagnostic, pour caractériser les souches
isolées dans les entreprises agro-alimentaires ou dans les cas de TIAC [73]. D'autres
méthodes mettent en ceuvre des procédés immunologiques. C'est le cas, par exemple, de
Dynabeads anti-Salmonella® qui utilise des particules magnétiques sur lesquelles des
anticorps spécifiqgues des salmonelles ont été fixés de maniére covalente afin de capturer
spécifiguement les salmonelles. Ceci permet de raccourcir les délais de réponse de
l'analyse car I'étape d’enrichissement immuno-magnétique est procédée directement
apres le pré-enrichissement et ne dure que 15 a 20 minutes [38].

Concernant les autres méthodes sérologiques, China et al. (2002) Ont parle de :

9,
ot

L’amplification génétique par PCR : cette technique est basée sur ia répétition d'un
processus en trois étapes : la dénaturation de 'ADN double brin en ADN simple brin,
I'hybridation des amorces a 'ADN simple brin et l'exiension enzymatique des
amorces par une ADN polymérase thermostable qui synthétise un brin d’ADN
complémentaire a celui servant de cible pour les amorces oligonucléotidiques.

% la PCR-ELISA : Cette technique permet une détection du produit de PCR en

utilisant un lecteur de microplaques utilisés pour les tests ELISA.

&,
R

la PCR guantitative : On a le PCR quantitative relative, la PCR guantitative absolue
et la PCR compétitive.
Chez les animaux, les tests sérologiques (rapides sur lame, lents sur tubes) ne
donnent pas assez de précision sur 'infection saimonellique du troupeau et de l'individu. Ii
y a beaucoup trop de réactions faussement positives ou faussement négatives ; c'est
guand méme grace aux méthodes sérologiques de dépistage que I'on a pu éliminer la
typhose et la pullorose a S. Gallinarum Pullorum des parquets de reproducteurs malgré
les interactions antigéniques [129].

Nous pouvons a ce stade signaler que 'examen histologiqgue ne doit pas étre
négligé et chez les oiseaux, comme dans toutes espéces animales, il permet de rattraper
ou incite a poursuivre et 8 améliorer un examen bactériologique initialement infructueux,
en mettant en évidence dans le foie, plus particulierement, des Iésions caractéristiques de
Finfection salmonellique. S. Gallinarum Pullorum, pour laquelle ne se pose aucun
probléme en matiére de dépistage sérologique. Mais, du point de vue de la sensibilité, ni
le test d’agglutination rapide sur lame ou ARL ni la miro-agglutination lente ou MAL ne
conviennent chez les sujets de trois a cing semaines. Les animaux de dix a douze
semaines ont une réponse anticorps supérieure amis la sensibilité de 'ARL est inférieure
a celle de la MAL et la dilution au 1/8 qui peut étre choisie comme seuil de positivité oblige
a prendre en compte de nombreuses réactions non spécifiques. En conclusion, le
diagnostic sérologique de la pullorose n'est pas fiable chez les jeunes animaux ce qui

explique Ies directives officielles américaines et francaises aui préconisent respectivement
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comme date d'intervention initiale 16 semaines et 30% de ponte. Chez les animaux de 5 a

6 semaines 'ARL, trés sensible, évite la plupart des réactions faussement positives a la

dilution 1/4 et surclasse sur ce point la MAL qui donne des résultats assez comparables a
la dilution 1/32 [26].

1.3. Les marqueurs épidémiologiques :

lls Servent a comparer des souches appartenant a un méme sérovar pour

chercher l'origine d’'une contamination. Plusieurs types de marqueurs qui sont utilisables

[3] :

% L’antibiotypie : par simple exemple I'antibiogramme, une souche possédant de
nombreux caractéres de résistance peut étre distinguée d'une souche sensible. |l est
nécessaire dans tous les cas de faire établir un antibiogramme par le laboratoire
pour cibler les éventuels traitements [129] ;

% la biotypie : elle consiste 4 comparer certains caractéres métaboliques variables
au sein d'un méme sérovar. Exemple : 'utilisation du d-tartrate par S. Paratyphi B,
Variété Java ;

% la lysotypie: la souche a tester est soumise a l'action d'une série de
bactériophages sélectionnés. La sensibilité aux phages nécessite la présence de
récepteurs de surface spécifiques qui sont des caractéres génétiques stables pour
chaque souche. Le lysotype est |a liste des phages lytiques pour la souche étudiée ;
% la bactériocinotypie ou colicinotypie : des substances initialement décrites
chez E. coli, sont produites par certaines souches et sont capables de lyser d’'autres
souches de la méme espéce ou d’'espéces voisines. La détection des bactériocines
et la détermination du lysotype ne sont effectuées que par des laboratoires
spécialisés ;

< marqueurs moléculaires : ils utilisent les profils de restriction de FADN
génomique ou les profils de restriction des génes codant pour les ARN ribosomaux
(ribotypes). La détermination des pulsotypes par électrophorése & champs pulsés

est une technique discriminante.

2. Les méthodes de lutte :

2.1. Le traitement des saimonelloses :

2.1.1. Le traitement chez I'Homme :

% Les fievres typhoides et paratyphoides : Les antibiotiques de choix sont ceux
qui ont une bonne concentration dans les ganglions lvymphatiques : chloramphénicol
ou triméthoprime-sulfaméthoxazole. L’ampicilline a une concentration lymphatique

moins bonne, par conire elle une bonne élimination biliaire. Les schémas
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thérapeutiques actuels font appel a la cetfriaxone ou une fluoroquinolone per os en
traitement court (5 jours) [3].
% Les entérites et les toxi-infections alimentaires : Seules les formes sévéres
chez le nourrisson ou chez le vieillard qui sont traitées par les antibiotiques. Dans les
autres cas ou le pronostic est favorable, un traitement symptomatique suffit [3].
Alors, l'antibiothérapie ne modifie pas I'évolution clinique et peut au contraire
contribuer a prolonger [e portage de [a souche. Elle n'est donc pas indiquée en régle
générale, sauf chez les sujets présentant un déficit immunitaire et les porteurs d’'une
prothése vasculaire ou articulaire, chez les drépanocytaires, et enfin dans les formes
cliniques séveres, avec altération de 'état général. Les antibiotiques uiiiisés sont soit
'amoxicilline, le cotrimoxazole, ou mieux, des fluoroquinolones systémiques pour
une durée de 5 jours [85]. Le méme auteur ajouta que la conduite a tenir devant une
suspicion d’'une TIAC est la suivante :

