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Introduction

La sarcosporidiose est une maladie parasitaire cosmopolite qui affecte de nombreuses especes
animales. Elle est causée par l'infestation des animaux par des coccidies appartenant au genre
Sarcocystis. Ce parasite a un cycle de vie complexe, impliquant la présence d'un hote
intermédiaire et d'un héte définitif distinct. Dans le cas des bovins, ils servent d'hétes
intermédiaires pour trois especes de Sarcocystis : S. cruzi, S. hirsuta et S. hominis. Les
canidés, les félidés et les primates (dont I’homme), sont respectivement les hotes définitifs de
ces trois espéces (Euzéby, 1997).

L’homme peut intervenir comme héte définitif de S. hominis suite a 1’ingestion de viande
contaminée, insuffisamment cuit. Les symptémes cliniques sont généralement rares et
mineurs, se manifestant principalement par des troubles digestifs modérés et temporaires.
Cependant, dans le cadre de la gestion de la sécurité alimentaire, il est important de ne pas
négliger cette zoonose. Le risque d'infection n'est pas insignifiant, car presque tous les bovins
sont infectés par une espeéce de Sarcocystis. Bien que seule une minorité danimaux
développent des lésions conduisant a des saisies a l'abattoir, une quantité considérable de
viande destinée a la consommation humaine est contaminée par ce pathogéne (Vangeel et al.,
2007).

Le diagnostic de la sarcosporidiose repose sur différentes méthodes, notamment la
microscopie qui permet de rechercher les kystes dans les muscles, la sérologie qui permet de
détecter les anticorps, les méthodes moléculaires qui permettent de rechercher le génome du
parasite, et les méthodes macroscopiques qui permettent de repérer les Iésions de myosite
éosinophilique. Cependant, il n'existe actuellement aucune méthode diagnostique disponible
en routine pour cette maladie (FLANDRIN 2014).

L'objectif de cette étude était d'évaluer, a l'aide d'un examen histologique traditionnel, la
présence et I'ampleur des kystes de Sarcocystis chez les bovins abattus dans les abattoirs de
Tizi Ouzou et destinés a la consommation humaine.

En ce sens notre étude sera présentée en 3 parties :

La premiére partie est une synthese bibliographique portant sur la présentation de la
sarcosporidiose bovine ainsi les caractéristiques des muscles.

Le second chapitre est consacré au mateériel et la méthodologie adoptée pour la réalisation de
notre étude.

Le troisieme chapitre comporte les résultats obtenus, leur discussion et une conclusion
générale.
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1. Historique

Sarcocystis a été signalé pour la premiére fois en 1843 par Miescher sous la forme de kystes
filiformes blancs dans les muscles striés d'une souris domestique, sans lui donner de nom
scientifique. Pendant les deux décennies suivantes, ce parasite était simplement désigné
comme les "tubules de Meischer” (Fayer, 2004).

En 1865, des structures similaires ont été découvertes dans les muscles de porc. Cependant, il
a fallu attendre 34 ans pour qu'un nom soit proposé afin de les identifier, et c'est ainsi que le
nom de Sarcocystis meischeriana a été suggéré (Fayer, 2004).

Il a fallu attendre 124 ans, soit en 1967, aprés le premier signalement de Sarcocystis, pour que
les bradyzoites (corps en forme de fuseau ou de croissant) des sarcocystes soient étudiés au
moyen de la microscopie électronique (Fayer, 2004).

Le cycle de vie et toutes les autres étapes sont restés inconnus jusqu'aux années 1970, C'est a
cette époque que des progres ont été réalisés lorsque les bradyzoites provenant des kystes
musculaires d'oiseaux ont été inoculés dans des cellules de mammiféeres en culture. Ces
bradyzoites se sont ensuite développés en stades sexuels et en oocystes, permettant ainsi de
mieux comprendre le cycle de vie de Sarcocystis (Fayer, 2004).

Les études de transmission portant sur Sarcocystis fusiformis, le nom d'espece attribué a trois
types morphologiques distincts de sarcocystes trouves chez les bovins, ont permis de mieux
comprendre la biologie de ce groupe de parasites protozoaires autrefois énigmatique. Lorsque
ces sarcocystes ont été ingérés par différents hotes définitifs, tels que les chiens, les chats et
les humains, il a été constaté que S. fusiformis englobait en réalité trois especes distinctes.
Ainsi, une nouvelle espéce a été nommée S. bovicanis, tandis que S. bovifelis et S.
bovihominis ont été proposes en fonction des hotes intermédiaires et definitifs impliqués
(Fayer, 2004).

Récemment, deux nouvelles espéces de Sarcocystis, ayant les bovins comme hotes
intermédiaires, ont été découvertes. L'une de ces espéces est appelée Sarcocystis rommeli
(Dubey et al., 2015b) et I’autre Sarcocystis heydorni dont 1’héte définitif est ’homme (Dubey
et al., 2015a).

2. Présentation générale de la sarcosporidiose

La sarcosporidiose est une maladie parasitaire fréquente qui touche diverses espéces animales,
provoquée par des coccidies appartenant au genre Sarcocystis (Euzéby, 1997).

Le terme de sarcosporidiose englobe a la fois le motif « Iésion de sarcosporidiose » et le motif
« couleur anormale : myosite éosinophilique » (Guénégan, 2009).

Les sarcosporidies sont des protozoaires intracellulaires qui ont un cycle de vie hétéroxeéne
obligatoire de type "prédateur-proie”. Cela signifie que leur cycle évolutif implique la
présence d'un hote intermédiaire, souvent une proie (comme un herbivore ou un omnivore),
ou se déroule la phase asexuée du cycle, ainsi qu'un hote définitif, généralement un prédateur
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(mammifere, oiseau, marsupial, animal poikilotherme), ou se déroule la phase sexuée du cycle
(Dubey et al., 2006).

