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Résumeé

Ce projet de fin d'étude présente, en vue de l'obtention du dipléme de docteur vétérinaire, une
description de la prévalence des parasites intestinaux chez les chiens dans la wilaya de Blida, ainsi
qu’un outil pédagogique montrant les étapes de la technique de flottaison utilisée pour mettre en
évidence ces parasites.

Les résultats de la partie expérimentale montrent que Toxocara canis (55%) et les strongles
digestifs (type Ankylostoma caninum) (45%) sont les plus fréquents.

Dans cette €tude, les males étaient les plus touchés et par Toxocara canis (72,72%) et par
Ankylostoma caninum (66.66%); les jeunes €taient moins infestés (25 %) par rapport aux adultes
(75%).

Au sein de la population vermifugée, il y avait des sujets infestés (n=4) ce qui prouve que les
propri€taires ne tiennent pas & vermifuger leurs chiens réguliérement et que les normes d'élevage et
les conditions d'hygiéne sont rarement respectées.

Mots clés : technique de flottaison, Toxocara canis, Ankylostoma caninum.



Summary

This final project study presents, for the graduation of the prevalence of intestinal parasites in
dogs in Blida and a learning tool showing the steps of the technique flotation used to highlight
these parasites.

The results of the experimental part show that Toxocara canis (55%) and digestive strongyles
(45%) are the most frequent.

In this study, males were most affected and Toxocara canis (72.72%) and digestive parasites
(66.66%); young dogs are less infested (25%) compared with adults (75%). Whithin the
population dewormed, there were patients infested (n = 4) showing that the owners do not
want to wor; their dogs regularly and breeding standards and hygienic condition are rarely
met.

Key words : Technical flotation, Toxocara canis, digestive strongyles, dogs.
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INTRODUCTION

Les parasites internes du chien

Figure 1 : Les parasites internes du chien.
Les parasites internes (vers ronds et plats) sont trés fréquents.

On entend par parasite tout étre qui vit aux dépens d’un organisme hote. Certains parasites restent a
I’extérieur de I’hdte (éctoparasites comme les puces, les tiques) alors que d’autres pénetrent a
I’intérieur (endoparasites). Nous n’évoquerons ici que certains des endoparasites les plus courants

du chien.

Les chiens sont tres souvent infestés par des parasites internes siégeant principalement dans le tube
digestif mais aussi dans d’autres organes (poumons, ceil...). Adultes ou petits aucun chien n’y
échappe. Les vers peuvent &tre transmis par la meére chez les trés jeunes chiots. Les jeunes et les
adultes peuvent eux é&tre contaminés par [’ingestion d’ceufs de parasite présents dans

I’environnement.

Contrairement aux idées regues, les parasites ne se voient pas toujours dans les selles. Un examen
au microscope est, dans I’immense majorité des cas, nécessaire au diagnostic de parasitose interne.
En cas de parasitisme important, des symptomes généraux accompagnent 1’infestation : diarrhées,

vomissements, amaigrissement, retard de croissance, anorexie.[27]



TAXONOMIE

Regne
Embranchement
S/Embranchement
Classe
Ordre
Familles
Famille :01
‘Genres
Espéce
Famille: 02
Genres
Especes
Famille: 03
Genres
Especes

S/Embranchement

Classe
Ordres
Familles
Genres
Espéses
Régne
Embranchement
Classe
Ordre
Famille
Genre
Espéce

[50]

Animal
‘Heiminthes

Plathelminthes

Cestode
Cyclophillidea

Taeniidés Dilépididés

Taeniidés

Taenia
T.Multiceps
Dilépididés
Dipylidium
D.Caninum
Mésocestoididés
Mésocestoides

T.Serialis ~ T.smythi

Joye‘u‘xie"‘a
J.Pasqualei

‘M.Lineatus M.Litteratus M.Variabilis
Némathelminthes

Nématodes » »
Ascaridida B ~ Strongylida
Toxocaridae Ascaridae  Ankylostomatidae
Toxocara Toxascaris  Ankylostoma
T.Canis T.Leonina  A.Caninum
Protiste

‘Mastigophora

Protozoaire
Diplomonadida
Hexamitidae
Giardia(lamblia)
Giardia duodenalis

Les parasites se divisent en deux groupes [50]

LES VERS PLATS OU CESTODES

I-GENERALITES

Echinococcus

E.Granulosus

Mesogynia

Uncinaria

U.Stenocephala T.Vulpis

Mésocestoidés

E.Multicularis

Diplopylidium
‘D.Acanthotetrum

D.Nolleri

Trichurida ‘V,Rhabditid‘a

Trichuridae :Strongyloididae
Trichuris  Strongyloides
S.Stercoralis

Le ver plat (ou Ténia) est un parasite intestinal trés commun chez les chiens. Mais la transmission
de ce parasite est différente car elle exige un hote intermédiaire, le plus souvent une puce. Les sou-
ris, les rats et les lapins peuvent aussi servir d'hdte intermédiaire. [4]



TAENIA

Figure 3 : Anneaux de faenia saginata.

1-Définition

Les ténias ou tenias forment le genre de vers plats. Ce sont de longs vers parasites de l'intestin, et
couramment appelés vers solitaires. Les Ténias sont des vers plats rubanés et segmentés, herma-

phrodites, parasites du tube digestif des vertébrés, par exemple Twnia pisiformis qui peut affecter

le chien[4], ils s’éliminent par des « anneaux » qui ont I’aspect de « grains de riz ». [5]

2-Importance:

Médicale : par action mécanique sur l'intestin, par migration éventuelle de leurs larves dans 1'orga-

nisme ou par action spoliatrice sur les aliments ou le sang de 1'hdte, les vers sont responsables de



troubles de la croissance, de désordres digestifs, d'anémie et d'une mauvaise immunisation vacci-

nale.

Sanitaire : certains vers peuvent contaminer 1'étre humain et devenir ainsi responsables de "zoo-

noses".
Economique : augmentation du nombre d'animaux malades ou déficients dans les élevages.[5]

3-Répartition géographique :

Le tznia a une répartitioncosmopolite. Il nécessite la présence des hotes intermédiaires, la plupart
du temps des ruminants ou des lagomorphes, ce qui explique la localisation en zone rurale et I'infes-

tation des chiens de chasse, de ferme ou de bergers.[24]

II-ETIOLOGIE
1-Etude du parasite :
Morphologie :

(Euf : lesceufs ont une forme subsphérique, unique,entourée d’une paroi €paisse, brune, striée avec

absence de capsule ovifere. Leurs diametres estde 30 —45pm environ. [37]

Adulte : Vers plats segmentés mesurant de 60 cm a 2 m. Les segments ovigeéres sont rectangulaires,
blanchéatres, mesurant 10-15 x 6-8 mm. IIs renferment un utérus étiré longitudinalement, ramifié
latéralement et contenant des milliers d'ceufs. Formés d'une paroi épaisse a stries concentriques,

protégeant l'embryon hexacanthe. Ils sont subsphériques et mesurent 30-45 um environ.[24]

Biologie :
Parameétres fondamentaux du cycle :

-Durée de vie des ceufs : 1 a3 mois



-Durée du cycle :2 a2/5mois

-Forme infestante : ceufs embryonés
-Forme pathogeéne : larves

-Durée d’infestation  : 3 mois[39]
Cycle du parasite

Le chien mange 1'hote intermédiaire contenant les ceufs de taenia et ce derniers termine son cycle de
vie en se développant en un adulte dans l'intestin du chien. L'hdte intermédiaire est nécessaire, si un

animal mange un tenia adulte ou un segment, il n'y aura pas d'infestation dans I'intestin. [31]

II-EPIDEMIOLOGIE

Répandu dans le monde entier, fréquent dans les régions ou l'on consomme de la viande de beeuf

mal cuite. [9]

IV-CLINIQUE

Le téniasis est en général bénin, souvent inapparent. La symptomatologie dépend du niveau d'infes-

tation et de la sensibilité propre du chien (phénomeénes allergiques possibles).

- Symptomes généraux : Le parasitisme des adultes est & l'origine d'une spoliation en vitamines,
oligoéléments, et glucides. Un état de maigreur peut donc étre observé, a des degrés divers, sur des
animaux sous-alimentés, sur-infestés, ou chez des jeunes carnivores en croissance. Une atteinte ner-
veuse est possible, mais trés rare. Elle se caractérise par une symptomatologie de type épilepti-
forme, parfois accompagnée de convulsions, et trés rarement d'amaurose. Cette atteinte nerveuse est
vraisemblablement liée & une irritation importante des plexus nerveux du systéme neurovégétatif,

ou d'une spoliation en glucose.



- Symptomes locaux :Les symptdmes locaux sont généralement les seuls observés. Des symptomes

digestifs et des manifestations prurigineuses sont distingués.

-Symptdmes digestifs : sont inconstants et diversement associés. Ils sont au nombre de trois:

- Un appétit irrégulier, parfois augmenté (chien boulimique)
- Des féces ramollies a diarrhéiques (dues a une entérite congestive).
- L'élimination d'anneaux ou segments viageres. [24]

V-LESIONS

Le téniasis des carnivores se traduit sur le plan 1ésionnel par une entérite catarrhale chronique de

l'intestin gréle. Les parasites sont présents dans le duodeno-jejunum. [24]

VI-DIAGNOSTIC

Le diagnostic clinique, basé sur l'observation des symptomes, est impossible excepté lorsque les
segments ovigeéres sont visibles. Le diagnostic de téniasis repose sur la mise en évidence des seg-
ments ovigéres au terme de la période prépatente. La recherche des segments se réalise générale-
ment par coproscopie macroscopique. Si un segment est détruit avant son expulsion, il est possible

de retrouver des ceufs dans les féces. Ces derniers peuvent étre isolés, ou regroupés au sein de cap-

sules oviferes. [24]
VII-TRAITEMENT

Le traitement cestodicide fait appel a diverses molécules: benzimidazoles (dont I'oxfendazole), ni-

closamide et praziquantel.