* Prévenir le médecin de ['établissement ou un médecin traitant ;

= identifier les malades ayant eu des signes cliniques ;

= établir une liste comportant pour chaque malade : son nom, la nature de

ses symptdmes ; (vomissements, diarrhée, fievre), la date et 'heure de

apparition de ces symptémes ;

= conserver les restes des matiéres premiéres et des denrées servies a la

collectivité, cours des 3 derniers jours (a conserver au réfrigérateur et non au

congélateur) ;

= effectuer des prélévements de selles et de vomissements chez les

malades ;

= préparer une liste des menus des repas des 3 derniers jours ;

= déclarer la TIAC.
% Les porteurs sains : Les personnes qui, au décours de la maladie, continuent
d’éliminer des saimonelies dans leurs selles ne doivent pas étre traitées par les
antibiotiques. Ceux-ci sélectionnent des souches résistantes et sont sans action sur
la durée du portage. Seules des mesures d’hygiéne sont a préconiser [3]. La
difficulté de I'éradication du portage chronique de S. Typhi est accrue quand existe
une lithiase vésiculaire ou rénale. Un traitement par amoxicilline (6 g/j) pendant 6
semaines [90], ou ciprofloxacine (1 g/j) ou norfloxacine (800 mg/i) pendant 4
semaines peut permettre 'éradication. La cholécystectomie est discutée en cas
d’échec. Chez les malades ne pouvant bénéficier d’un traitement spécifique ou en

cas de rechute, une antibiothérapie continue a pu étre proposée [91].
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2.1.1.a. L’antibiothérapie :

’antibiotigue doit avoir une activité bactéricide rapide, des concentrations
sériques, tissulaires (intestin, ganglions lymphatiques mésentériques), intracellulaires et
surtout intramacrophagiques suffisantes. Le chloramphénicol, les aminopénicillines et le
cotrimoxazole sont restés longtemps les traitements de référence. L'émergence de
souches multirésistantes a conduit 2 évaluer d’autres schémas d'antibiothérapie [103].

Les antibiotiques actifs in vitfro ne sont pas toujours actifs in vivo, en raison de la
localisation intracellulaire des salmonelles. Les aminosides par exemple sont inactifs in
vivo. Pour le traitement de la fieévre typhoide, le chloramphénicol et cotrimoxazole sont
généralement actifs et utilisés actuellement surtout dans les pays en voie de
développement (en raison de leur faible colt). Dans les pays industrialisés on préfére
utiliser soit les fluoroquinolones, soit des céphalosporines de 3°™ génération (& posologie
élevée) [97].

Les souches de salmonelles résistantes sont de plus en plus fréquentes car le
support génétique en est piasmidique. Cependant, d’autres antibiotiques apparus ont des
caractéristiques pharmacocinétiques et pharmacodynamiques plus favorables compte
tenu des exigences sus-décrites. Les modalités pratiques de prescriptions de ces
antibiotiqgues sont résumées dans le tableau 19. L’amélioration sous antibiothérapie est
efficace et rapide, 'ensemble de la symptomatologie devant s’amender dans les 3 a 5
jours. Cette guérison clinique doit étre confirmée bactériologiquement par la négativité de
2 coprocultures pratiquées a 48 heures d'intervalle. L'utilisation de glucocorticoides a été
préconisée dans les formes neurologiques de fiévres typhoides avec tuphos ou coma et
celles s'accompagnant de choc septique. Un essai clinique a conclu a leur intérét en
termes de réduction de la mortalité. Néanmoins, leur indication reste discutée et, dans
tous les cas, devrait &tre précoce et de courte durée (48 h) [114]. L’antibiothérapie est trés
indispensable chez les sujets a risques : jeunes nourrissons, immunodéprimés et aux
formes séveres avec baciériéemie, manifestations systémiques ou localisations
métastasiques [35].
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Tableau n° 19 : Propositions thérapeutiques d’un patient ayant une typhoide [114] :

Adultes Enfants
Fluoroquinolones pendant 7 jours Ceftriaxone : 75 mg/kg/j (sans dépasser 4
g)
Péfloxacine : 1 cp a 400 mg, 2 fois/j
ou Puis apres confirmation par le laboratoire
Ciprofioxacine : 1 cp a 500 mg, 2 fois/j de bactériologie de la sensibiiité de ia souche
ou isolée,
Ofloxacine : 1 cp & 200 mg, 2 fois/j reiais per os avec !
Céphalosporine en premiére intention : cotrimoxazole,
de 3éme génération pendant 5 jours 30 a 50 mg/kg/j pendant 14j
ou
Ceftriaxone (Rocéphine) : 75 mg/kg/j en deuxiéme intention, ou si produits
(sans dépasser 4 g) précédents non disponibles : chloramphénicol
autres céphalosporine de 3°™ génération (Tifomycine) 30 a 75 mg/kg/j pendant 14j.
utilisables :
Céfotiam (Pansporine), céfopérazone
(Céfobis)
Céfotaxime (Claforan) présente 15%
d’échec
dans une étude, donc a ne pas utiliser