3. Agent étiologique de la sarcosporidiose bovine

Les sarcosporidies sont des protozoaires intracellulaires de la classe des apicomplexa et de la
famille des sarcocystidés (Dorchies et al., 2012).

Les coccidies du genre Sarcocystis sont responsables de la sarcosporidiose, également connue
sous le nom de sarcocystose. Le genre Sarcocystis englobe plus de 100 espéces qui peuvent
infecter différents mammiferes, oiseaux, marsupiaux et animaux poikilothermes. Toutes les
espéces de Sarcocystis ont un cycle de vie hétérodixéne, ce qui signifie qu'elles nécessitent
deux hotes distincts pour leur développement complet. L'h6te intermédiaire est généralement
une proie et abrite les stades de développement asexués du parasite (Figure 01). L'héte
définitif est un carnivore et abrite les stades de développement sexues. Chaque espéce de
Sarcocystis présente une spécificité d'hote particuliere (Guénégan 2009).

D’apres (Euzéby, 1997) les bovins jouent le rdle d'hoétes intermédiaires pour trois especes de
Sarcocystis : S. cruzi, S. hirsuta et S. hominis. Les canidés, les félideés et les primates sont les
hotes définitifs respectifs de ces especes (tableau 01).

Il est possible qu'un méme hote intermédiaire soit infesté par plusieurs especes de
sarcosporidies simultanément. De plus, une espece de sarcosporidie peut infecter plusieurs
espéces d'hotes intermédiaires. Par exemple, S. cruzi peut infecter a la fois les bovins
domestiques (Bos taurus) et les buffles d'eau (Xiang et al., 2011).

Selon (Lindsay & Dubey, 2020) Les espéces de Sarcocystis transmises par les canidés, telles
que S. cruzi, sont généralement considérées comme plus pathogenes que celles transmises par
les félidés, comme S. hirsuta.

B e
i

- I 5. Birsute \

Sporocystes dans
les feces

Sarcocystes dans

lez muscles (
_"-\-._\___-_‘__‘_—__
Figure 01 : les especes de Sarcocystis infectant les bovins (d’aprés Briggs et Foreyt,
1985).

3



Chapitre 1

Rappels bibliographiques

Tableau 1 : Hotes des sarcocystes bovins d'aprés Uggla, Buxton (1990).

Hotes intermédiaires

Espece de sarcosporidie

Hobtes définitifs

S. cruzi Chien, loup, coyote, renard
(canidés)
Bovin + les genres Bos, S. hirsuta Chat, chat sauvage (félidés)
Bison et Bubalus (Domenis
etal., 2011) S.hominis Homme, singe (rhésus,
babouin) (primates)
Bovini, buffle d’eau S. sinensis Inconnu

4. Systématique

D'aprés Flandrin (2014) la sarcosporidiose bovine est due a des coccidies, appartenant au :

Phylum: Apicomplexa
Classe : Conoidasida
Sous-classe: Coccidies
Ordre: Eucoccidiorida,
Sous-ordre: Eimeriorina

, Famille: Sarcocystidae
Sous famille : Sarcocystinae

Genre: Sarcocystis

5. Morphologie

> Chez I’héte intermédiaire

Les kystes sarcosporidiens se trouvent a I’intérieur d’une vacuole parasitophore dans le
cytoplasme de la cellule héte (Chen et al., 2011). En dessous de la membrane de la vacuole
parasitophore, on trouve une couche de substance fondamentale qui présente une densité
élevée aux électrons. (Dubey, et al., 1988). On trouve également une paroi secondaire
d'origine adventitielle (Euzéby 1997).

A Pceeil nu

Dans les tissus musculaires, les kystes sarcosporidiens apparaissent comme des formations
submicroscopiques (0,5-3 mm x 0,3 mm) ils sont de forme allongés dans le sens des fibres.
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Les kystes sarcosporidiens isolés sont généralement difficiles a distinguer a I'ceil nu. Ils ne
deviennent visibles que lorsqu'ils sont regroupés en amas. Dans ce cas, ils forment de petites
taches ovoides de couleur grisatre, jaunatre ou verdatre, en particulier s'il y a une infiltration
éosinophilique associée (Euzeby, 1998).

En microscopie

En microscopie, on peut observer les sarcocystes. Leur longueur peut varier selon l'espéce et
le stade d'évolution du sarcocyste (Tenter, 1995).

La taille du parasite et I'épaisseur de la paroi sont des bons critéres de détermination de
I'espece.

Du point de vue de la taille, les kystes de S. cruzi et S. hominis sont les plus petits (1xO0,
1mm). Les plus gros vont étre ceux de S. hirsuta car leur longueur peut atteindre les 8mm (3-
8x 0,5mm).Enfin, entre les deux on y retrouve des populations telles que S.bovifelis et
S.bovini (1-3 x 0,1 -0,2mm) (Gjerde et al., 2015).

Le deuxiéme critére de différenciation qu’on peut mettre en application en microscopie
optique est celui de I’épaisseur de la paroi. Parmi les espéces infectant les bovins, seul le
sarcocyste de S. cruzi posséde une paroi fine (inférieure a 1 pm) alors que S. hominis et S.
hirsuta ont tous les deux une paroi épaisse (de 2 a 7 um) (Wouda et al., 2006).

> Chez I’hote définitif

L’hote définitif s’infecte par ingestion des oocystes présents dans tissus musculaires ou
nerveux insuffisamment cuits.