L'oxfendazole se présente, chez le chien, sous forme de suspension buvable. Il est employé a la po-

sologie de 11,3 mg/kg/jour pendant 3 jours.



Utiliser des vermifuges avec une périodicité plus soutenue (ex : une vermifugation par mois pendant

trois mois) puis repasser au rythme de croisiére de 4 fois par an pour un animal adulte.[24]

VIII-PROPHILAXIE

-vermifuger la femelle gestante : certains vermifuges ne pouvant étre utilisés en cas de gestation.
Vermifuger la chienne 2 a 3 jours avant la saillie, 10 & 15 jours avant la mise bas et enfin 10 a 15

jours apres la mise bas.

-vermifuger le chiot : a partir de I’age de 15 jours, puis tous les 15 jours jusqu’a I’4ge de 2 mois. De

I’age de 2 mois jusqu’a I’4ge de 6 mois, vermifuger tous les mois.

-vermifuger les adultes réguliérement : 4 vermifugations par an sont préconisées. Les vermifuges
existent sous plusieurs présentations : vermifuges liquides (Dolthéne, Dronstoppour chiots), en pate
(Drontal, Strongid, Vitaminthe...), en comprimés (Milbemax, Drontal, Profender, Dolpac, Panacur,

Lopatol) en pipettes spot on (Advocate)...

-Traiter et prévenir les infestions par les puces : CF fiche conseil sur les puces.[27]

II-DIPYLIDIUM SP

Figure 4 : (Eufs et adultes de dipylidium S.P.




I-GENERALITES

1-Définition

Le Dipylidium est un petit ver court et plat. On en retrouve parfois des segments ressemblant a un
grain de riz accrochés autour de I’anus. On le reconnaitra facilement dans les selles car il bouge. Ce
type de parasite a nécessairement besoin pour son développement d’un hote intermédiaire qui pour-

ra étre la puce ou des petits rongeurs ou oiseaux. Le tenia vit dans I’intestin gréle des animaux pa-

rasités. [27]
2-Importance

Elle est trés minime sur le plan pratique, et on peut la voir & I'eeil nu tant par la rareté des cas
(quelques centaines) que par leur bénignité. Notons également que ce ténia, mal adapté au milieu

intestinal humain, ne s'y fixe "qu'a regret", I'abandonnant spontanément ou a la moindre incitation

(simple lavement ou ténifuge léger).[23]
3-Répartution géographique
Cosmopolite. [22]

II-ETIOLOGIE

1-Etude du parasite :

Morphologie :

(Eufs : les ceufs sont globuleux a subsphérique, présents dans la capsule ovifére, la larve est hexa-

canthe dans les ceufs de tous les teniascités.Leur diametre est > 30pum.



Adulte : Vers long rubanéblanc, avec des segments blanchatresrectangulaires, en « tonnelets » pos-
sédant deux pores génitaux, leur taille est de 20-80cm x 3-5mm de largeur et de 1/2 cm de lon-

gueur.[37]

Biologie ¢

Paramétres fondamentaux du cycle :

-Durée de vie des ceufs : 2 a 4 mois

-Durée du cycle : 1 & 3/2 mois

-Forme infectante : larve cysticercoide

-Forme pathogeéne : forme adulte

-Durée d’infestation : 1 mois. [14]

Cycle du parasite :

La larve de puce ingere 1'ceuf dedipylidium. Ces derniéres se développent en un mois et se retrou-

vent nombreuses dans la puce adulte. Le chien s'infeste en ingérant les puces lors de mordille-

ments.[49]

III-EPIDEMIOLOGIE

Les sources de parasites sont les puces. La résistance des parasites est faible, de I'ordre de 2 a 4

mois pour les ceufs présents dans le milieu.

L'infestation des carnivores se fait par ingestion des larves présentes chez 1'hdte intermédiaire

L'adge ne semble jouer aucun réle dans la réceptivité.
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Les chiens "citadins" sont fréquemment infestés par les puces. Les pulicoses sont le corrélaire de

l'infestation par dipylidiumcaninum.{24]

IV-PATHOGENIE

Diverses actions pathogénes sont responsables de la symptomatologie observée. Une action irrita-
tive pro-inflammatoire associée & une action toxique est responsable des manifestations digestives.
Une action mécanique provoque l'obstruction des orifices des glandesanales, trés rarement une obs-

truction intestinale. [24]
V-CLINIQUE

La présence d’un ver solitaire dans le systéme digestif canin cause de certains problémes de santé
de chien peuvent aussi étre considérées comme des symptdmes de ténias ; La perte de poids, une
douleur et une géne abdominale, diarrhée, vomissements, une faiblesse ou un manque d’énergie,

nervosité. [15]

On remarque aussi « le signe du traineau ». Le chien traine son train arriere sur le sol, car I'élimina-
tion d'anneaux (ou segments) du ténia contenant des ceufs engendre des démangeaisons au niveau

de I'anus. Les anneaux éliminés ressemblent & des "grains de riz".

VI-LESIONS

Le téniasis des carnivores se traduit sur le plan lésionnel par une entérite catarrhale chronique de

l'intestin gréle. Les parasites sont présents dans le duodeno-jejunum. [24]

VII-DIAGNOSTIC

Le diagnostic se fait par I'examen des selles au microscope et mise en évidence des ceufs ou des

anneaux de ténia.[8]

VIII-TRAITEMENT
A intervalles réguliers, selon le calendrier de vermifugation conseillé :

- Tous les mois jusqu'a 6 mois chez le jeune animal et tous les 6 mois chez I'adulte.
10



- Avant la saillie et aprés la mise bas chez la femelle.

- Lutte conjointe contre les puces dans le cas du Dipylidium.[15]

IX-PROPHYLAXIE

Controle des puces et des poux : colliers insecticides, bains, shampoing.

Traitement de 1’environnement. [30]

Figure 5 :(Buf d’Echinococcus granulosus[81]

Figure 6 :Scolexd Echinococcus granulosus[81]

= Figure 7 :Sable hydatique. [81]

e : Figure 8: Adulte d'Echinococcus granulosus .[81]
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————1 ] 1gUT€ 9 : Evagination du scolex d'Echinococcus granulosus. [81]

Figure 10 : Larve hydatide ouverte [81]

ECHINOCOCCUS GRANULOSUS

I-GENERALITES
1-Définition
Echinococcus est le nom donné & un groupe de cestodes responsables de zoonoses cosmopolites

dont I'une est I'Echinococcose. Plusieurs animaux domestiques ou d'élevages peuvent aussi étre

porteurs de ces cestodes.[15]

2-Importance et répartitiongéographique

Cosmopolite, sa répartition mondiale exacte est mal connue, mais suit a priori celle de 1'élevage du

mouton, hote intermédiaire habituel.[40]

II-ETIOLOGIE

1-Etude du parasite

Morphologie

12



C'est le plus petit des ténias (2 4 3 mm). Le scolex ressemble a celui de Teeniasolium mais n'est sui-

vi que de 3 anneaux, le dernier seul étant gravide.[40]

Adulte : Est un ver avec 3 a 5 segments blanchatres, rectangulaires qui possédent un pore génital

latéral. Sa longueur est de Smm

L’ceuf ressemble a celui de Tznia spp, constitué de deux parois séparées par une couche vitelline,

son diamétre est > a 30 pm. [38]
Biologie :

Paramétre fondamentaux du cycle :
-Durée de vie des ceufs : 1 a2 mois.
-Durée du cycle : 2 mois.

-Forme infestante : (Eufs.

-Forme pathogeéne : Larves vésiculaires.
-Durée d’infestation :> a 1 an. [14]
Cycle du parasite :

Comme tous les ténias, il se déroule entre I’h6te définitive (les canidés) et I’hote intermédiaire (plu-

sieurs mammiféres dont le mouton et accidentellement I’homme).

L'héte définitive canin se contamine par ingestion de I’hydatide présentedans divers organes de

I'hdte intermédiaire
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L’hote intermédiaire s’est contaminé par ingestion d’ceufs embryonnés éliminées dans le milieu

extérieur par les ténias présents dans le tube digestifdescanidés. [26]

I[II-EPIDEMIOLOGIE

La diffusion puis la prévalence des échinocoques semblent avoir évolué séparément pour chaque

espéce (Echinococcusmultilocularis, Echinococcusgranulosus)

Echinococcusgranulosus: pose encore de fréquents problémes de santé publique dans le pourtour

méditerranéen.

IV-PATHOGENIE —CLINIQUE

Généralement elle n’est pas pathogéne pour le chien, il peut y avoir une entérite lors d’une tres forte

infestation.

Chez I’homme on peut observer une insuffisance respiratoire, une anaphylaxie aprés rupture des

kystes.[32]

V-DIAGNOSTIC

L’ceuf d’echinococcuseranulosuspeut étre différencié des autres faeniasspp.

Dans les zones d’endémie, la vue de ce type d’ceuf est considérécomme étant celui

d’échinococcusgranulosis.[32]

VI-TRAITEMENT

Chien : Praziquantel 5 mg/kg, sels d’ Arécholine / Hydrochlorite de bunamidine a 50 mg/ kg , 2
doses & 48 h.

Homme : Traitement chirurgicale.[32]

VII-PROPHYLAXIE
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La vermifugation est le seul moyen de prévention qui existe pour mettre le chien a I'abri de toutes

les parasitoses et donc le maintenir en bonne santé.

Environ 70% des chiots sont parasités avant la naissance donc :

-Vermifugation de la femelle pendant les chaleurs, et du méle avant la saillie.

Les chiots : Les chiots devront étre vermifugés aux 8 - 10 éme jours apres la naissance.

-Vers les 5-6 éme semaines, avant le sevrage.

-Ensuite une fois par mois jusqu'a '4ge de 6 mois. Sinon, & 1'dge de 2 mois et avant la premiére vac-

cination. Puis tous les 2-3 mois jusqu'a 1'dge adulte.

Les adultes :8-10 jours avant chaque vaccination ou 2 fois par an.