Les gastroentérites a salmonelles sont le plus souvent des infections qui
guérissent spontanément, et le traitement se résume a la correction des iroubles
hydroélectrolytiques. Chez un individu non traité, les coprocultures restent positives en
moyenne pendant 1 mois [28]. Depuis le début des années 1990, les souches de S.
Typhimurium de lysotype 104 (DT104) qui comportent une résistance chromosomique a
I'ampicilline, au chloramphénicol, aux sulfamides, a la tétracycline et a la streptomycine
sont devenues de plus en pius fréquentes chez 'Homme, particulierement en Grande-
Bretagne. S. Enteritidis et S. Typhimurium -souvent a l'origine de bactériémie- ont été
responsables de 50% et 30% des TIAC déclarées au Centre national de référence de
I'Institut Pasteur en 1998 [103]. Le traitement des gastroentérites a salmonelles par un
quinolone oral en cure courte par la norfloxacine en prise unique soit 800 mg/j (400 mg 2 /]
pendant 3 jours [105]) ; par I'ofloxacine en prise unique (400 mg) ne réduit que trés peu ia
durée des symptdbmes (de 1 a 3 jours), et dans la plupart des cas ne réduit pas de
maniére significative le portage a long terme [98] ; par le triméthoprime-sulfaméthoxazole
800 mg/160 mg pendant 3 j [6]. Chez les individus préalablement en bonne santé, il n'y a
donc a priori pas d'indication a traiter empiriquement les diarrhées sans signes de gravité.
Le traitement est en revanche recommandé lorsqu’il existe des signes de gravité ou des
facteurs de risque : sujet de plus de 50 ans (risque de localisation vasculaire au niveau
d'artéres athéromateuses), matériel prothétique vasculaire, diabéte, maladie maligne,

immunodépression (infection VIH, immunodépression médicamenteuse). Une cure de 3
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jours par une fluoroquinolone orale ou par une céphalosporine injectable (ceftriaxone par

exemple) peut étre recommandée [103].

2.1.1.b. Les corticoides et les traitements adjuvants :

La réhydratation et un régime sans résidu sont indispensables. Dans une étude
comparative randomisée et en double aveugle, chloramphénicol et dexaméthasone versus
chloramphénicol et placebo, la dexaméthasone a la posologie initiale de 3 mg/kg, puis de
1 mg/kg toutes les 6 heures pour une durée de 48 heures, a permis de réduire la mortalité
chez des patients atteints d’une fiévre typhoide sévére (troubles neurologiques centraux
ou état de choc). Les corticoides doivent étre réservés aux fieévres typhoides
accompagnées d’'état de choc ou de troubles de conscience, pour une durée n'excédant

pas 48 heures, en raison du risque de rechute passé ce délai [88].

2.1.1.c. Les traitements des complications :

Les perforations digestives et les abceés relévent de la chirurgie. Les hémorragies
nécessitent rarement des transfusions. Les localisations infectieuses ostéoarticulaires
nécessitent une antibiothérapie prolongée. Les arthrites nécessitent les anti-

inflammatoires non stéroidiens, le bénéfice de I'antibiothérapie a ce stade étant nul [103].

2.1.2. Le traitement chez les animaux :

2.1.21. Chez la volaiiie :

[l fait appel a tout 'arsenal thérapeutique utilisé contre les germes Gram [129] :
% Quinolones (acide nalidixique, acide oxanalique, fluméquine, enrofloxacine) ;

< aminosides : par voie parentérale ou per os pour maitriser les porteurs sains ;

(7
’.0

bétalactamines (amoxicilline, ampicilline) ;

&
e

tétrarcyclines (doxycycline).

Pour S. Gallinarum Pullorum et tout particulierement chez les reproducteurs, le but
recherché doit étre 'assainissement de I'élevage par éradication des animaux infectés.
Priorité doit donc étre donnée & la prophylaxie sanitaire, I'utilisation ultérieure et a titre
transitoire d’anti-infectieux ne pouvant étre envisagée, dans certaines circonstances, que
comme une mesure complémentaire susceptible de confronter ou prolonger I'effort initial
qui devra étre poursuivi sans relache sous forme de contréles réguliers. Pour les autres
salmonelles le probléme est le méme que les autres espéces animales et comme pour
toute maladie infectieuse, le premier réflexe du thérapeute est de recourir aux
antibiotiques le plus souvent, en respectant les régles usuelles d’emploi dont la toute

premiere est de frapper vite, fort et longtemps [26].
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2.1.2.2. Chez les bovins :

Il nest pas conseillé de laisser sans traitement les malades parce que le taux de

mortalité est élevé, lorsque les bovins sont traités précocement elle sera faible [27].

2.1.2.3. Chez les équidés :

Les traitements recommandés dans e traitement de la salmonellose doivent éire
efficaces dans cette maladie [14].

2.2. La prévention et la prophylaxie :

2.2.1. La maitrise du risque alimentaire :

2.21.1. Chez les animaux :

Puisqu'il existe une contamination interspécifique, [128] il faut :
% séparer les différentes productions animales : il est indispensable de
maintenir quelques centaines de métres entre les batiments de chaque
espece ;

< s'abstenir de passer sans précaution d’un type d'élevage a l'autre ;

< dératiser réguliérement et protéger les aliments de souillures par les fientes
des oiseaux sauvages ;

< éviter les fuites de déjections d'un batiment d’élevage vers un autre.

Les étapes d’abattage et de transformation sont considérées comme un maillon a
risque dans le cadre de la prévention des salmonelles. Du fait des contaminations
croisées et si 'hygiéne laisse fort & désirer, elles peuvent étre considérées comme un
amplificateur du taux de prévalences et du niveau de contamination par Salmonella, étant
donné quaucune étape dans le processus d'abattage et de découpe ne permet,
littéralement, d’assainir le produit [73L

D’autres mesures d’hygiénes doivent étre prises [120] :

o

% une séparation des différentes sections et loges de 'étable ;
% ['aspersion avec des substances désinfectantes ;

% si possible, un personnel soignant distinct pour les animaux malades ;

&>

<,
*

usage de vétements spéciaux (surtout les bottes) ;

X

hygiéne plus sévére que d’habitude ;

00

2,
L4

aprés traitement, enlever le fumier, nettoyer le sol et désinfecter.
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2.2.1.2. Chez 'Homme :

La gestion du risque repose sur 'hygiéne de la préparation et de la conservation

des produits sensibles (viande hachée, mayonnaise, patisserie). Le lait cru et les produits
laitiers & base de lait cru doivent impérativement étre exempts de germes pathogenes.
Les produits finis ne doivent héberger aucune salmonelle, et l'industrie laitiére met en
place des plans de surveillance des laits livrés [128].

Aussi, la prévention repose sur le contréle bactériologique des eaux et des
aliments et le contrble des personnels de cuisine. Des précautions d’hygiéne doivent étre
prises pour éviter une transmission nosocomiale [97].