Selon (Fayer, 2004) L'oocyste est une forme d'ceuf encapsulé contenant généralement 2
sporocystes. Il s'agit également de la forme infectieuse pour I'héte intermédiaire, et on le
retrouve dans les feces de I'hote définitif.

Les sporocystes sont de structure ovoide, mesurent de 12-16 um x 8-12um et possédent
chacun 4 sporozoites (Euzeby, 1998).

Les sporocystes peuvent survivre pendant plusieurs mois dans I'environnement extérieur grace
a leur paroi résistante. Cependant, leur viabilité est influencée par des facteurs tels que
I'humidité et la température (Flandrin, 2014).

Seul I’ammoniaque a 10% peut avoir un effet délétere sur la paroi ainsi la survie des
sporozoites (Euzebey, 1997).

6. Cycle évolutif

Les sarcocystes sont des parasites intracellulaires avec un cycle parasitaire dixéne obligatoire
(figure 02).

Le cycle de vie des sarcosporidies implique généralement un hote intermédiaire, qui est
généralement un herbivore ou un omnivore. C'est dans cet hote intermédiaire que se déroule
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la reproduction asexuée du parasite. Ensuite, il y a un héte définitif, qui est généralement un
carnivore, tel que les canideés, les félidés ou méme I'hnomme. C'est dans cet hote définitif que
se produit la reproduction sexuée des sarcosporidies (Allusson, 2019).

Les hotes définitifs et intermédiaires varient en fonction des espéces de Sarcocystis (Dubey et
al., 2015a).

Pour les bovins, les hotes définitifs sont soit les chiens, renards, chats ou ’homme (La
C.D.AAS, 2012).

ingastion
/’ Kystes \diz‘nﬂ'lun des kystes
Mérozoites Mérozoites
2 pénérations Sporozoites " Gamontes gamétogonie

I tl &

ngestion —— H.D. Mile + Femelle
extérieur

Sporocystes Zygote
Ookystes sporulés Ookystes non sporulés

Figure 02 : Cycle évolutif de Sarcocystis sp d'apres Dubey, Lindsay, 2006.
» Chez I’hote intermédiaire

Lorsque I'n6te intermédiaire, tel que le bovin, ingére des oocystes ou sporocystes spécifiques
a l'espéce, ceux-ci peuvent étre transportés par des arthropodes coprophages. Ces arthropodes
se nourrissent des matieres fécales contenant les oocystes ou sporocystes, ce qui leur permet
de propager les parasites a d'autres hotes ou a d'autres environnements (Euzbey, 1998).

Dans l'intestin gréle, les 4 sporozoites présents dans le sporocyste sont libérés et traversent la
paroi intestinale afin de rejoindre la circulation sanguine. Une fois dans la circulation
sanguine, les sporozoites pénétrent dans les cellules endothéliales des artérioles situées dans
différents organes (Lahaye, 2020).

Les cellules endothéliales des artérioles vont servir de site pour la premiére schizogonie, qui
se produit généralement dans un délai de 7 a 15 jours aprés l'ingestion. Les sporozoites
évoluent alors en mérozoites, également connus sous le nom de tachyzoites de premiere
génération. La combinaison de la cellule endothéliale et des mérozoites forme une structure
appelée pseudokyste ou schizonte (Allusson, 2019).

A partir de 19 jours jusqu'a 46 jours aprés l'infection, un schizonte de deuxiéme génération se
forme, principalement dans les capillaires, mais parfois également dans des artérioles a travers
I'organisme (Lahaye, 2020).
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Chaque schizonte peut générer environ une centaine de mérozoites, qui peuvent étre présents
dans le sang entre 24 jours et 46 jours apres l'ingestion (Bertin, 2013).

En se déplacant & travers la circulation sanguine, les mérozoites peuvent atteindre les tissus
périphériques et pénétrer dans les cellules musculaires, et plus rarement les cellules nerveuses.
A lintérieur de ces cellules, ils se développent en formant des structures rondes appelées
mérocytes (cellule meére) (Lahaye, 2020).

Quarante-cinga 65 jours apres ingestion, des divisions multiples vont donner naissance a de
nombreux métrocytes qui vont se distinguer du tissu musculaire en formant une paroi : le
sarcocyste (euzebey, 1997).

Le sarcocyste, une fois rempli exclusivement de bradyzoites, devient infectieux pour I'h6te
définitif a partir de 75 jours apres l'ingestion des sporocystes. La durée de vie de ces
sarcocystes chez I'hdte peut varier, mais la plupart commencent a disparaitre apres environ 3
mois (Lahaye, 2020).
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Figure 03 : cycle évolutif des especes de Sarcocystis infectant les bovins (Cappelier et
Honoré, 2012).
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> Chez I’hote définitif

L'héte définitif s'infeste en ingérant les muscles de proies qui contiennent des Kkystes
contenant des bradyzoites. Le cycle ne se poursuit que si le kyste est ingéré par I'héte définitif
approprié (leonard 2014).

Aprés l'ingestion, la paroi des sarcocystes se rompt, libérant ainsi les bradyzoites dans le
tractus digestif. Les bradyzoites se transforment alors en macrogamontes (gamontes femelles)
et en microgamontes (gamontes males). Les microgamontes libérent des microgameétes, parmi
lesquels I'un fusionne avec un macrogamete, formant ainsi un ookyste en environ 24 heures
(Dubey et al.,1989).

La sporulation se déroule ensuite dans la lamina propria.

Les ookystes sporulés constituent la derniére étape du cycle dans I'hdte définitif. Ils sont
caractérisés par une paroi fine et fragile qui se rompt facilement (flandrin, 2014).

Libérant alors 2 sporocystes, contenant chacun 4 sporozoites, dans les féces, pouvant
contaminer un nouvel héte intermédiaire. Les ookystes sont alors infectieux pour 1’hote
intermédiaire et sont libérés dans les matiéres fécales de 1’hote définitif (euzéby,1998).