Pour tous, Il ne faut pas oublier de traiter les puces (responsables potentiels de la transmission de

Dipylidiumcaninum) par un bon insecticide adapté.[10]

LES VERS RONDS OU NEMATHODES

I-GENERALITES

Les vers ronds, les vers a crochets (trichures) et les ankylostomes sont trés courants. Leurs ceufs
infectieux se retrouvent dans les selles de I'animal et contaminent donc 1'environnement. Certains
ceufs peuvent vivre dans les terrains ou les champs pendant des années. Les ceufs sont ingérés par
un autre animal et le cycle de vie se termine lorsque le ver se transforme en un adulte dans I'intestin

du nouvel héte.[25]
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Figure 11 : Adulte d’Ascaris de Trichure et d’ Ankylostome

Figure 12: (Euf et larves d’ascarides

1-Définition :

Grands vers blanchétres contaminant 1'animal dans 1'utérus de la mére, lors de la tétée ou par con-

sommation d'ceufs de parasites dans I'environnement. [5]

2-Importance :

La toxocarose présente une importance en santé publique puisque I'homme peut étre infesté par in-

gestion des ceufs larvés de Toxocara canis.[25]

3-Répartition géographique :

16



Cosmopolite, Taenia canis est un parasite tres répandu et trés fréquent. L'affection humaine, égale-
ment cosmopolite, est au contraire sporadique et accidentelle, et tire son importance de sa sympto-

matologie déroutante et des difficultés du diagnostic et du traitement. [20]

II-ETIOLOGIE
1-Etude du parasite :

Morphologie :

Adultex mile et fomnelle

Eufl non Keondeé Ceuf féconde

20
cm

L . X . Double coque brune |
Male : extrémile postencure recourbeo Coqgue exierne mamcelonnde
Fomelle : extrémité postéricure rectiligne oque interne hyaline

Figure 13: Morphologie des ceufs et des adules de toxocara.

Deux espéces d'acarides parasitent le chien : Toxocara canis et Toxocara leonina.

Toxocara canis est le plus gros des nématodes digestifs du chien. Sa taille est de 8 & 15 cm (jusqu'a

10 cm pour le male et 18 cm pour la femelle).

Ces vers ont une coloration blanc jaunatre et possédent en partie antérieure deux élargissements
cuticulaires, de forme allongée appelés " ailes céphaliques”. L'extrémité antérieure est pourvue de 3

lévres denticulées.
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La présence d'un ventricule glandulaire a l'extrémité de I'cesophage permet de regrouper les para-

sites du genre toxocara dans la famille destoxocaridae. L'extrémité postérieure des méles porte un

petit appendice.[14]

Biologie

Paramétres fondamentaux du cycle :

-Durée de vie des ceufs : 21 a 28 jours.

-Durée du cycle : 35 jours.

-Forme infestante : ceufs larvées

-Forme pathogéne : L2

-Durée d’infestation : 2 2 5 ans.[39]

Cycle du parasite

La contamination se fait soit pendant la gestation (le plus fréquent) soit par ingestion des ceufs.
Lorsque ces ceufs sont ingérés par un jeune chien, ils évoluent en larves dans l'intestin ; ces larves
traversent la paroi intestinale, gagnent le foie, le coeur puis les poumons par le systéme circulatoire.
Elles traversent la paroi des alvéoles pulmonaires, remontent jusqu'a la trachée avant d'étre déglu-

ties et revenir dans l'intestin ou elles deviennent des adultes. Chez le chien adulte, elles vont s'en-

kyster dans de nombreux organes et demeurent vivantes plusieurs années.[25]

IMI-EPIDEMIOLOGIE

- Sources de parasites : Elles sont constituées du milieu dans lequel se trouvent les ceufs, trés résis-
tants, et des chiennes elles-mémes hébergent dans leurs tissus des larves capables de reprendre leur

évolution et d'infester les jeunes carnivores.
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La longévité des ascarides est relativement faible. Ils disparaissent naturellement en 4 a 6 mois. Les

parasites sont trés prolifiques, d'otl une importante contamination du milieu.

- Mode d'infestation : Les chiens peuvent étre contaminés avant leur naissance par les larves qui
étaient enkystées chez leur mére. Les chiots présentent une toxocarose dés la fin de leur premicre
semaine de vie. Juste aprés leur naissance, et durant environ 10 jours par l'intermédiaire du colos-
trum puis de lait.Ils peuvent enfin s'infester en ingérant des ceufs larvés présents dans leur environ-

nement. Ces ceufs proviennent des vers formés chez d'autres jeunes ou de ceux €éliminés par des

femelles.

- Existence d'hdtes paraténiques :Les ceufs présents dans le milieu peuvent étre ingérés par
J . . ; .
autres animaux que les chiens et notamment les rongeurs (rats, souris). Chez ces derniers, les

larves gagnent divers organes et s'y enkystent. Des jeunes chiens chassant et consommant des ron-

geurs peuvent s'infester.[24]

IV-CLINIQUE

Responsables de retards de croissance, d'un mauvais état général (poil piqué, faiblesse), de troubles
digestifs (diarrhées, vomissements, ballonnements), de troubles respiratoires (broncho-pneumonies

par migration des larves). [5]
Complications : occlusion, perforation .... [11]
V-LESIONS

L'infestation ascaridienne induit localement des lésions d'entérite congestivo-hémorragique. De
nombreux vers sont visibles dans l'intestin gréle. Des granulomes d'origine parasitaire peuvent €tre

retrouvés dans divers organes dont les poumons.[24]

VI-DIAGNOSTIC
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La suspicion clinique est aisée sur des jeunes carnivores venant d'stre achetés. Elle doit €tre con-
firmée par le diagnostic expérimental. Au terme de la période pré patente, des ceufs sont élimin€s en
grande quantité. Un examen coproscopique microscopique permet en général de mettre en évidence

les ceufs d'ascarides et de distinguer l'espéce. (Toxocara ou Toxocaris). [11]

VII-TRAITEMENT

Pamoate de pyrantel (Combantrin®), Flubendazole (Fluvermal®), Mébendazole (Vermox®), Al-
bendazole (Zentel®). [11]

VIII-PROPHYLAXIE

Prophylaxie en élevage :A l'introduction d'un animal, il faut éviter d'introduire un porteur de para-
sites. Un dépistage coprologique est nécessaire. S'il est positif, un traitement approprié sera mis en

euvre.

Les personnes qui circulent dans un chenil sont susceptibles d'entrainer avec elles des éléments
infectants. Ceci explique l'intérét d'installer un ou plusieurs pédiluves entre les enclos et a l'entrée

du chenil.

Prophylaxie sanitaire : Il s'agit de 'hygiéne générale de l'élevage. Les ceufs des parasites sont ré-

sistants plusieurs années.

Prophylaxie médicale: En milieu contaminé, il est nécessaire d'associer des mesures médicales

aux actions sanitaires. Ceci contribue a diminuer le taux d'infestation des animaux. [24]

TRICURIS
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| SERVICE PARASITOLOGIE ENVLE

Figure 14 : (Eufs de Trichuris.

1-Définition :

Parasites du gros intestin du chien (2 4 4 cm). Le chien se contamine en ingérant les ceufs présents

dans le milieu extérieur.

Responsables de colites hémorragiques, d'anémie, de dégradation de 1'état général.[76]

2-Repartition géographique :

Cosmopolite.[34]

II-ETIOLOGIE :

1-Etude du parasite :

Morphologie :

Adulte : Ver blanchatre enrouler & son extrémité, en « crosse d’évéque », la partie antérieure est

fine et longue, et la postérieure plus épaisse, courte. La longueur de Tzenia vulpis est de 3 & 5cm.

(Euf : Ovalaire, jaune brunatre.Coque épaisse et lisse pourvus d’un bouchon polaire trés saillant a

chaque extrémité, avec un contenu granuleux, son diamétre est de60-70 x 5-40 pm.[37]

Biologie :
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Paramétres fondamentaux du cycle :

-Durée de vie des ceufs : 1 & 6 mois.

-Durée du cycle : 70 a 84 jours.

-Forme infestant : ceufs larvées

-Forme pathogéne : Larve et vers adulte

-Durée d’infestation : plusieurs années. [62]

Cycle du parasite

Monoxéne et diphasique.

Période prépatente : 3 mois environ.

Les mues s'effectuent dans la paroi de l'intestin.[19]

Les larves descendent dans le gros intestin, elles se développent et se transforment en adultes. Elles

sont hématophages (se nourrissent de sang en se fixant sur les parois de I’intestin).[28]

HI-EPIDEMIOLOGIE :

Il peut étre considéré comme 1'helminthe parasite le plus fréquent des chiens.
Ce parasite se rencontre surtout dans les zones chaudes et humides.

L'incidence de cette parasitose est plus importante en élevage par rapport a des individus isol€s,

mais Teenia vulpis peut se rencontrer chez ces deux catégories d'animaux.
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Contrairement 4 de nombreux parasites, 1'dge n'est pas un facteur de risque. Toutes les catégories

d'dges sont concernées par le parasite.

L'ceuf est la forme de résistance et de dissémination.