Il est recommandé aux hépitaux de ne plus préparer des repas avec des oeufs
insuffisamment cuits pour les personnes agées ou immunodéficientes. On a également
recommandé la pasteurisation des oeufs pour les créches et pour tous les plats
commerciaux qui ne subissent pas un traitement thermique suffisant [107].

Méme si I'alimentation des pays occidentaux est une des plus slres au monde,
une partie importante de la luite contre les zoonoses doit étre prise en charge par le
consommateur, qui peut étre considéré comme un maillon a part entiére dans la filiere. Il
faut donc linformer quant aux risques pouvant survenir suite aux erreurs dans la
manipulation des aliments. Malheureusement, a I'heure actuelle, peu d’initiatives ont été
prises en Europe, a l'inverse de la situation qui prévaut aux Etats-Unis, ou la politique, a
ce niveau, apparalt un peu plus active. L’opération FightBac® base son message sur un
logo simple et facile @ comprendre, destiné a la fois aux éducateurs, aux enfants et aux
opérateurs des chaines de transformation et de distribution. Le logo CSCC rappelle
constamment qu'il faut laver les aliments («Clean»), les séparer («Separate»), les cuire
(«Cook») et les refroidir («Chill») [73].

2.2.2. L’hygiéne :

On a l'hygiéne collective qui est ia prévention du péril fécal par le contrble
bactériologique de l'efficacité du réseau de distribution d'eau potable et l'installation de
réseaux d’assainissement. Et aussi 'hygiéne individuelle qui est la détection des porteurs
sains notamment parmi le personnel des cuisines ou des industries alimentaires. C'est
aussi le contréle de la qualité bactériologique des denrées alimentaires [3].

Il faut aussi, une hygiéne correcte sur les lieux d’abattage, de péche, de récolte,
puis lors des transports et le strict respect de I'hygiéne des cuisines et des pratiques de

restauration. Ces régles d’hygiéne ont pour but d’éviter la contamination des denrées et la

prolifération microbienne tout au long de la chaine alimentaire depuis la livraison jusqu'a la

consommation. Le respect des circuits concerne la séparation de secteurs propres et

souillés, les circuits d’élimination des déchets, I'hygiéne des locaux et des matériels. Pour
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les denrées comme pour le personnel, le circuit est organisé de fagon a passer du secteur
souillé au secteur propre sans possibilité de retour en arriére, ni de croisement entre le
propre et le sale ; c’est le principe de la marche en avant [85].

Pour diminuer les contaminations et les risques d’infection par les salmonelles
dans nos béatiments d'élevage, il faut respecter certaines mesures sanitaires. En
commengant par le contréle bactértiologique régulier des reproducteurs ; en respectant
I'nygiéne au niveau des couvoirs ; pour le transport, il faut prévoir un matériel facilement
nettoyable et désinfectable ; dans les élevages, en précéde a la désinsectisation au retrait
des oiseaux, la dératisation permanente, nettoyage et désinfection, et enfin, le vide
sanitaire. Il est toujours conseillé d’isoler les batiments entre eux ainsi que des oiseaux
sauvages. Il ne faut jamais oublier qu’au niveau des abattoirs, le comportement
hygiénique absolu exige des mains propres. Alors, il faut exiger le lavage des mains aprés
chaque séjour aux toilettes ; le respect de la chaine de froid doit &tre absolu [129].

2.2.3. La vaccination :

Le vaccin contre la fievre typhoide actuellement disponible est constitué d’'un
polyoside capsulaire comportant 'antigéne Vi de virulence de S. Typhi. Il ne protége pas
contre les infections a para A et B. Il est administré par voie intramusculaire ou sous-
cutanée. Il peut étre fait & partir de I'age de 5 ans. Le rappel doit étre fait tous les 3 ans.
L'indication principale est le voyage en zone d'endémie. Il est obligatoire chez les
personnels de laboratoire d’analyses médicales en France [23].

Chez la volaille aussi, il existe des vaccins tués ou vivants préparés a partir de
souches spontanément atténuées ou élaborees en laboratoire par des agents mutagénes
physigues ou chimiques, biologie moléculaire ciblée sur un géne précis. Les vaccins sont
préparés a partir des mutants auxotrophes (défaut de synthése de certains éléments
essentiels a la vie de la bactérie) mais ces bactéries mutantes peuvent parfois retrouver
une certaine virulence. lls présentent une plus grande efficacité que les vaccins tués, mais
I'utilisation d’auto-vaccins est souvent utile et peut s’avérer efficace. De nombreux rappels
doivent étre faits sur les reproducteurs pour maitriser complétement la colonisation des
ceeca: 16 — 18 — 22 semaines. Mais le probléme, c'est qu'il est impossible de distinguer
par ARL a l'antigéne pullorigue les animaux vaccinés de ceux contaminés. Par
conséquent, il est conseillé de conserver des animaux sentinelles non-vaccinés sur
lesquels seront effectués des examens bactériologiques [129]. Le vaccin le plus efficace
est préparé avec des souches rugueuses et confére une immunité solide pour 12
semaines sans provoquer la formation d'agglutinines risquant dinterférer avec le

diagnostic sérologique. Pour éviter 'extension, il convient de parquer les volailles par
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petits lots, de désinfecter fréquemment les locaux, de détecter linfection chronique de la

poule pondeuse par sérologie et d’éliminer les infectés [52].

2.3. La résistance des salmonelles :

Avec le traitement de certains élevages aux antibictiques, les salmonelles
deviennent de plus en plus résistantes. Heureusement, une équipe américaine semble
trouvé un début de parade en isolant une enzyme responsable de leur virulence [110]. En
plus, Salmonella est capable d'échapper & la phagocytose -c'est une bactérie
intracellulaire facultative- et de générer de nombreuses antibiorésistances [128]. Les
salmonelles n'ont pas de résistance naturelle aux antibiotiqgues, mais les résistances
acquises sont devenues fréquentes, d’'oul la nécessité d’'un antibiogramme [97].

L’utilisation d’antibiotiques dans la nourriture animale est, de maniére indubitable,
un autre facteur contribuant a 'accroissement de la résistance a ces substances [109].