7. Clinique

> Chez les bovins

e Sarcosporidiose aigue

En général, la sarcosporidiose est asymptomatique, mais des signes cliniques peuvent se
manifester environ 3 a 4 semaines apres l'infestation (Dubey, Lindsay, 2006).

On peut observer Une diminution des performances: diminution de la production laitiére,
baisse du poids (Gajadhar, Marquardt 1992; Vangeel et al., 2012; Jensen et al., 1986).

Des mise-bas prématurées ainsi que des avortements sont aussi observés (Euzéby, 1998).

La sarcosporidiose aigué peut occasionnellement entrainer la mort de I'animal (Dubey et al.,
1988).

e Sarcosporidiose chronique

La sarcosporidiose chronique, également connue sous le nom de sarcosporidiose musculaire,
est la forme la plus courante de la maladie. Elle se manifeste environ 4 mois aprés l'ingestion
des parasites, lorsque les sarcocystes sont établis dans les muscles (Euzéby, 1998).

Elle n'est pas due a une espéce de sarcosporidie en particulier, des différentes espéces peuvent
étre retrouvees au sein de Iésions de myosite éosinophilique (Vangeel et al., 2013).

Elle n'est pas détectable sur les animaux vivants qui apparaissent comme cliniqguement sains
(Jensen et al., 1986).
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C’est une découverte d'abattoir, a cause des lésions de myosite €osinophilique sur les
carcasses.

Les symptdmes observés lors de la sarcosporidiose chronique sont dits rhumatoides. Ils
comprennent des douleurs musculaires, des troubles fonctionnels des muscles parasités, des
difficultés de mastication et, a un stade avancé, une atrophie musculaire (Euzeby 1997).

les vaches laitiéres en production vont moins produire de lait (Fayer et al., 1983).

On peut aussi observer des signes nerveux, comme un décubitus prolongé, de 1’opisthotonos,
un nystagmus et une marche en cercle pouvant aller jusqu’a la mort (Euzéby, 1997).

> Chez I’hote définitif

e Chez les animaux : chien et chat

Chez le chien et le chat, l'infestation est la plupart du temps silencieuse (Bowman, Hendrix,
Lindsay, Barr, 2002).

Dans certains cas chez le chien, des symptomes tels qu'une diarrhée profuse hémorragique,
des vomissements ou une anorexie de quelques jours peuvent étre observés. Cependant, il est
important de noter que ces symptdmes sont généralement attribués & un changement de
régime alimentaire plutét qu'a la présence de sarcocystes (Dubey et al., 2015a).

e chez I’homme

L’homme se contamine en mangeant de la viande crue ou insuffisamment cuite (Latif et al.,
1999).

Les symptomes apparaissent dans 2-3 heures aprés 1’ingestion du parasite et disparaissent 24
a 36 heures en général. Les personnes contaminées excretent la plupart des ookystes entre 14
et 18jours apres 1’ingestion (Desportes-Livage & Datry, 2005; Dubey et al., 2015a).

Deux syndromes ont été décrits sur I’Homme a la suite de I’ingestion de viande bovine
contaminee ;

* Premiérement, un syndrome d’allure toxinique : les symptoémes se manifestent généralement
entre 3 et 6 heures apres avoir ingéré la substance. Ils se présentent sous forme de douleurs
abdominales, de nausées et de diarrhée, sans qu'il y ait d'augmentation de la température
corporelle. Ce syndrome est causé par la présence de sarcocystine.

* Le deuxiéme est le syndrome coccidiose : les symptdmes comprennent une diarrhée qui
apparait généralement de 14 a 18 jours apres l'ingestion et persiste pendant environ une
dizaine de jours. Cette période correspond a la période pendant laquelle les sporocystes sont
excrétés (Euzéby, 1997 ; Fayer et al., 2015).
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8. Diagnostic

» Diagnostic chez I’hote intermédiaire

e Diagnostic macroscopique

C’est le diagnostic le plus simple il consiste a inspecter visuellement les viandes dans
|’abattoir

I'inspection des carcasses ne permet ni de détecter les kystes microscopiques ni de différencier
les espéces de sarcosporidies (Vangeel et al., 2013)

on peut observer la myosite éosinophilique, une inflammation des muscles striés, elle se
caractérise par de petites lésions multifocales de forme fusiforme a ronde, de couleur gris-
verte. (Bertin et al., 2013).

Cette Iésion est typique a la sarcosporidiose, aucune bactérie ni virus pathogénes et aucune
carence ne provoquent de telles Iésions (Jensen et al., 1986).

e Diagnostic microscopique

Pour I'observation de kystes sarcosporidiens dans les tissus, il existe différentes méthodes : la
loupe binoculaire ou stéréomicroscope (Dahlgren et al., 2007), le microscope optique et le
microscope électronique a transmission.

Le microscope optique est utilisé pour étudier la structure des kystes, mais il ne permet pas
d'identifier l'espece specifique de sarcosporidie. En revanche, le microscope électronique est
capable de différencier les espéces en examinant les échantillons musculaires obtenus par
biopsie ou nécropsie. Il permet d'observer en détail les éléments présents a l'intérieur des
kystes (Xiang et al., 2011).

Pour observer les kystes au microscope optique, les tissus sont fixés dans une solution
tamponnée de formol. Ensuite, ils sont inclus dans de la paraffine et des coupes de 4 pum
d'épaisseur sont réalisées. Ces coupes sont ensuite colorées a l'aide d'une coloration au May
Grunwald Giemsa (technique de Lillie et Pasternak) ou a I'hématoxyline-éosine (Ely,Fox,
1989; Huong, 1999; Ono, Ohsumi, 1999; Dahlgren, et al., 2007; Pérez-Creo et al., 2013).