-Mode de contamination :

Ingestion d'ceufs larvés infestant. Ces ceufs sont trés résistants, on peut les retrouver sur des subs-
trats souillés comme les aliments et plus particuliérement dans I'eau.[14]

IV-CLINIQUE

- Diarrhées hémorragiques

- Amaigrissement

- Déshydratation

- Anémie. [28]

V-DIAGNOSTIC

Découverte de I’ceuf typique dans les féces. [33]

VI-TRAITEMENT

Meébendazole, Fenbendazol, Dichlorvos.[32]

VII-PROPHILAXIE

La destruction des ceufs dans le milieu est difficile du fait de leur résistance.
On veillera 4 une hygiéne rigoureuse (élimination quotidienne des matieres fécales, passage des sols

4 la vapeur sous pression) de l'environnement, et en particulier a assécher les zones humides. L'in-
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Isoler et dépister les animaux nouvellement introduits.[14]

ANKYLOSTOME

Figure 16 :Ankylostomes fixés 4 la muqueuse intestinale[13]

kb
_AFigure 17 : Ankylostomes fixés a la muqueuse occulaire

igurel8:Ankylostoma duodénalis

I-GENERALITES

Ankylostomatidoses ou ankylostomoses sont des helminthoses dues a la pénétration, la migration,

puis a l'installation dans l'intestin gréle de nématodes Ankylostomatidae.[13]
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I-GENERALITES

Ankylostomatidosesouankylostomoses sont des helminthoses dues a la pénétration, la migration,

puis a l'installation dans l'intestin gréle de nématodes Ankylostomatidae.[13]

1-Définition

Le strongle le plus courant chez le chien est ’ankylostome, petit ver qui se fixe a la paroi de
I’intestin gréle. Il suce le sang de I’animal parasité et peut, dans des cas d’infestation sévere, provo-
quer une anémie importante. Le chiot peut s’infester dés le plus jeune age par I’intermédiaire du lait

contaminé de sa mére. Les adultes eux I’attrapent en ingérant des selles contenant des larves.[14]

Deux nématodes sont responsables d'ankylostomose chez le chien: AnkylostomacaninumetUncina-

riastenocephala. [S] [4] [1] [S3]

2-Importance

Grande importance médicale des ankylostomatidoses, du fait du pouvoir pathogene de ces parasites.

Importance économique lors d'atteinte de collectivités.

Importance en santé publique avec la possibilité d'infestation d'origine humaine par A.caninum, a
l'origine de larvamigrans, notamment sous-cutanée, ou par A.ceylanicum et A. brasiliensis, pouvant

aller jusqu'a la formation de vers adultes dans l'intestin.[34]

3-Répartition géographique

Cosmopolite, mais les parasites du genre Ankylostoma sont surtout inféodés aux régions chaudes.

Le genre Uncinaria semble plus adapté au climat tempéré froid. [13]

II-ETIOLOGIE
Morphologie :
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-(Bufs : Ovalaire type "strongle ", 1a coque est mince et lisse, renferme une morula peu dense de 8 a
16 cellules, son diameétre est de 30 —40x 55275 pm

-Adulte :

Ankylostoma : Ver fin blanchétre, 1a capsule buccale est pourvue de crochets a son extrémité, sa

taille est petite 10 mm de longueur.

Uncinaria : Capsule buccale pourvue de lames tranchante, 14 2 cm de long. [26]
Biologie

Paramétres fondamentaux du cycle :

-Durée de vie des ceufs : 7 jours.

-Durée du cycle : 42 jours.

-Forme infestant : Larve 3

-Forme pathogéne : larves et adultes

-Durée d’infestation : plusieurs semaines.[62]

Cycle du parasite

Les ceufs éclosent dans le milieu extérieur et libérent une larve qui devient infestante aprés 7 jours
et 2 mues si elle bénéficie d'une hygrométrie importante et de 22°C. Si le milieu est favorable, elles
peuvent survivre plusieurs semaines. Apreés ingestion ou pénétration directe par la peau, les larves
migrent via le cceur dans les artérioles pulmonaires qu'elles traversent. Elles remontent 1'arbre respi-
ratoire et sont dégluties pour se retrouver dans l'intestin et devenir adultes. Chez les chiennes, les
larves vont s'enkyster ; elles peuvent se mobiliser et infester les chiots par 1'intermédiaire du lait. [S]

[4] [1] [53]
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II-EPIDEMIOLOGIE
Epidémiologie deseriptive.

L'ankylostomose peut toucher tous les chiens, mais c'est généralement une parasitose de collectivité

observée sur des chiens de chasse. Elle est plus fréquente en milieu rural.

Epidémiologie analytique.

Les sources de parasites sont représentées par les chiens porteurs, et directement par les sols conta-
minés par les Larves 3. Si ces Larves 3 sont ingérées par des petits mammiferes (souris, mulots),
elles peuvent s'enkyster et rester infectantes. Ces hdtes paraténiques permettent l'infestation des

chiens qui les consomment.

Il faut des zones herbeuses et humides. Les larves sont peu résistantes a la déssication (sécheresse)

et sont sensibles aux désinfectants usuels.

Les jeunes chiens sont plus sensibles. Les facteurs adjuvants comme une malnutrition ou la fatigue

(chiens de meute) augmentent la sensibilité.[13]

IV-PATHOGENIE

La plupart des individus infestés par l'ankylostome sont asymptomatiques. Généralement, des
charges trés élevées en parasite associées & une nutrition carencée, provoquent par la suite une ané-

mie.

Les symptomes peuvent étre liés a l'inflammation de l'intestin irrité par les 1ésions provoquées par

les ankylostomes.

Les larves invasives par voie transcutanée de ces espéces ne passent pas toutes immédiatement par
les poumons et vers l'intestin, mais se répandent dans tout 1’organisme par transport sanguin, pour

devenir des larves dormantes a ’intérieur des fibres musculaires.
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Les chiots nouveau-nés peuvent méme mourir d’hémorragies intestinales provoquées par un

nombre massif d'ankylostomes dans leur alimentation.[S] [4] [1] [S3]

V-CLINIQUE

- Signes cutanés: La pénétration cutanée des L3 peut se traduire par la présence de papules sur les
membres, la face ventrale. Ces zones enflammées sont prurigineuses et peuvent s'infecter. Une adé-

nite des nceuds lymphatiques superficiels est notée.

- Signes respiratoires: La migration des larves peut entrainer des signes de pneumonie avec toux.

D'autres signes sont assez caractéristiques : la perte du flair, observée chez les chiens de chasse, la
voie "cassée" ou plus aigué, qui modifie les aboiements et la possibilité d'épistaxis (signe de Fla-

haut).

- Troubles digestifs: Entérite congestivo-hémorragique, d'ou possibilité de diarrhée, parfois profuse

et hémorragique.

- Troubles généraux: Un parasitisme continu se traduit par une atteinte générale: amaigrissement,

fonte musculaire, anémie, évolution vers la cachexie.[13]

VI-LESIONS

Entérite congestivo-hémorragique, présence des vers.[13]

VII- DIAGNOSTIC

Une suspicion clinique est possible par les signes d'épistaxis associés a des troubles digestifs et de
la maigreur, sur des chiens vivant en collectivité. Le diagnostic différentiel doit étre fait avec
d'autres parasitoses ou maladies cachectisantes, comme la leishmaniose (qui peut entrainer de 1'épis-

taxis et une adénomégalie).
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VIII-TRAITEMENT

L'ankylostome peut étre traité¢ localement par cryothérapie quand il est toujours dans la peau.
L’ Albendazole est efficace a 1'étape intestinale et pendant 1'étape ou le parasite migre toujours sous

la peau. En cas d'anémie, la supplémentation en fer peut atténuer les symptomes de I’anémie ferri-

prive. [S] [4] [1] [53]

IX-PROPHILAXIE

Un examen médical annuel est important dans la prévention de 1'ankylostome.une chienne enceinte
doit étre soigneusement vérifiée pour détecter tout signe du parasite. Vérification des excréments du

chien dans la cour ou partout ot elle va est important.[6]

LES PROTOZOAIRES

D'autres parasites qui ne sont pas des vers peuvent vivre dans l'intestin. Un organisme unicellulaire
appelé protozoaire est également répandu. La Giardia et la Coccidie sont aussi des protozoaires qui
peuvent &tre transmis directement d'un animal & un chien, ou ces derniers peuvent étre exposés a
travers de l'eau contaminée. On diagnostique ces parasites avec une coprologie en retrouvant des

ceufs ou des parasites adultes dans les selles.[17]

Figure 19:Giardia
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Figure 20:Giardia

I-GENERALITES
1-Definion:
Synonymes:
*Giardia duodenalis

*Giardia lamblia[56]

Giardia intestinalis, ou Giardia duodenalis, (anciennement Giardia lamblia) est un protozoaire fla-

gellé.

Il s'agit du premier parasite intestinal découvert en 1681.

Les Giardias sont des organismes anaérobies, dénués de mitochondries, assurant I'oxydation des

composés organiques. A la place, ils possédent un organite particulier, appelé mitosome.[37]

2-Importance et répartition géographique

On sait actuellement que c'est un parasite cosmopolite, touchant 10 a 20 % des populations vivant

en climats tempérés et chauds, et que son taux de fréquence est en traind’augmenter.

Différent en cela des autres parasites intestinaux, si habituellement associés, le giardia est volontiers
rencontré seul.[21]
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Différent en cela des autres parasites intestinaux, si habituellement associés, le giardia est volontiers

rencontré seul.[21]

[I-ETIOLOGIE
1-Etude du parasite :
Morphologie

La forme végétative (ou trophozoite) vit dans le duodénum et mesure 15 pm. Elle se présente sous
la forme d'un cerf-volant de face et sous forme de cuillére de profil. Elle possede un noyau bilobé
ainsi que 8 flagelles, tous dirigés vers l'arriére: 1 paire antérieure, 1 paire postérieure et 2 paires
médianes. Ces flagelles partent de deux blépharoplastes (corpuscules) situés entre les noyaux et
traversent l'axe de la cellule formant I'axostyle. Un ou deux corps parabasaux en virgule sont parfois

visibles a la partie moyenne de la cellule.

La forme kystique se retrouve dans le colon et mesure environ 10 um. Ovalaire, elle est entourée
d'une coque lisse, réfringente, & double paroi et peu épaisse. Composition: 4 noyaux, reliquat de
flagelles en forme de S trés allongé, 2 corps parabasaux en virgule. C'est la forme infestant qui vit

dans le colon et qu'on retrouve dans les selles.[21]

Biologie

La reproduction des trophozoites et des kystes se fait par division binaire dans le tube digestif avec
libération de deux individus, le kyste est formé et aprés le noyau se divise, les kystes sont éliminés

dans le milieu extérieur.

Aprés ingestion des ceufs (qui survivent dans le milieu extérieur sous forme de kystes) ces derniers
donnent naissance a des parasites qui adhérent en tapis sur la surface de I’intestin gréle provoquant

une irritation de la muqueuse et perturbant la digestion et I’absorption des nutriments.[80]

INI-EPIDEMIOLOGIE
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Les sources de parasites sont représentées par les animaux, ou I'homme, porteurs sains. L'infestation

se fait par ingestion des kystes.