Cette résistance semble avoir émergé a la suite de I'usage anarchique de certains
antibiotiques, en particulier des quinolones [70]. L'utilisation, méme correcte, des
antibiotiques entraine I'émergence de résistance. Certaines sont facilement détectables

mais d’autres peuvent ne pas apparaitre sur les tests in vitro [41].
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CHAPITRE IV :

ENQUETE SUR LES SALMONELLOSES ANIMALES ET LES TIAC EN ALGERIE

1. Objectif du travail :

Y

Le but de notre étude est :

Avoir un apercu sur les salmonelloses aviaires officiellement déclarées par la DSV ;

Présenter en chiffres et en pourcentage la prévalence des toxi-infections

alimentaires collectives (TIAC), en particulier, celles dues au genre Salmonelfa

officiellement déclarées en Algérie ,

Analyser et discuter les résultats obtenus ;

Décrire les difficultés et les contraintes rencontrées au cours de cette étude ;

Essayer de faire une comparaison entre les résultats obtenus en Algérie et ceux

des autres pays.

2. Modes de recueil :

Nous avons utilisé la méthode la plus simple: se présenter au niveau des

organismes concernés et demander de nous orienter ou de nous fournir des resultats sur

les salmonelloses animales et les TIAC d’origine salmonellique déclarées officiellement en

Algérie.

3. Matériels et méthodes :

Notre travail se base sur une recherche bibliographique et sur les bulletins

épidémiologiques des ministéres de I'agriculture et de la santé , ainsi que sur une enquéte

personnelle sur les salmonelioses animales (aviaires) et les TIAC d’origine salmonellique.

3.1. Sources de données :

>

YV V. V V V¥V

INSP : Institut National de Santé Publique ;

Ministére de la Santé de la population et de la réforme hospitaliere ;

INMV : Institut National de la Médecine Vétérinaire ;

DSV : Direction des Services Vétérinaires ;

Inspection Vétérinaire de Wilaya de Tizi-Ouzou et de Blida.

Autres sources : vétérinaires praticiens et médecins hospitaliers du
etatique.

secteur
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3.2. Utilisations des données :
Les données recherchées étaient, selon la source :
» Les salmonelloses animales (aviaires) déclarées parla DSV ;
Le nombre de cas notifiés, le nombre de cas de déceés suite a des TIAC ;
L’incidence des TIAC au niveau national ;
Lieux de survenue des TIAC ;

Y V V¥V VY

Les aliments en cause identifiés ou suspectés ;

4. Résultats :
4.1. Les salmonelloses aviaires déclarées par la DSV entre 2003 et 2007 :

Les salmonelloses aviaires officiellement déclarées par la DSV entre 2003 et 2007
sont représentées dans le tableau n°20.
Tableau n° 20 : Nombre de foyers de salmonelloses aviaires notifiés en Algérie entre 2003
et 2007 [43].

Maladies SPG S. Enteritidis | S. Typhimurium Autres
2003 26 04 02 -
2004 19 20 01 S. Arizonae
2005 18 22 06 -

2006 05 31 08 S. Paratyphi
2007 (a Mai) 03 09 03 -

Total 71 86 20 -
Pourcentage | 40,11 % 48,59 % 11,30 % -
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Les mémes résultats du tableau précédent sont regroupés sous forme d’un
diagramme (n° 10).
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Figure n° 10 : Evolution de nombre de foyers de salmonelloses aviaires notifiés en Algérie
entre 2003 et 2007 selon les sérovars [43]

L'analyse globale des résultats de la DSV nous permet de constater que pendant la
période allant de 2003 & 2007, le nombre le plus élevé de foyers de salmonelloses aviaires
déclarés est dii dans 48,59% des cas a S. Enteritidis (86 foyers). Par la suite, viennent
ceux a S. Gallinarum Pullorum (71 foyers), cela représente 40,11% des cas. Par contre,
ceux a S. Typhimurium sont faibles (20 foyers), c'est 'équivalent de 11,30% des cas
déclarés.

Ce qui est étonnant dans ce tableau, c’est que la DSV notifie la présence de
Salmonella Paratyphi comme étant responsable de foyers de salmonelloses aviaires, ce
serait une trés grande découverte si cela se confirme, étant donné que ce sérovar est
jusqu'a ce jour spécifique a 'Homme.

Cela démontre [absence de crédibilité de ces résultats officiels, qui
malheureusement sont erronés et ne reflétent nullement la réalité du terrain.

Notre enquéte auprés des vétérinaires praticiens nous démontrent une autre
realité , la majorité des foyers de salmonelloses aviaires qui sont relativement nombreux
dans les zones de notre enquéte (Tizi-Ouzou et Blida ) ne sont pas déclarés et sont
traités par des antibiotiques, et cela a cause des répercussions négatives des fameuses
lois sur l'obligation de déclaration de ces foyers de salmonellose et surtout des

conséquences qui en découlent, or comme la majorité des élevages ne sont pas assurés
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le vétérinaire se trouve dans une situation inconfortable sur les décisions & prendre et cela
va de sa survie en tant que praticien dans la région.

Est-ce qu'il ne serait pas plus judicieux de mettre en veilleuse ce texte pendant un
certain temps afin d’avoir une déclaration réelle de la salmonellose aviaire en Algérie, de
chiffrer cela et d’envisager ensuite une vraie prophylaxie ?

Selon la figure n° 10, on remarque que I'année 2003 est caractérisée par le nombre
le plus important de foyers a S. Gallinarum Pullorum. En outre, S. Enteritidis est a
évolution croissante avec 4 foyers en 2003, pour atteindre 31 en 2006, puis une chute 3 9
en 2007. Le plus grand nombre de foyers & S. Typhimurium est de 8, notifié en 20086, et le
plus petit est de 1, notifié en 2004.

En conclusion nous constatons que S. Enteritidis prend de 'ampleur dans nos
élevages, or, cette derniére est également portée par la volaille d’une maniére

asymptomatique et malheureusement souvent cette bactérie est incriminée dans les TIAC.