L'observation des prélevements au microscope électronique a transmission permet d'apprécier
les détails du contenu des kystes. Les kystes doivent étre fixés avec du glutaraldéhyde (Pena,
Ogassawara, Sinhorin, 2001; Jehle et al., 2009; Moré et al., 2011; Chen et al., 2011; Xiang et
al., 2011) ou une solution de glutaraldéhyde 1% et formaldéhyde 4% (Dubey, Fayer, Speer,
1988) et pris en masse dans l'araldite (Pena, Ogassawara, Sinhorin, 2001; Jehle et al., 2009)
ou dans la résine époxy (Pérez-Creo et al., 2013). Puis, des sections tres fines sont réalisées et
fixées avec de l'acétate d'uranyle et/ou du citrate de plomb (Pena, Ogassawara, Sinhorin,
2001; Jehle et al., 2011; Chen et al., 2011; Xiang et al., 2011; Domenis et al., 2011).
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e Diagnostic clinique

La sarcosporidiose est une parasitose silencieuse et asymptomatique en phase aigiiec qu’en
phase chronique. Quand les symptémes apparaissent ils sont souvent non spécifiques. Donc il
y aura la suspicion et non la confirmation de la maladie (Euzbey, 1998).

on peut suspecter que I’individu est atteint de sarcosporidiose lorsqu’il est
épidémiologiquement a risque puis lorsqu’il présente des signes d’anorexie, anémie, fiévre,
hypersalivation, avortement, augmentation de LDH, CKP, d’urée et de bilirubine (Dubey et
al.,2015a)

L’examen nécropsique seul ne permet pas de diagnostiquer une sarcosporidiose. S’il y a
suspicion, il faut rechercher les lésions hémorragiques et réaliser un examen microscopique
de ces lésions pour mettre en evidence le parasite (Euzéby, 1998).

e Diagnostic de laboratoire

Le diagnostic de laboratoire est essentiel pour détecter la présence du parasite Sarcocystis et
confirmer une contamination. Il est important de combiner les observations cliniques et
épidémiologiques avec les résultats des tests de laboratoire afin de mettre en évidence une
infection récente (Lindsay & Dubey, 2020).

v Diagnostic morphologique

La loupe binoculaire est le moyen le plus simple pour observer le parasite. La technique
permettra d'évaluer la morphologie des kystes, mais elle ne permettra pas d'identifier I'espéce
specifique présente dans la viande. Cette méthode est rapide et peu colteuse, mais elle est
limitée quant a la capacité de détermination de I'espéce de sarcosporidie (Perez-Creo et al.,
2013).

Plusieurs techniques sont possibles telles que la technique du "muscle squash”, qui implique
de découper 1g de tissu musculaire en petits morceaux, puis de les écraser entre deux lamelles
de verre. Une autre méthode similaire, mais moins couramment utilisée, est le "squeezing",
qui consiste a recupérer et observer le liquide résultant de I'écrasement d'un échantillon
d'environ 20g (Latif et al., 1999).

v’ Diagnostic sérologique

Plusieurs techniques sont utilisables dans la recherche du parasite dont la premiere est I'IFAT
(Immunofluorescence Antibody Test). Cette méthode repose sur la détection des
antigénes de bradyzoites dans le digestat de coeurs de bovins affectés (More et al., 2008).

La méthode immuno-enzymatique ELISA est réalisée avec du sérum, des anticorps IgG anti-
bovin (Metwally, Abd Ellah, AL-Hosary, Omar, 2013).

Ce test repose sur la détection des antigenes des bradyzoites et peut étre réalisé sur des coupes
de muscles, tant en phase aigué qu'en phase chronique de l'infection. En phase chronique,
I'ELISA reste positive jusqu'au taux de dilution de 1/1280 (Euzeby, 1998).
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L’avantage des tests ELISA est qu’ils peuvent étre réalisés du vivant de I’animal. Ils
pourraient donc étre utilisés dans des programmes de surveillance de la sarcosporidiose
(Savini, Robertson, Dunsmore 1996).

Les méthodes immunologiques sont utiles pour détecter l'infestation par les sarcosporidies,
mais elles ne permettent pas de différencier les especes spécifiques de sarcosporidies
impliquées dans l'infection (Tenter, 1995).

v Diagnostic hématologique

Selon (EUZBEY, 1998) Ce diagnostic permet de détecter la présence de tachyzoites
circulants, qu'ils soient libres ou inclus dans les tissus. Il peut également mettre en évidence
une élévation de la lymphocytose, bien que cette derniere ne soit pas spécifique de la
sarcosporidiose. Cependant, cette méthode présente certaines limites : elle est peu sensible,
fastidieuse et n'est pas adaptée a une utilisation en routine. (Dubey et al., 1989b)

> Diagnostic chez I’hdte définitif

e Lacoprologie

Chez les hoétes définitifs (Homme, chat, chien) la coproscopie est basée sur la méthode
d’enrichissement de flottation, pour rechercher des sporocystes et ookystes dans les selles
(Fayer, 2004).

La methode de flottation utilisant une solution saturée de NaCl est une methode rapide et
simple, mais elle présente une faible spécificité. Elle ne permet pas de distinguer une espéce
de sarcosporidie par rapport a une autre en raison de la forte similarité entre les sporocystes de
chaque espéce (Tenter, 1995).

e [’histologie

Etude histologique a pour but la recherche des microgametes, des sporocystes et des ookystes
(Latif et al., 1999)

On peut réaliser un raclage de la muqueuse intestinale (Xiang et al., 2009) ou faire des
biopsies avec analyses histologiques de portions d'intestin (Latif et al., 1999)

En examen histologique I’observation sous microscope déclare une diminution de la longueur
des villosités avec une hypertrophie des cryptes, ainsi une augmentation de la cellularité
caractérisée par infiltration de granulocytes éosinophiles, neutrophile et plasmocytes. Mais
ces observations ne sont pas typiques de la sarcosporidiose (Velasquez et al., 2008).