Ceux-ci étant sensibles a la dessication et aux désinfectants usuels, ils sont surtout présents dans les

milieux humides et sont véhiculés par I'eau ou des aliments souillés.

Ils résistent plusieurs semaines en milieu humide (2 mois & 8°C, 1 mois 4 21°C, seulement 4 jours &

37°).

La giradiose est une protozoonose, touchant les animaux de tout 4ge, avec une prévalence plus €le-

vée chez les jeunes. Elle peut évoluer sous forme "pseudoépizootique".

Les enquétes épidémiologiques réalisées dans les élevages indiquent une prévalence pouvant aller

jusqu'a 50% des chiens, tandis que la quasi totalité des élevages sont concernés.
Ces chiffres sont identiques ou légérement supérieurs & ce qui est noté en matiére d'helminthose, ce

qui fait dire que la giardose est l'une des parasitoses digestives les plus fréquentes chez les carni-

vores domestiques.

IV-CLINIQUE

Les jeunes animaux semblent les plus réceptifs (surtout pendant la période allant du sevrage a I'dge

de 2 ans). Par conséquent, les jeunes animaux présentent une giardiose symptomatique et consti-

tuent la source majeure de kystes.

Les adultes, moins réceptifs et moins sensibles, sont des sujets porteurs sains (giardiose asympto-

matique) et jouent un réle important dans la pérennité du parasite.

Le tableau clinique caractéristique d'une giardiose est :
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eun appétit normal & augmenter concomitant 4 un amaigrissement progressif de I'animal. Il faut aus-

si noter l'absence d'hyperthermie;

eune augmentation de la fréquence des selles, une diarrhée chronique, persistante ou intermittente,
non hémorragique (selles molles, d'aspect de mastic, luisantes, grasses: signes de stéatorrhée c'est-a-

dire de présence de globules gras non digérés dans les selles);
eune géne a la palpation de I'abdomen.

L'évolution est le plus souvent lente sur plusieurs semaines a plusieurs mois et peut aboutir a une

cachexie de l'animal atteint, sans altération de 1'état général. Le pronostic reste néanmoins favo-

rable.

Remarque : il existe une forme aigué, plus rare, lors de laquelle le chien présente une diarrhée pro-

fuse et aqueuse associée a une diminution de I'état général.[21] [29]

V-DIGNOSTIC

Plusieurs examens de laboratoire peuvent étre utilisés pour mettre en évidence le parasite :

«Mise en évidence de trophozoites mobiles & l'examen rapide de selles fraiches. L'excrétion inter-
mittente des kystes fait qu'il existe de nombreux résultats faussement négatifs. Cette méthode est

beaucoup moins sensible que la suivante.

«Mise en évidence de kystes par coproscopie microscopique par la technique de flottation. Afin

d'éviter des faux négatifs, il convient de réaliserau moins 3 examens de selles avant d'écarter I'hypo-

thése de giardiose.

*Mise en évidence des antigénes du parasite dans les selles. Un kit commercialisé¢ d'immunofluores-
cence directe existe mais son utilisation nécessite d'avoir un microscope a fluorescence afin de vi-

sualiser les kystes. Des techniques ELISA peuvent également étre utilisées. [29]
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VI-TRAITEMENT

D'abord un traitement symptomatique a base d'antispasmodiques et surtout de pansements gastro-
intestinaux puis un traitement spécifique contre le parasite lui-méme. Ce traitement fait appel aux
benzimidazioles pas trés onéreux et surtout bien tolérés avec une efficacité allant de 90 & 100% se-

lon les cas. Suivant la spécialité, le traitement se fera en une ou deux pris sur trois a cinqg jours.

Mais attention, traiter un chien sans prendre des mesures hygiéniques pour le milieu environnant,
c'est peine perdue. Car le chien se contaminera de nouveau en deux 4 trois jours aprés le traitement.
Donc on doit bien isoler I'animal pendant le traitement, puis le remettre dans son habitat habituel

aprés en avoir fait une désinfection rigoureuse. Hygiene, hygiéne, est le seul mot d'ordre. [60]

VII-PROPHILAXIE

Traiter les chiens porteurs. Pour un élevage, petit ou grand, il sera bon de faire périodiquement et

systématiquement des prélévements collectifs de féces qui seront analysées.

Hygiéne des locaux d'élevage. En l'absence des chiens, bien laver les sols et les murs des cages
avec des ammoniums quaternaires, prendre soin de bien enlever les traces de crottes et ensuite de

bien sécher avant de remettre les chiens.

Hygiéne des extérieurs. Songer 1a aussi & collecter les crottes, sur les parcours herbeux, les cou-

rettes de détente.

Hygiéne de la nourriture. Ne pas nourrir les chiens & méme le sol, toujours la mettre dans des ga-
melles que vous aurez soin de mettre en hauteur afin qu'elle ne puisse pas étre contaminée. Méme

chose pour la boisson, et pourquoi pas prévoir des abreuvoirs automatiques ?

Mettre en quarantaine le nouvel arrivant, le traiter éventuellement, penser & bien nettoyer, voire

laver un chien de retour d'exposition.
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Contamination humaine. La Giardiose étant une zoonose potentielle, les chiens peuvent vous con-

taminer mais également vous pouvez les contaminer. Bien se laver les mains apres avoir manipuler

des chiens.[60]

CRYPTOSPORIDIOSE

Pl Figure 21:Cryptosporidies apres coloration par la méthode de Ziehl-
Neelsen modifiée (Unité de Parasitologie, ENVA).

I-GENERALITES

1-Définition

La cryptosporidiose chez le chien a cryptosporidium sp.est une protozoonose intestinale le plus
souvent asymptomatique mais, qui peut se manifester cliniquement par des troubles digestif, géné-
ralement de la diarrhée, affectant plus particulierement des chiens jeunes et /ou immunodéprimés

[15] [68]

2-Importance

La cryptosporidiose canine tient son importance de la proximité de ces animaux avec 1’homme et de

la possibilité de la transmission zoonotique. [14]

3-Répartion géographique
Cosmopolite.[30]
II-Etude du parasite
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2-Importance

Lacryptosporidiose canine tient son importance de la proximité de ces animaux avec ’homme et de

la possibilité de la transmission zoonotique. [14]

3-Répartion géographique
Cosmopolite.[30]
II-Etude du parasite
Morphologie
-Qokystes : 2types produits
Majorité & paroi épaisse (4 & 4,51) avec 4 sporozoites.
Minorité & paroi mince contenant des corps résiduels formés dans les sporozoites.
-Schizontes : 4 & 8mérozoites.
-Gamonte.[33]
Biologie
Clest une coccidiose de l'intestin gréle, surtout de l'iléon. Chez I'h6te définitif on observe une ou
deux schizogonies et la gamétogonie. Ces phases s'effectuent au niveau de la bordure en brosse des
cellules épithéliales. Lasporogonie est endogéne et aboutit & 'élimination de kystes directement

infestants. Ces kystes sont trés résistants dans le milieu extérieur. Ils résistent aux basses tempéra-

tures, aux désinfectants usuels ; en revanche ils sont sensibles a la chaleur.[18]

Cycle du parasite
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Le cycle de développement de cryprosporidiumsp. chez le chien reste a ce jour inconnu.

En général c'est un cycle monoxéne, dont le cycle de multiplication est trés rapide (3 a 4 jours.) di-

visé en trois phases.

-Mérogonie ou multiplication asexuée (Schizogonie)
-Gamogonie ou reproduction sexuée (Gamétogonie)
-Formation de I’ookyste et sporogonie. [44]

III- EPIDEMIOLOGIE

C'est un parasite trés peu spécifique que 1'on peut donc rencontrer chez de nombreux animaux et

également chez 'Homme.

La maladie se développe chez les jeunes et les individus immunodéprimés. Elle est particuliérement

importante dans les élevages, les chenils ot sont présents de grands effectifs.

Cette maladie reste rare chez le chien. [16]

IV-CLINIQUE et LESIONS

La cryptosporidiose est le plus souvent asymptomatique et donc sous-estimée.Lorsqu’elle est ex-
primée cliniquement par 1’animal, les symptomes sont frustres. La cryptosporidiose peut engendrer
une diarrhée de I’intestin gréle (fréquence normale des défécations mais dont le volume est augmen-
té) chronique ou intermittente, accompagnée d’un amaigrissement [59] [46] [52] [72] et dans les cas
séveres une dysorexie chronique. [36]Desvomissements ont été rapportés chez un chiot atteint

d’une forme gastro-intestinale decryptosporidiose. [61]

Enfin une adénomégalie des noeuds lymphatiques mésentériques est rarement décrite.[52]

L’examen histo-pathologique des intestins conclue a des lésions de nécrose et d’inflammation
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modérée[61], 2 un élargissement des cryptes et a une fusion des villosités. [42] [65] Ces 1ésions

intéressent I’intestin gréle, sans distinction entre ses différentes portions, duodénum, jéjunum ou

iléon .Dans la forme gastro-intestinale de 1’estomac ne présente pas de 1ésions histologiques.[42]

V-DIAGNOSTIC

Mise en évidence des ookysters par la coloration de ziehl-Neelsen.[35]

VI- TRAITEMENT

Il n’existe pas de traitement spécifique efficace (y compris les sulfamides ). Il faut gérer le cas a
’aide d’un traitement symptomatique.

Si une cryptosporidiose se greffe sur un terrain iatrogéniquementimmuno-déficient, il convient

d’arréter tout de suite ce traitement pour espérer une guérison.[61]

VII-PROPHYLAXIE

Séparation des espéces car une espéce différente peut étre source pour les chiens (en particulier les

veaux).

Hygiéne générale stricte pour limiter l'ingestion de kystes qui seraient retrouves dans le milieu.

Les mesures d'hygiéne doivent étre draconiennes lorsque I'on doit gérer un individu immuno-

déprimé.