4.2.Les TIAC :
4.2.1. Les cas de TIAC déclarés par 'INSP entre 1999 et 2005 :
Les TIAC déclarées par I'INSP sont regroupés sous forme de tableaux et

diagrammes.
Tableau n°® 21: Evolution des nombres des cas de TIAC entre 1999 et 2005 (a
Septembre) sur le territoire national [66] :

Années 1999 | 2000 | 2001 2002 | 2003 | 2004 2005 (a
Septembre)

Cas notifies | 4392 | 3361 | 3866 | 4527 | 5099 | 3920 4286
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Figure n° 11 : Evolution des nombres des cas de TIAC de 1999 a 2005 (a Septembre) sur
le territoire national [66]

La figure n° 11 représente I'évolution de la situation épidémiologique des TIAC,
déclarées de 1999 a 2005 (source INSP). Ce diagramme nous montre que le nombre de
cas des TIAC est plus élevé en 2003 (5099 cas) et plus faible en 2000 (3361 cas). Durent
les 3 trimestres de 'année 2005 seulement, 4286 cas de TIAC ont été déclarés, ce qui
dépasse le nombre de cas déclarés durent 'année 2000 (3361 cas), 2001 (3866 cas) et
2004 (3920 cas).
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4.2.2. Les cas de TIAC déclarés par le Ministére de la Santé pour ’année 2005 :
Les TIAC déclarées par le Ministére de la Santé sont regroupés sous forme de

tableaux et diagrammes.

Tableau n°® 22 : Cas de TIAC notifiés dans les wilayate d'Algérie en 2005 [92] :

Wilaya Cas notifiés Pourcentage
Béjaia 720 21,03 %
Jijel 426 12,45 %
Bouira 384 11,22 %
Tébessa 183 5,34 %
Mila 151 4.4 %
Biskra 151 4.4 %
Oran 148 4,32 %
Alger 42 1,22 %
Tlemcen 4 0,12 %
Blida 0 0 %
Tizi-Ouzou 0 0 %
Autres* 1216 35,5 %
Total 3425 100 %

*: Le nombre de cas est entre 0 et 138.

Figure n° 12 : Cas de TIAC notifiés dans les wilayate d’Algérie en 2005 [92]
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Les cas de TIAC déclarés en 2005 sont plus élevés dans la wilaya de Béjaia
représentant 21,03 % des cas (720 cas) et Jijel a 12,45 % des cas (426 cas), 384 cas a
Oran, 183 & Tébessa, 151 a Mila et Biskra, 148 a Oran et 1216 cas dans les différentes
wilayate ce qui équivaut a 35,5 % des cas (les cas sont situés entre 0 et 138). Par contre,
seulement 42 a Alger (ce qui est anormale au vu de la densité de la population et des
conditions d’hygiéne précaires de certaines zones de la capitale), une cinquantaine 3
Djelfa, et les autres des taux presque nuls aux autres wilayate.

Pourquoi un taux élevé a Bejaia ? L'explication la plus juste est que le suivi des
TIAC se fait correctement avec une déclaration systématique de tous les cas, ce qui n'est
pas le cas de la majorité des autres wilayate.

A titre d’'exemple, dans ce tableau officiel du Ministére de la Santé, la déclaration
de la wilaya de Blida est quasiment nulle, or en 2005, des cas d'intoxication sévére avec
hospitalisation de nombreux étudiants dans des états critiques ont été constatés dans les
cités universitaires, avec identification de I'aliment et du germe en cause, or, ce cas qui a
été rapporté dans de nombreux quotidiens n'a méme était répertorié.

Cela démontre également les chiffres erronés que le ministére de la santé présente
dans ses bulletins épidémiologiques et qui ne reflétent nullement la réalité du terrain.

Tableau n° 23 : Germes responsables des cas de TIAC notifiées en 2005 [92] :

Germes en St, Absence | Salmonelles | Colibacilles | Absence Non Total
cause fécaux de mineures de repas | diagno-
germes témoins stiqués
Nombre de 715 259 138 246 55 2012 3425
cas
Pourcen-
20,87 7,56 4,04 7,19 1,6 58,74 100
tage %
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Figure n® 13 : Germes responsables des cas de TIAC notifiées en 2005 [92]

A travers la figure ci-dessus, on constate que les salmonelles n'occupent pas une
place importante dans les cas de TIAC déclarés au Ministére de la Santé, en 2005. Par
contre, les streptocoques fécaux sont incriminés dans 715 cas (ce qui représente 20,87%),
les colibacilles dans 246 cas. Sur un nombre de 259 cas, les germes responsables ne sont
pas détectés. En outre, les cas non diagnostiqués occupent la premiére place par 2012
cas ce qui représentent 58,74% des cas notifiés. On note 'absence des repas témoins
dans 55 cas (ce qui représente 1,6%).
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Tableau n° 24 : Lieux de survenues des TIAC en 2005 [92] :

Lieux de survenue Cas notifiés Pourri;mtage
Etablissements scolaires 254 7,;1
Cités universitaires 240 7
La méme famille 111 324
Plusieurs familles 724 21,14
Restaurants 94 274
Cérémonies religieuses 44 1,28
Pétisseries 99 2,89
Boutiques 45 1,31
Fétes 1284 37.49
Elections 78 228
Autres 453 13,22
Total ‘ 3425 100

1284

|
94 44 99 45 I 78
[ |

Figure n° 14 : Lieux de survenues des TIAC en 2005 [92]

Les lieux de survenues des TIAC sont représentés, selon la figure 14, par 1284 cas
déclarés pendant les fétes, suivis de plus de 724 cas au niveau des différentes familles,
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494 cas dans les établissements scolaires et les cités universitaires et 923 cas dans des

lieux autres que ceux la.