9. Epidémiologie

La sarcosporidiose est une maladie cosmopolite (Guénégan, 2009). Elle présente une
prévalence tres élevée dans le monde entier (Poirier, 2016).
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En Iran, la prévalence s’¢leve a 100% (Nourollahi et Asghari, 2009), comme au Maroc (Fassi-
fehri et al., 1978), contre 99,7% en Argentine (Moré et al., 2010), 97,8% en Iraq (Latif et al.,
1999), 97% en Belgique (Vercruysse et al., 1989), 96% dans le sud de I’ltalie, en Sicile
(Bucca et al., 2011), 92% dans la province de Konya en Turquie (Aldemir, 2004), 80,23% en
Inde (Mohanti et al., 1995), 69,3% au Sri Lanka (Kalubowila et al., 2004), 52 % en Australie
(Savini et al., 1992).

-Un hote peut étre porteur de plusieurs espéces de Sarcocystis (Yang et al., 2001).

-Plusieurs hotes définitifs peuvent étre impliqués dans la transmission du parasite. Par
exemple, pour Sarcocystis cruzi, les chiens, les coyotes, les renards, les loups et les ratons
laveurs peuvent intervenir en tant qu'h6te définitif ce qui permet lI'adaptation du cycle dans de
nombreuses régions géographiques (Dubey et al., 1988).

-Contrairement a d'autres coccidies, Sarcocystis est libéré par les hotes définitifs directement
sous sa forme infectante. Il ne dépend donc pas des conditions extérieures pour son
développement (Dubey et al., 1988).

-les sporocystes sont trés résistants dans I’environnement et peuvent conserver leur pouvoir
infectieux pendant des mois (Euzeby, 1984).

Les kystes restent infectieux méme dans les viandes hachées.
10. Traitement
» Chez I’hote intermédiaire

Il n’existe pastraitement spécifique contre la sarcosporidiose vu que dans la majorité des cas
elle est asymptomatique et qu’elle se guérit spontanément (Fayer, 2004).

En cas de sarcosporidiose aigué on peut utiliser les traitements anticoccidiens habituels des
bovins

Selon (Euzeby, 1996) on peur prescrire :
- I'amprolium (10 a 20 mg/kg/jour pendant 5 jours),

-I'oxytétracycline (20mg/kg/jour en 2 fois pendant 5 a 6 jours ou 10 mg/kg/jour pendant 5 a 6
jours),

-I'association sulfamides-triméthoprime (72 mg/kg/jour pendant 5 jours),
-la sulfaquinoxaline (50mg/kg/jour pendant 3 jours),
-le toltrazuril (10mg/kg/jour pendant 3jours),

-I'nalofuginone (1,5 mg/kg/jour pendant 2 jours)
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» Chez I’héte définitif
Il n’existe pas de traitement pour les carnivores domestique et I’homme.
11 .Prophylaxie

» Prophylaxie médicale

Il n'existe ni traitement spécifique, ni vaccin contre la Sarcosporidiose. En contrepartie,
introduire I’amprolium (antivitamine B1), peut-étre une méthode efficace, car la croissance
des coccidies nécessite la présence de cette vitamine (Euzbey, 1997).

» Prophylaxie sanitaire

-Les congélateurs domestiques peuvent assurer la stérilisation des viandes parasitées (Euzeby,
1997) la réfrigération a 5° pendant 48H permet de rendre le parasite non pathogene.

-les cadavres d’animaux hotes intermédiaires ne doivent pas étre consommés par les
carnivores hotes définitifs (domestiques et sauvages) et les carnivores domestiques doivent
étre écartés des abattoirs (Vounba, 2010).

-la consommation de viande crue ou non congelée chez I’homme ou les carnivores
domestiques doit étre évitée. En effet, une cuisson a 60°C pendant 20 minutes, 70°C pendant
15 minutes ou 100°C pendant 5 minutes permet d’éviter 1’infection par des sarcocystes (Fayer
et al., 2015)

- 11 faut contrdler la nourriture et I’eau des bovins pour éviter la contamination par les
sporocystes

-Eviter toute défécation humaine prés de 1’eau ou de la nourriture pour bétail
- privilégier le systeme de "tout a I'égout™ dans I'élevage

-il faut éviter que les carnivores domestiques ou sauvages soient en contact avec la nourriture,
I’eau et ’environnement des animaux d’¢élevage (Fayer et al., 2015).

14



Chapitre 1 Rappels bibliographiques

Caractéristiques des tissus musculaires
1. définition
Le mot muscle vient du mot latin « MUSCULUS » qui signifie (petite souris).On peut

considérer les muscles comme les moteurs de 1’organisme. (Bouchet and al., 1991).

Le tissu musculaire permet les mouvements volontaires du corps, tels que la locomotion et la
manipulation d'objets, ainsi que les mouvements involontaires nécessaires au bon
fonctionnement des organes internes.

Il est constitué par des cellules spécialisées appelées les cellules musculaires ou fibres
musculaires appelées aussi myocytes, elles sont allongées dans le sens de la contraction, le
mouvement est exercé par le raccourcissement des fibres en réponse a un stimulus (Silverthon
et al., 2007).

Les myocytes different sur le plan structural par présence ou absence d'une striation des
myofibrilles et sur le plan fonctionnel (myocytes volontaires ou involontaires).