Lorsqu'un cas est diagnostiqué, isoler l'animal et décontaminer a la vapeur sous pression son envi-

ronnement.[16]
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1 existe différentes méthodes de diagnostic pouvant étre utilisées pour reconnaitre le parasite en
cause dans la maladie d'un animal donné; ces techniques ont seulement une valeur de complément,
ou au mieux, de confirmation; elles doivent compléter I'examen clinique et non le remplacer. [41]

I-OBJECTIF DE LA COPOSCOPIE

C'est mettre en évidence les éléments parasitaires non observables a l'ceil nu, pouvant se trouver
dans les matiéres fécales (segments ovigéres de cestodes, ceufs d'helminthes, larves de nématodes,
kystes de protozoaires). [67]

Les parasites, dont les éléments sont issus, n'ont pas obligatoirement une localisation digestive, c'est
le cas par exemple des strongles respiratoires. [41]

Pseudoparasites: A l'examen des préparations directes de féces ou de préparations enrichies par flot-
taison, on rencontre une variété de matériaux étrangers pris pour des parasites ou pour des ceufs de
parasites: fragments et poils végétaux, fibres et cellules végétales, grains d'amidon, globules grais-

seux, grains de pollen..... [45]

Figure 21: Grains de pollen observés au microscope (photo personnelle)

II- PRELEVEMENTS
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11 est essentiel d'avoir un prélévement frais des féces non souillées d'une fagon quelconque par les
faces d'un autre animal ou par le substrat. [45]

Pour se faire, les féces a examiner doivent étre prélevées dans le rectum ou juste apres leur émission
afin d'éviter leur contamination dans le milieu extérieur par les nématodes libres, ou d'autres €l¢-
ments étrangers susceptibles de fausser le diagnostic. [67]

11 est important aussi que les féces soient émises depuis peu de temps pour éviter que les éléments
parasitaires aient la possibilité d'évoluer. [41] Puis les placer dans un récipient propre convenable-

ment étiqueté. [45]

» Conservation

Il est possible de différer I'examen des prélévements, il est donc nécessaire de stopper leur évolution

par différents moyens:

* Une réfrigération & + 4°C qui stoppe de fagon réversible toute évolution.
* Une dilution dans de 'eau formolée a 8%.

* Une congélation. [67]

III-LES METHODES DE DIAGNOSTIQUE

1- Les méthodes qualitatives

1.1- L'examen direct

C'est une méthode trés simple et trés rapide car elle n'exige que trés peu de manipulation et ne ne-
cessite pas une préparation. Cependant le faible volume de 1'échantillon examiné, 1'abondance de
débris alimentaires limitent la sensibilité de cette technique, en plus elle ne concentre pas les ceufs
et les ookystes, ce qui la rend rarement utilisée. [41]
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Son mode opératoire consiste 2 homogénéiser le prélévement, prélever 1'équivalent d'un grain de riz,
par la suite le délayer dans deux gouttes d'eau sur une lame, le recouvrir d'une lamelle et enfin 1'ob-
server au microscope & faible grossissement (X10). [41] Il est important de poser la lamelle de ma-
nicre & éviter la formation de bulles d'air qui rendent I'observation et la lecture difficiles (risque de
les confondre 2 des éléments parasitaires pour un débutant non expériment¢). Une solution salée
isotonique est préférable pour la recherche des protozoaires, et plus précisément les trophozoites car
ils y restent plus longtemps intacts et mobiles que dans l'eau. [45]

1.2- Examens aprés préparation

1.2.1- La méthode de sédimentation

La plupart des ceufs de trématodes et quelques ceufs de nématodes st difficiles a récolter par la mé-
thode de flottaison ou ne peuvent pas I'étre. [45]

D'ou l'utilité de la sédimentation dont le principe est de diluer le prélévement dans une solution de
densité réduite afin de concentrer les éléments parasitaires de densité supérieure, dans le culot de
tube a essai. [41]

«Technique de TELEMAN-RIVAS (pour carnivores et omnivores): consiste & homogénéiser les
feces, déliter 10g dans 150ml d'acide acétique a 5% dans un verre & pied- pour la dissolution du
mucus et les débris cellulosiques-, tamiser ce mélange dans une passoire a thé, puis mélanger dans
un tube 1 volume de ce filtrat & 1 volume d'éther- pour la dissolution des lipides-, agiter énergique-
ment, le centrifuger pendant 3minutes a 3000 tours /minute et & la fin observer quelques gouttes du
culot au microscope. [41]

1.2.2- La méthode de Baermann

Est fondée sur le thermohygrotropisme positif des larves de nématodes vivantes: de I'eau chaude
mais ne dépassant pas 37° stimule habituellement l'activité des larves et permet de les récolter rapi-
dement. Les larves actives de nématodes se libérent des excréments et se rassemblent dans le tube
de caoutchouc qui suit I'entonnoir sous l'action de la pesanteur. [41]
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«Mode opératoire: tout d'abord déposer 20g minimum de féces dans une gaze, raccorder 1'entonnoir
au tuyau de caoutchouc, placer la gaze sur le tamis, fixer ce dernier au sommet de l'entonnoir rempli
d'eau. Le tamis doit affleurer Ia surface de I'eau et la gaze s'imbiber d'eau; laisser jusqu'au lende-
main puis récolter dans un bécher ou une boite de Pétri Sml du filtrat contenant des larves en ou-
vrant le robinet, et ces larves sont prétes a étre observer a la lampe binoculaire.

Les larves peuvent étre préalablement tuées par une goutte de lugol ou d'iodomercurate. [41]

1.2.3- La méthode de flottaison

Le principe d'enrichissement par suspension est classique. Il s'agit de placer la solution & examiner
dans un liquide plus dense que les ceufs recherchés; dans ces conditions les ceufs sont retrouvés au
sommet du tube par action de la pesanteur ou par action de la force centrifuge. [S3]

Plusieurs liquides de densités différentes sont utilisés en coprologie:

Solution dense Composition Densité
Liquide de Faust Solution de sulfate de zinc 4 33% 1.18
Liquide de Willis Solution aqueuse de NaCl a saturation 1.20

Sulfate de Magnésium | Solution de Sulfate de Magnésium a saturation | 1.28

Sulfate-acétate de zinc | 33g de sulfate de zinct+15g d'acétate de zinc | 1.33

pour 100ml d'eau

Tableau: Les principales solutions denses. [S5]

e La méthode de Willis

Dans les enquétes épidémiologiques, cette technique présente I'avantage de la simplicité d'exécu-
tion, de la rapidité et d'un faible cofit de revient (eau chlorurée sodique). Elle concentre bien les
ceufs d'ankylostomes et d'hyménolépidés. L'inconvénient réside sur le fait que la solution de NaCl
pénétre facilement dans les ceufs et il ne faut pas dépasser le temps prescrit dans le déroulement de

cette technique. [70]
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» Mode opératoire: voir matériel et méthodes.

11 est préférable d'examiner les lames peu aprés leur préparation, car la solution hypertonique peut
provoquer une déformation de la paroi des ceufs; certaines solutions pour flottaison sont plus satis-
faisantes que d'autres en ce que la déformation des ceufs ou des ookystes s'y produit lentement: le
sucre, le nitrate de soude, le sulfate de Mg, le chlorure de Na. [45]

*La méthode de Faust simplifi¢e

Alors que la méthode originale exige plusieurs sédimentations dans l'eau par centrifugation avant la
flottaison, dans la méthode simplifiée on se contente d'une seule centrifugation.

Son inconvénient est que la densité (1.18) est proche de celle de la solution de Willis et n'a pas
I'avantage de la simplicité pour se procurer du corps chimique de base (sulfate de zinc). Cette mé-
thode ne permet guére de trouver plus d'ceufs que la méthode de Willis et elle exige l'utilisation
d'une centrifugeuse. [70]

*Mode opératoire: Les selles sont diluées au dixiéme environ dans une solution saturée de sulfate de
zinc (331g dans 1L d'eau), tamisées et centrifugées pendant 1minute & 2300 tours /minute. Dés l'ar-
rét de la centrifugation, on préléve a I'anse métallique la couche superficielle qui contient les ceufs
et on la dépose sur une lame pour examen. [69]

eLa méthode de Janeckso et Urbanyi:

Elle concentre bien les ceufs de grandes douves, de schistosomes et d'ankylostomidés ainsi que les
ceufs d'anguillules dont les déformations éventuelles n'interdisent pas la reconnaissance. Elle con-
centre bien les ceufs de ténia et les ceufs de trichocéphales. [69]

Cependant, la solution iodomercurique est toxique (étiquette rouge) et trés corrosive, elle doit étre
conservée dans un flocon bien bouché. Elle forme avec les métaux des balances, de divers matériels
(tuyaux de plomb, centrifugeuses...) et surtout des bijoux, des amalgames irréversibles. Comme
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presque toutes les méthodes de flottaison, cette technique est inefficace pour trouver les kystes de
protozoaires sauf de Giardia. [70]

*Mode opératoire: 345g de féces sont triturées dans 20ml de solution de flottaison; cette dernicre est
préparée en dissolvant l'iodure dans un peu d'eau, en ajoutant le biodure tout en remuant, puis apres
la dissolution compléte, on ajoute le reste de l'eau, la densité doit étre de 1.44.

Aprés tamisage, le filtrat est centrifugé & 2500 tours /minute pendant 344 minutes.

La couche superficielle recueillie & 'aide d'une anse ou d'une baguette de verre aplatie en spatule est
examinée au microscope dans les 15 minutes qui suivent. [69]

2- Les méthodes quantitatives

2.1- La méthode de Mac Master

Cest la plus utilisée, elle repose sur l'utilisation d'une méme quantité de feces et d'une dilution cons-
tante de ces derniéres, ce qui permet & un laboratoire d'estimer la richesse d'un échantillon. La mé-
thode est qualitative ou semi-quantitative. [41]

Elle est rendue quantitative par 'emploi d'une lame de lecture spéciale: la cellule de Mac Master qui
contient 2 parties d'un volume de 0.15 chacune, dont les limites st gravées sous la forme d'un carré
divisé en colonnes (le volume total de la cellule étant de 1ml). [41]

*Mode opératoire: Les féces sont diluées en 1/15 dans un liquide de flottaison puis 0.15ml sont pla-
cés dans chaque partie de la cellule de Mac Master. Les ceufs viennent se coller sous le verre supé-
rieur, ils sont observés a l'objectif X10 et comptés en suivant les colonnes; le nombre d'ceufs total
est comptabilisé dans chaque partie de la lame: nl et n2.