Tableau n° 25 : Cas de TIAC selon les saisons de 'année 2005 [92] :

Saisons Hiver Printemps Eté Automne | Total
Cas notifiés 1018 428 1614 365 3425
Pourcentage % 30 12 47 11 100

0 Hiver

@ Printemps
O Eté

O Automne

Figure n° 15 : Répartition saisonniére des cas de TIAC en 2005 [92]

La répartition saisonniére des cas met en évidence un taux élevé de TIAC en Eté
avec 47 % des cas (1614 cas), suivis par 30 % des cas en Hiver (1018 cas). Par contre, le
Printemps et 'Automne sont représentés respectivement par 12 % et 11 % des cas (428 et
365 cas). Le taux élevés en Eté est di au nombre important des fétes en cette saison. La
majorité des cas notifiés en Hiver dans la figure n° 15 sont dus a la consommation d’eau
de boisson contaminée et non traitée.
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Tableau n° 26 : Répartition des cas de décés suite aux TIAC selon les wilayate, en
2005 [92] :

. - ; ¥ Autres
Wiilaya Sétif | Constantine | Batna | Mila | Tlemcen wilayate Total
Nombre de
déces 1 2 2 2 1 0 8

Selon le tableau n° 25, le ministére de la santé a déclaré en 2005, 2 cas de décés
suite aux TIAC dans les wilayate : Constantine, Batna et Mila ; 1 seul cas a Tlemcen et a

Sétif ; aucun cas n’est déclaré au niveau des autres wilayate.

75%
O produits laitiers | B ceufs et ovoproduits
O viande et produits camés Oeau
M autres

Figure n° 16 : Principaux aliments responsables des cas de TIAC de 1997 a 2002 [67]

La figure n° 16 montre que les ceufs et les ovoproduits sont & I'origine des sérovars
des salmonella avec 75% des cas. Par contre, la viande et les produits carnés n’occupe
que 5%, leau est dans 11% des cas, les produits laitiers sont représentés par 3%
seulement et les 5% qui restent sont occupés par d’autres origines. On constate que les
produits d'origine animale sont représentés par 83% des cas.
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5. Discussion :

En Algérie, tout le monde évite de prendre le risque de parler des salmonelloses
aviaires, en particulier, les vétérinaires praticiens, les inspecteurs vétérinaires ainsi que les
responsables hiérarchiques. La ou nous nous présentions, on a rencontré une rétention de
linformation.

En appliquant la Iégislation algérienne, déclarer un foyer de salmonellose aviaire
implique la destruction de tout le cheptel concerné (Décret exécutif n° 95-66 du 22
février 1995, de la loi 88-08, fixant |a liste des maladies animales a déclaration obligatoire
et les mesures générales qui leur sont applicables). Le traitement des salmonelloses
aviaires pourrait engendrer ['apparition de porteurs guéris et des résistances des
salmonelles aux antibiotiques. Cela causerait des problémes plus insidieux pour la santé
publique. Le vétérinaire évite de déclarer parce qu'il peut subir des menaces de la part de
I'éleveur, étant donné qu’il y'a de 'argent investi dans ces élevages non assurés et non
agréés par 'état. Ce qui influe négativement la connaissance des chiffres réels des foyers
de salmonelles du cheptel national aviaire.

En dehors de la répression sur la déclaration d’'un foyer de salmonellose aviaire,
une autre difficulté majeure : le manque de laboratoire spécialisé pour le sérotypage des
salmonelles et le suivi des élevages sur le territoire national. Ceci démontre le nombre de
cas trés faibles déclarés a la DSV de 'année 2003 jusqu’a Mai 2007.

Le nombre impressionnant des cas de TIAC dont le germe causal n’est pas identifié
(figure n° 13) est anormal pour un pays qui veut éradiquer cette pathologie.

Dans les pays développés, c'est la notion du portage asymptomatique qui les
inquiete le plus. lls appliquent des mesures d’hygiéne trés rigoureuses par :

» la pratique du vide sanitaire,
» et le contrdle régulier des personnels travaillant dans les béatiments
d’élevages avicoles.

En Algérie, la notion du portage asymptomatique par la volaille doit étre pris en
charge sérieusement car la grande menace des TIAC viendra des sous produits provenant
de ces volailles porteuses de salmonelles.

L'incidence des salmonelloses animales non déclarées, en particulier, celles qui
touchent a 'espéce aviaire est plus élevée que celles déclarées a la DSV, puisque notre
enquéte nous a prouvé que les vétérinaires praticiens suspectent des cas de
salmonelloses et les traitent au lieu de les déclarer, ce qui est contraire a la Iégislation
Algérienne.

Nous constatons un énorme décalage entre les résultats déclarés par la DSV et
ceux déclarés par les pays développés, cela prouve que les résultats déclarés ne reflétent

nullement la réalité en ce qui concerne les foyers de salmonelles aviaires.
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La présence de S. Paratyphi (bactérie strictement humaine) dans le tableau
épidémiologique des foyers de salmonelloses aviaires déclarés par la DSV nous confirme
Fabsence de fiabilité de ces résultats.

Selon 'AFSSA (2004) et les résultats de VAN IMMERSEEL et al. (2005), les
sérovars Enteritidis et Typhimurium sont, le plus souvent, rencontrés par rapport aux
autres sérovars, cela rejoint les résultats de la DSV ou le sérovar S. Enteritidis est en
progression en Algérie.

Selon 'INSP, le nombre de cas de TIAC au niveau du territoire national est de
4286, et cela jusqu’'a Septembre 2005, par contre, le Ministére de la Santé déclare 3425
cas pour toute I'année 2005 et sur tout le territoire national. Aucun cas de décés n'est
déclaré a 'INSP, par contre, le Ministére de la Santé a déclaré 8 cas pour la méme année.
Ce qui nous démontre I'existence d’une discordance entre les deux structures appartenant
a un méme ministére, en 'occurrence, le Ministére de la Santé.

On constate que la source des TIAC est presque la méme entre les résultats
notifiés en Algérie, et ceux déclarés au niveau des pays étrangers. Les Salmonelles
occupent les plus grands pourcentages, chez ces pays, selon les travaux de BUISSON et
TEYSSOU, (2002) ; DE BUYSER et al. (2005).

Selon le ministére de la santé, en Algérie, les cas de TIAC non confirmés par un
laboratoire sont trés importants ce qui démontre 'absence de laboratoire spécialisé sur le
territoire national pouvant confirmé une suspicion.

On remarque que les ceufs et les ovoproduits occupent la premiére place dans la
transmission des salmonelles, d’ou I'intérét de détecter les porteurs asymptomatiques.