2. Types de muscles

Il existe trois types de muscles (figure 04)

Muscle squelettique Muscle lisse Muscle cardiague

Figure 04 : Schéma des trois différents types de muscle (Anonyme 01).
a) Muscles squelettiques

IIs sont appelés aussi muscles volontaires (figure 05) car leur contraction s'effectue d'une
maniere volontaire sous contréle du systéme nerveux central. lls sont fixés aux os par des
tendons a chacune de leurs extremités. et a une importance pour la locomaotion, la respiration,
la thermogenese ou encore la régulation du métabolisme glucidique et lipidique (Schmidt,
1999; Bernard et al., 2006).

Il constitue une part de 35 a 60% du poids total de I'animal et est composé de divers tissus tels
que les fibres musculaires, les tissus conjonctifs, le tissu adipeux entre les muscles, les
vaisseaux sanguins et les nerfs (Listrat et al., 2015).
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Figure 05 : tissu musculaire strié squelettique (anonyme 02).
b) Muscle cardiaques

Aussi appelés les muscles du cceur ou myocarde (figure 06), permettent la contraction
spontanée et rythmique sous le contréle du systeme nerveux végétatif dans les parois des
organes creux des voies respiratoires. 1ls ne sont pas soumis a la volonté (leurs mouvements
sont involontaires), les contractions des fibres musculaires lisses sont lentes et continues.

Comme les muscles squelettiques, le muscle cardiaque présente un aspect strié.

Figure 06 : tissu musculaire strié cardiaque (anonyme 02).
c) Muscles lisses

Ils Permettent les mouvements involontaires sous contrdle du systéme nerveux végétatif on
les trouve dans les parois des organes creux des voies respiratoires. 1Is ne sont pas striés
(figure 07). Les contractions des fibres musculaires lisses sont lentes et continue (Marieb,
1992).
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Figure 07 : tissu musculaire lisse (Anonyme 02).

3. Caractéristique histologique de muscle

Le muscle est constitué de fibres musculaires spécialisées, qui sont de trés longues cellules.
Ces derniéres contiennent du liquide et les protéines essentielles a la contraction musculaire, a
savoir l'actine et la myosine. L'interaction de ces protéines au sein des cellules permet la
contraction et le relachement des muscles. Chaque fibre musculaire est entourée d'une fine
couche de collagene appelée "endomysium”. Les fibres musculaires sont regroupées en
faisceaux, également enveloppés d'une couche de collagéne appelée "perimysium”. Ces
faisceaux sont ensuite combinés pour former le muscle lui-méme, qui est entouré d'une
enveloppe de collagéne appelée "épimysium™ (figure 08). Ces trois niveaux de collagéne
(endomysium, périmysium et épimysium) assurent la fixation des muscles aux os et aux
articulations, ainsi que leur capacité a se mouvoir. (Dib, 2021)

Oos PERIMY SIUM VAISSEAU SANGUIN

TENDON EPIMY STUM ENDOMYSIUM FAISCEAU FIBRE

Figure 08 : structure globale de muscle (anonyme 03)
e Muscle strie

Les unités fonctionnelles du muscle strié sont les fibres striées aussi appelées
Rhabdomyocytes .il s’agit des cellules multinucléées. Ces fibres peuvent étre cylindriques,
fusiformes ou coniques. On les trouve a la périphérie de la fibre, sous la membrane
plasmique. Comme ils peuvent se situer aussi a I’extérieur de la membrane plasmique sous la
lame basale de la fibre musculaire correspondent aux noyaux des cellules satellites. Ces
derniéres sont mononucléées (Mauro, 1961). Ces cellules contribuent a la croissance
musculaire et la réparation des fibres endommageées (Jones, 2005).

Les dimensions de ces cellules sont assez grandes, allant de 100um a plusieurs cm de
longueur, avec un diamétre qui varie de 20 a 130um. Les filaments musculaires sont disposés
de maniére organisée en myofibrilles hétérogenes, ce qui confére a la coupe longitudinale un
aspect strié.

e Muscle cardiaque
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Les cellules musculaires cardiaque sont allongées et mesurent 15 a 20 um de diamétre et
environ 100 um de longueur. (Tortora et Derrickson, 2007). Elles sont mononuclées et le
noyau est central et entourée d'un sarcolemme. Elles sont beaucoup plus minces que celles du
muscle squelettique (Sherwood, 2006).

Les stries produites dans le sarcoplasme des cardiomyocytes sont similaires a celles produites
dans le muscle strié squelettique (Anonyme).

Les muscles cardiaques ont plus de mitochondries et sont riches en myoglobine que la plupart
des muscles squelettiques.

e Muscle lisse

Il est constitué de petites cellules d'un diametre de +/- 5um, d'une longueur de +/- 200 pm.
Ces cellules sont disposées entre elles longitudinalement (Kuo et Seow 2004, Herrera,
McParland et al,. 2005). Elles sont reliées par le tissu conjonctif (Meiss ; 1999).

On les appelle léiomyocytes ou plus habituellement fibres musculaires lisses, ce sont des
éléments fusiformes, avec deux extrémités effilées et une partie centrale plus épaisse
contenant le noyau elles sont limitées par une membrane plasmique appelée sarcolemme.

Le muscle lisse présente une organisation irréguliere des myofibrilles, désordonnée par
rapport au muscle strié (Small 1995, Small et Gimona ; 1998)

Les fibres musculaires lisses sont entourées par une lame basale sur laquelle s’inseére des
fibres de réticuline et des fibres de collagéne (responsables de la cohésion de I’ensemble des
fibres). Ce tissu conjonctif intra-fasciculaire se nomme endomysium.