La moyenne (n1+n2)/2 est calculée puis multipliée X100, ce qui indique le nombre moyen d'un type
d'ceufs ou de kystes de protozoaires par gramme de matiéres fécales (OPG).[41]
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Ce nombre doit étre interprété en fonction de l'espéce parasitaire, mais aussi selon 'hdte (ruminants,
équidés...). La coproscopie quantitative est intéressante chez les herbivores, elle I'est beaucoup
moins chez les carnivores, elle ne présente aucun intérét pour les ceufs de cestodes et n'est en pra-
tique employée que pour les infestations aux nématodes, particulierement les strongles, ainsi que les
coccidies. [41]

3- Les méthodes spécifiques

-Mise en évidence des cryptosporidies

3.1- La méthode de Ziehl-Neelsen modifiée

-Les réactifs utilisés :

-La fuchsine de Ziehl

-Le mélange alcool-acide (3ml d'HCI concentré dans 100ml d'alcool & 95%)

-Le vert de malachite & 5% (5g/100ml d'eau).

Une mince couche de selles est étalée sur une lame, elle est fixée a l'alcool & 95° pendant Sminutes,
flambée, colorée & la fuchsine pendant 10minutes, rincée a l'eau et au mélange HCl a 3% et alcool &
95% puis rincée encore une fois a I'eau. La lame est recolorée au vert de malachite pendant
30secondes, rincée, séchée et observée au microscope & l'objectif X100 a 1'immersion.[41]

3.2- La coloration de Heine

Cette technique spécifique permet la mise en évidence des ookystes de cryptosporidies. Ces derniers
apparaissent réfringents, brillants, de couleur grise sur un fond rouge. Elle consiste & mélanger 10ul
de fuchsine & 10p1 de féces directement sur lame, ce mélange est étalé et laissé sécher. Apres le
séchage, la lame est recouverte d'huile a I'immersion et d'une lamelle et est observée au microscope
aux objectifs X40 puis X100. [41]

-Mise en évidence des Giardia
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3.3-La coloration au lugol
-Les réactifs utilisés :

- Lugol double ou iodure: 25¢g d'iode (cristallisée) + 10g d'iodure de potassium (KI), quantité né-
cessaire pour 100ml. [67]

Cette méthode permet la mise en évidence des kystes de protozoaires flagellés, en particulier de
Giardia, ainsi que 1'observation précise de la structure des larves de ler 4ge de nématodes. Les oo-

kystes coccidiens ne sont pas colorés au lugol. [67]

Son principe est le suivant: aprés avoir préparer un examen direct de feces, une goutte de lugol ou
iodure est déposée au bord de la lamelle; le colorant se répand rapidement entre lame et lamelle. Les
éléments parasitaires sont recherchés au niveau de la zone de progression du colorant.

La paroi des kystes des flagellés prend une teinte orange foncé tandis que les structures internes
sont soulignées. [67]
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Partie expérimentale



MATERIEL ET METHODES

1) Matériel

1.1) Animal

Un total de 30 échantillons de feces, récolté sur 30 chiens différents durant la période s'étendant de
décembre 2012 jusqu'a mars 2013, a été examiné afin d'identifier la présence éventuelle de parasites
digestifs. Des données épidémiologiques (4ge, sexe, race) ont été enregistrées pour chaque chien.
Les chiens étaient répartis en méles et femelles, jeunes (<6mois) et adultes (de 6mois a 10ans) et en
vermifugés et non vermifugés. Les matiéres fécales ont été récoltées soit directement du rectum soit
a partir du sol juste aprés émission, placées dans des boites de Pétri stériles, bien identifiées et

conservées au réfrigérateur de la clinique de la faculté a 4°C jusqu'a analyse.

a) Echantillonnage en fonction de I’Age
Sur les 30 chiens examinés, nous avons pris 22 chiens adultes (>6mois) et 8 chiots (<6mois),
respectivement 73.33% et 26.66%.

Tableau 03 : Répartition des animaux en fonction de I’age.

Echantillon Adultes>6mois Jeunes<6mois
Nombre de chiens 22.00 8.00
Pourcentage 73,33% 26,66%

Nombre de chiens

S ) o B Nombre de chiens

Adultes>6mois Jeunes<émois

Figure 22 : Nombre de chiens en fonction de I’4ge.
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b) Echantillonnage en fonction du sexe

Dans notre échantillon, il ya 19 chiens de sexe maéles et 11 de sexe femelle.

Tableau 04 : Répartition de I’échantillon en fonction du sexe.

Echantillon Males Femelles
Nombre
d'animaux 19.00 11.00
Pourcentage 63,33% 36,66%
Nombre d'animaux
18 -
16
14
12
10 -
8 = Nombred'animaux
&
4 4,
2
O i

Femelles

Figure23 : Nombre de chiens en fonction du sexe.

¢) Répartition de I’échantillon en chiens vermifugés et non vermifugés

Les chiens vermifugés sont nombre de 12 ; en revanche, celui des non vermifugés est de 18

chiens.

Tableau 05 : Répartition de I’échantillon en fonction de la vermifugation.

Echantillon Vermifugés Non vermifugés
Nombre de

chiens 12.00 18.00
Pourcentage 40.00% 60.00%
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Figure 23 : Répartition des chiens en vermifugés et non vermifugés.

1.2) Analyses parasitologiques
Tous les échantillons ont été examinés en utilisant la méthode de flottaison a Ia solution de Na Cl

dont la densité est de 1.2.

1.2.1) Cheix de la technique

Pour notre expérimentation, nous avons utilisé le Na Cl 4 saturation qui est facilement disponible et
dont la densité convient & la recherche des ceufs d'ascarides. Le sulfate de Mg a I'inconvénient de
former de nombreuses bulles d'air avec les échantillons, et 'iodomercurate de potassium reste un

produit cofliteux et dangereux. [7].

1.2.2) Préparation de la solution saturée de Na Cl

Mélanger 1 kg de chlorure de sodium (sel de table) avec 4 1 d'eau (a raison de 100g de sel pour
400ml d'eau) et laisser reposer pendant toute la nuit.

1.2.3) Matériel nécessaire: voir annexes.

2) Méthodes

2.1) Examen des matiéres fécales
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Avant de les préparer, il faut les examiner macroscopiquement (consistance, présence de mucus,
sang tissu, parasites adultes, segments de cestodes,...), puis microscopiquement au grossissement

10X puis 40X.

2.2) Mode opératoire
Diluer dans un mortier 5g de féces dans 70ml de solution de NaCl, tamiser le mélange, remplir un tube &

ras bord jusqu'a réalisation d'un ménisque convexe, puis recouvrir d'une lamelle pendant 10minutes, la

récupérer et l'observer sur une lame au microscope.

Photo 01: Trituration des matiéres fécales photo 02 : Mise en place des lamelles

apres filtration

Photo 03: Pose de la lame sur la lamelle Photo 04 : Observation au microscope

Optique.
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2.3) Identification des parasites

Les ceufs sont faciles a déceler et a identifiés dans le soluté physiologique ; il ne faut pas les colorer

car cela géne la détermination. La plupart des ceufs sont suffisamment grands pour étre reconnus a

faible grossissement (X10)

Photo 05 : Ankylostoma spp. vu au microscope

M.O. optique Gx10 (photo personnelle).

photo 06: Ankylostoma spp. vu au
Gx10 (Photo personnelle).

Photo 07: Toxocara canis vu au M.O. Gx40.
(Photo personnelle).

Photo 08: Toxocara canis vu au M.O.

Gx10 (Photo personnelle).
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RESULTATS

1) Identification et prévalence des parasites gastro-intestinaux
En examinant les mati¢res fécales de la population étudiée, nous avons remarqué que 20 chiens sur

30 étaient infestés, soit 66.66%.

Tableau 06 : La prévalence globale.

Echantillon Chiens négatifs Chiens positifs
Prévalence totale 10.00 20.00
Pourcentage 33,33% 66,66%

Parmi les parasites gastro-intestinaux infestant le chien dans la région étudiée, 2 espéces ont été
identifiées : Toxocara canis et les strongles digestifs (Ankylostoma sp.), avec un taux d’infestation

de 55% pour le premier suivi de 45% pour le deuxiéme.

Tableau 07. : La prévalence des parasites gastro-intestinaux retrouvés :

Toxocara canis Strongles digestifs
Prévalence 11,00 09,00
Pourcentage 55,00% 45,00%
' Prévalence |

12 i — e e

o Prévalence

Toxocara canis Strogles digestifs

Figure 24 : Prévalence des parasites intestinaux identifiés.
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2) Facteurs de risque

D'apres les résultats, nous avons constaté que les chiens non vermifugés sont plus infestés que

les chiens vermifugés, parmi les vermifugés il ya 2 chiens qui ont répondu négativement.

2.1) Facteur sexe

Nous avons remarqué que parmi les chiens infestés, les méles sont les plus touchés par les

parasites digestifs en comparant avec les femelles (70% Vs 30%).

Tableau 08. : Répartition des chiens infestés selon le sexe.

Males Femelles
Prévalence 14.00 06.60
Pourcentage 70,00% 30.00%

Prévalence en fonction du sexe
16 -
14
12 -
i0
§ - E Prévalence en fonction du
6 sexe
4
2
0
. Males Femelles

Figure25 : Nombre de chiens infestés en fonction du sexe.