L’Algérie dépasse un peu les résultats du Maroc concernant 'incidence de TIAC,
durent la période entre 1999 et 2001, cela est peut étre di & la nature plus touristique du
Maroc qui cachent la réalité des faits.

Les conditions d’hygiéne alimentaire, et les systémes de contréle mis en place, ne
sont d’ailleurs guére satisfaisants, c'est avant tout les problémes émergents qui ont suscité
lintérét que les algériens portent leurs attentions aujourd’hui sur la sécurité sanitaire et la
qualité des aliments d’origine animale.

Les brigades d'inspections vétérinaires sont déployées partout au niveau du
territoire national, mais sans efficacité apparente. Plusieurs administrations sont
impliquées dans le systéme officiel de contréle et de déclaration des TIAC. Ce qui se
traduit sur le terrain par de nombreux conflits dans la collecte d'information et le
désengagement de la responsabilité, ajoutant a tout cela l'inconscience de la population
qui ne respectent pas les strictes mesures d’hygiéne qui jouent un réle trés important dans
la réduction de 'apparition d’'un grand nombre de cas de TIAC.
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CONCLUSION ET RECOMMANDATIONS :

Les salmonelloses jouent un réle important en pathologie animale comme en
pathologie humaine. Elles représentent I'un des volets principaux de ce que I'on a coutume
d’appeler « le péril fécal » 12 ol le niveau général d’hygiéne des populations est insuffisant.
Elles causent des pertes €économiques considérable surtout en élevage avicole.

La salmonellose maladie est éradiquée chez les pays développés, mais la notion
du portage asymptomatique est préoccupante et constitue la cause d'intoxication
alimentaire chez 'THomme.

En Algérie, malgré la présence de textes de loi qui sont clairs et nets. Il est difficile
de savoir la vérité sur les salmonelloses a cause de I'absence de crédibilité des résultats
officiels, qui malheureusement sont erronés et ne reflétent nullement la réalité du terrain.

Les salmonelles sont toujours un probléeme dactualité. Elles sont parmi les
premiéres causes connues de TIAC et constituent un réel probléme de santé publique. Au
niveau économique, elles ont une importance cruciale. La population vieillissant de plus en
plus, suite a 'amélioration des conditions d’hygieéne et des pratiques médicales, les étres
humains peuvent devenir plus sensibles vis-a-vis des germes pathogenes présents dans

notre alimentation. Pour pallier au problémes causés par les salmonelles :

» |l faudra promouvoir des démarches pour assurer une communication propre
aupres du consommateur, afin que ce dernier soit conscient du niveau de risque lié
a ce qu’il mange.

» Les systemes officiels de surveillance des zoonoses devront étre renforcés pour
permetire le recueil de données épidémiologiques essentielles, en vue de mieux
axer la prévention et l'information.

» Les efforts entre infectiologues, bactériologistes, épidémiologistes et surtout
vétérinaires doivent étre conjugués.

» |l faut créer des structures de veille sanitaire dignes de ce nom, pour protéger
I'élevage de toute menace et minimiser les pertes liées aux salmonelloses dans le
domaine avicole.

» Une meilleure connaissance de I'écologie des salmonelles s’avére donc une étape
importante pour atteindre ces objectifs.

» Enfin, il faut faciliter 'accés a I'information.
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Annexes

ANNEXES

Les principaux milieux de culture des salmonelles :

La gélose Hektben :

La formule de ce milieu est en grammes par litre d’eau distillee [86, 124] .

Protéose peptone ................... 12
Extraitdelevure ...................... 3
Chlorure de sodium ................. 5
Thiosulfate de sodium .............. 5
Sels biliaires ...........cceieeeee.. 9
Citrate de ferriqgue ammoniacal... 1,5
Salicing oo e 2
Lactose ... 12
Saccharose .......cocvvvevvvvvenenenn 12
Fuchsineacide ......................... 0,1
Bleu de bromothymol ................. 0,065
AYBT s v0s03 5680 vy sspsevirvssvais 16

Le pH = 7,5 (environ).
L’agent sélectif : sels biliaires

Le milieu de Mac-Conkey :

Sa formule en gramme par litre d’eau distillée est la suivante [86] :

Peptone de caséine ................... 17

Peptone de viande ..........cccvwcie 3
LECIOSE wiisivin immasvias s iwsnic 1Y
Mélange de sels biliaires .............. 1,5
Chlorure de sodium .................. ... 5

Rougeneutre ................ceeee...... 0,03
Cristal violet ................ccceeen..... 0,001
AGArAGEL s ssmusssnsasisssipsavimm TS0

pH = 7,1

Le bouillon sélénite cystine :

La formule de ce milieu est en grammes par litre d'eau distillée [124] :
PePIONS .cowimesssiavsmmsss s O

Lactose ........occvvvviieveene 4
Phosphate disodique ................ 10
Sélénite de sodium ................... 4
L-cystine ..........coeeieienieen.... 0,01
pH=7+/-0,2

Agent sélectif : sélénite de sodium (attention : produit trés toxique !).
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Bouillon au tétrathionate, ou milieu de Muller-Kauffmann :
Le milieu de base a la formule suivante (en gramme par litre d’eau distillée) [86] :

= Peptonedesoja........................ 2,3
= Hydrolysat trypsine de caséine ...... 7

= Chlorurede sodium ..........coeeee. 2,3
= Carbonate de calcium .................. 25

= Thiosulfate de sodium .................. 40,7
= Bjledebosuf............oviviiiinnn..... 475

Mettre en suspension 82g de cette poudre dans 1 litre d’eau distillée, porter & 'ébullition.

Refroidir.

Milieu pour la recherche de I’H,S, de I'indole et de la mobilité ou SIM Medium :
Ce milieu est un milieu semi solide contenant des peptones, du thiosulfate et du
citrate ferrique dans les proportions suivante (en grammes par litre d'eau distillée) [86] :

» Peptone de caséine ....................... 20
= Peptonedeviande ................c....... 6,6
= Citrate ferrique ammoniacal ............. 0,2
= Thiosulfate de sodium ........ccovvennnens 0,2
8 AQAIFAGARL .comsiiin: sosivissrs i daeris D
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