La prévalence de Toxocara canis chez les méles (72.72%) est encore plus élevée que celle des
femelles (27.27%), idem pour les strongles digestifs (66.66% Vs 33.33%).
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Tableau 09 : Prévalence des strongles digestifs et de Toxocara canis chez les 2 sexes.

Miles Femelles
Toxocara canis 8(72,72%)| 3 (27,27%)
Strongles digestifs 6 (66.66%)| 3 (33.33%)

QO N Wb 0~
4

Toxocara canis

Strongles digestifs

® Males

= Femelles

Figure 26: Répartition des espéces parasitaires entre les 2 sexes.

b) Facteur age

Si on regarde la situation de point de vue dge, nous constatons que les adultes sont les plus infestés

(75%) par rapport aux jeunes (25%).

Tableau 10 : Nombre de chiens infestés répartis en adultes et jeunes.

Adultes>6mois | Jeunes<6mois
Nombre de chiens
positifs 15.00 5.00
Pourcentage 75.00% 25.00%
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Pourcentage de chiens positifs

= Aduites

= Jeunes

Figure27 : Pourcentage de chiens positifs et de chiens négatifs.

Les prévalences de Toxocara canis et d’Ankylostoma sp. chez les adultes sont respectivement
63.63% et 88.88% et celles des jeunes sont respectivement 36.36% et 11.11% ; on constate que les

Jjeunes chiens sont moins affectés par ces parasites, contrairement aux adultes.

Tableau 11 : Prévalence des parasites en fonction de I’4ge.

Jeunes<6mois Adultes>6mois
Toxocara canis 36.36% 63,63%
Strongles digestifs 11.11% 88,88%

B Jeunes<émois

# Adultes>6mois

O M N Wb oo N ®
B i

Toxocara canis Strongles digestifs

Figure28 : Prévalence des parasites en fonction de 1’4ge.
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¢) Facteur vermifugation
Le facteur vermifugation a été aussi étudié, nous avons constaté que parmi les chiens ayant recu
un anthelminthique (n=12), 4 chiens ont été infestés, soit 33.33%, par contre ceux n'ayant

jamais été vermifugés (n=18), 2 étaient indemnes, soit 11.11%.

Tableau 12 : Prévalence des chiens vermifugés et non vermifugés.

Positifs Négatifs Total
Vermifugés 4 8|12
Non vermifugés 16 2|18
Total 20 10|30

20
18
16
| 14
12
|10 <7

E Positifs

® Négatifs

S N Y

Total Nonvermifugés Vermifugés

Figure29: Prévalence des parasites chez les chiens vermifugés et les non vermifugés.
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DISCUSSION

Les parasitoses digestives et intestinales sont trés fréquentes chez les chiens, & cause des mauvaises
conditions d'hygi¢ne et de la mauvaise maitrise de 1'élevage canin; elles favorisent, en outre,
I'apparition d'autres maladies notamment digestives, telles que les coccidioses.

Cette présente étude, menée chez le chien dans la région de Blida, a donné un petit apergu sur la
prévalence des parasites gastro-intestinaux; nos résultats ont montré une prévalence de 66% classant
la zone étudi€e parmi les régions ou les conditions sanitaires sont loin d'étre satisfaisantes.

Des taux élevés de parasitisme ont été relevés dans les régions du globe ot les conditions
climatiques (chaleur, humidité, oxygénation) sont primordiales a la survie et au développement dans
le milieu extérieur des parasites car ce sont les éléments clés de la résistance de parasites: ils
participent soit au développement soit a l'inhibition parasitaire. (44). Par contre, dans les zones
urbaines ou les conditions sanitaires sont satisfaisantes, les prévalences sont au dessous de 20%.(71)
Selon certaines études, les prévalences sont comme suit: 3.9% au Danemark (66), 28.7% en
Australie (43), 35.5% au Venezuela (68), 68% au Nigeria (2), 85% au Mexique (48) et 100% au
Maroc (65).

"Le diagnostic de laboratoire est un diagnostic expérimental essentiel pour mettre en évidence les
¢léments de reproduction parasitaire (ceufs, segments et kystes). Leur profils et leur niveau
permettent a coup sur de distinguer 1'espéce en cause" (50).

Les parasites les plus fréquemment retrouvés étaient Toxocara canis (55%) suivi d'Ankylostoma spp
(45%) ce qui corrobore avec d'autres études (71, 48, 42). Ces parasites sont reconnus comme des
agents de zoonoses mineures responsables du syndrome de larva migrans chez I'homme, rendant les
chiens une source importante d'infection humaine et un probléme de santé publique pertinent. (42).
Dans notre étude, nous n'avons pas évalué de polyparasitisme, les infestations avec une seule espéce
parasitaire ont €té seules observées.

Certains facteurs de risque ont été étudiés a savoir: le sexe, 'dge et le déparasitage.

Nous avons observé que les méles sont plus infestés par rapport aux femelles soit respectivement
46% Vs 20% et surtout par T.canis (72.72% Vs 27.27%); certaines études rapportent une
prévalence beaucoup plus €élevée par l'infestation & 7. canis chez les males par rapport aux femelles.
(64, 71,51, 79).

On constate que la prévalence d'dnkylostoma spp est plus élevée chez les adultes que les jeunes. La
moiti€ des chiots (n=4/8) a répondu positivement & T.canis car ils pourraient étre infestés par voie

transplacentaire et transmammaire et augmenter ainsi la fréquence des parasites a un 4ge précoce.
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Un tiers des chiens adultes (n=7/22) a ét¢ infesté par T.canis, les chiens adultes peuvent développer
une immunité qui empécherait l'installation et la fécondité du parasite (79).

Enfin, I'analyse de 1'état de vermifugation fait ressortir une prévalence beaucoup plus faible chez les
animaux vermifugés (n=1) en comparant avec ceux n'ayant jamais subi un déparasitage.

Les 2 chiens (n°3 et 17), non vermifugés et que I'examen coprologique a révélé I'absence de
parasites, évoque que les animaux étaient sains ou que le parasitisme n'a pas atteint le seuil de
détectabilité. Le résultat positif du chien (n°30) vermifugé et qui a répondu positivement, évoque
que le déparasitage n'était pas a jour, que le produit utilisé n'était pas efficace contre les strongles ou
du fait de la résistance de ces parasites vis-a-vis de certains produits, ceci fait penser qu'une
administration fréquente et réguliére d'ATH & large spectre peut réduire la charge parasitaire et
possede un impact sur I'épidémiologie du parasitisme gastro-intestinal chez le chien.

Les mesures de prophylaxie sanitaire ne sont pas mises en ceuvre pour un bon nombre de
propriétaires, ainsi le bien étre de I'animal, c'est-a-dire, "une litiére propre, des locaux et un
environnement adéquat, une alimentation saine et équilibrée et une désinsectisation efficace

(notamment contre les puces), semblent une préoccupation grande importance” (50)



Conclusion
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CONCLUSION ET RECOMMANDATIONS

L'ascaridiose et les strongyloses digestives restent, du fait de leurs fréquences, les parasitoses les
plus répandues par excellence chez les chiens quelque soit leur 4ge, sexe ou race.
La vermifugation reste le meilleur reméde contre ces parasitoses mais elle doit étre correctement
menée (respect des doses prescrites, des rappels...), sauf ¢a, les parasites persistent et 'animal, de
I'état tolérable et asymptomatique qu'il était, manifestera des symptomes qui peuvent étre graves et
dégradent son état général.
Ces parasitoses peuvent &tre dangereuses pour I'homme surtout les enfants du fait de leur contact
direct avec les chiens infestés ou dans le milieu extérieur (jardins publics) contaminé par les féces
contenant des ceufs de parasites, donc pour éviter le danger de la transmission 4 I'homme il faut:

= Vermifuger les chiens de compagnie correctement et réguliérement.

4 Laver les mains aprés chaque contact avec les chiens.

= Bien laver les crudités avant de les consommer.

= Séquestrer les chiens errants qui sont hors de tout contrdle sanitaire et donc source d'autres

maladies notamment plus dangereuses.
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ANNEXES

Toxocara Strongles
Prélévement |Race Sexe |Age Vermifugation | Résultat | sp. digestifs

1| Rottweiler F 3 mois Oui Négatif | Néant Néant
2 | Doberman M 6 ans Non Positif il Néant
3 | Pitbull F 3 mois Non Négatif | Néant Néant
4 | B.A. F 6 ans Oui Negatif | Néant Néant
5|B.A. M 2 ans Oui Négatif | Néant Néant
6 | Bichon F 9 ans Non Positif Néant il

7 | B.A. F 22 mois Non Positif b Néant
8 |B.A. M 20 mois Non Positif Néant Néant
9 | Commune F 18 mois Non Positif ok Néant
10 | Commune M 1 mois Non Positif R Néant
11 | Boxer M 3ans1/2 | Oui Négatif | Néant Néant
12 | B.A. M 3 mois Qui Positif ek Néant
13 | Rottweiler M 2 ans1/2 Non Positif Néant i

14 | Commune M 4 ans1/2 Non Positif Néant ookk

15| B.A. M 15 mois Non Positif il Néant
16 | Doberman | F 2 ans Oui Négatif | Néant Néant
17 | B.Belge M 5 ans Non Négatif | Néant Néant
18 | Doberman M 1 an Non Positif Néant ek

19 | B.A. F 17 mois Non Positif Néant e

20 | Staff M 3 mois Oui Négatif | Néant Néant
21 | Staff F 3 ans1/2 Non Positif Frkx Néant
22 | Staff M 2 mois Non Positif ek Néant
23 | Commune M 9 mois Non Positif Néant ek

24 | Commune M 18 mois Non Positif Fex Néant
25 | Pitbull M 9 mois Oui Positif Néant e

26 | Commune M 2 mois Non Positif e Néant
27 | B.A. F 2 mois1/2 | Non Positif Néant b

28 |B.A M 18 mois Oui Négatif | Néant Néant
29 | Rottweiler F 1an1/2 Oui Negatif | Néant Néant
30 | Commune M 8 mois Oui Positif Néant il

B.A. : Berger allemand
B. Belge : Berger belge

F : Femelle
M : méle
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