Les faisceaux sont parfois isolés et chaque faisceau est entouré par un perimysium (tissu
conjonctif inter-fasciculaire)

Les filaments épais de myosine (15-20 nm de diameétre) (sont moins fréquents que dans le
muscle squelettique, alors que les filaments fins d'actine (6-8 nm) sont plus nombreux ( Kuo,
Herrera et al., 2003).

4. Relation entre les parasites sarcocystes et les muscles

Sarcocystis tire son nom de « sarcomere » car il a été initialement observé sous la forme d'un
filament dans les muscles striés d'une souris domestique (fayer, 2004).

Les parasites du genre Sarcocystis entretiennent une relation spécifique avec les muscles
lisses et striés des hotes gqu'ils infectent. Les Sarcocystis sont des parasites protozoaires qui
suivent un cycle de vie complexe, nécessitant généralement deux hétes différents : un hote
intermédiaire et un hote définitif (fayer, 2004)

Lorsque les hotes intermédiaires (tels que les bovins) ingérent les sporocystes présents dans le
sol, ces sporocystes liberent des sporozoites, qui sont des cellules infectieuses pour le nouvel
hote. Les sporozoites pénétrent ensuite dans la paroi intestinale de I'h6te et se propagent a
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travers le systéme sanguin ou lymphatique. A ce stade, le parasite se multiplie activement, et
la phase finale de reproduction aboutit a la formation de kystes tissulaires (Anonyme 04).

Toutes les masses musculaires peuvent potentiellement étre affectées par cette formation de
kystes, mais certaines sont considérées comme des cibles privilégiées. C'est notamment le cas
du myocarde (muscle cardiaque), de 1'cesophage, de la langue et du diaphragme. Ces muscles
sont plus susceptibles d'étre choisis par le parasite pour I'enkystement (Bertin et al., 2014).

Ces kystes intramusculaires qui peuvent causer des lésions et des inflammations locales. C’est
derniers peuvent étre détectés lors d'une autopsie ou d'une biopsie musculaire.
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1. Objectif de I’étude

Le but de notre étude est d’élargir et accroitre nos compréhensions et nos connaissances sur
la sarcosporidiose bovine, déterminer sa prévalence a Tizi Ouzou et identifier I'organe le plus
fréqguemment affecté par cette infestation.

Les échantillons utilisés dans cette étude ont été collectés a partir de deux études antérieures.
La premiére étude, menée en 2021, avait pour objectif d'isoler les kystes de sarcosporidies a
partir de coupes histologiques du cceur et du masséter de différents animaux notamment les
bovins, ovins et caprins dans la wilaya de Tizi Ouzou. La deuxiéme étude, réalisée en 2022,
avait pour but de rechercher les kystes de Sarcocystis spp dans des carcasses d'animaux
abattus (bovins et ovins) a l'abattoir de Mekla, situé aussi dans la wilaya de Tizi Ouzou.

Notre étude s'est focalisée exclusivement sur la sarcosporidiose chez les bovins.

2. Zone et période d’étude

Le premier échantillonnage a été effectué en juin 2021 dans plusieurs abattoirs de la wilaya de
Tizi-Ouzou, notamment a l'abattoir de Mekla, Tamda, Draa-ben kheda et Azazga. Le
deuxiéme échantillonnage a été réalisé entre mai et juin 2022, spécifiqguement a l'abattoir de
Mekla dans la région de Tizi Ouzou. L'autorisation d'accéder aux différents abattoirs de
viande rouge a éte obtenue aupres de la Direction des Services Agricoles (DSA) de la wilaya
de Tizi-Ouzou.

3. Méthodes

La collecte des échantillons s'est déroulée en deux étapes distinctes. Tout d'abord, une
méthode sur le terrain a été utilisée, elle consiste a la collecte de données sur les animaux
abattus et I'examen visuel des carcasses, en mettant l'accent sur les organes ciblés. C'est au
cours de cette étape que les prélevements de muscles ont été realises. Ensuite, les échantillons
ont été soumis a un examen histologique au laboratoire d'anatomie pathologique du CHU
Nedir Mohammed de Tizi Ouzou.

e Rappel sur la réalisation et conservation des préléevements

% Premiére étape : I’échantillonnage :

Les carcasses examinées et les échantillons de muscles prélevés ont été sélectionnés de
maniére aléatoire parmi les animaux abattus.

%+ Deuxieme étape : Prélévement

Avant de prélever les échantillons, une vérification visuelle des carcasses a été réalisée.
Ensuite, des portions de muscles provenant de la joue, de I'eesophage, du diaphragme et du
cceur des animaux ont été prélevées.

% Troisiéme étape : Conservation des prélévements.
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Chaque échantillon a été déposé dans un flacon de 50 ml contenant une solution de formol
a 10 % en tant qu'agent de fixation liquide. Par la suite, ces échantillons ont été transportés
dans une glaciére jusqu'au Laboratoire d'Anatomie Pathologique et Cytologique de
I'hopital CHU Nedir Mohammed de Tizi Ouzou afin d'étre soumis a une eétude

histologique.

e Rappel sur la réalisation des coupes histologies

Les coupes histologiques ont été réalisées selon différentes étapes (tableau 02):

7/
X4

L)

R/ R/ K/ X/
L X X X R X4

>

7/
*

Déparaffinage

L)

X/ X/
L XA X

Enregistrement des prélévements,

Méthode de recoupe et de fixation des prélévements,
Technique d’imprégnation et déshydratation en paraffine
Technique de coulage en blocs de paraffine

Technique de coupe et étalement sur lame porte-objet

Technique de coloration a I’Hémalum-Eosine
Montage des lames et des lamelles a 1’Eukit

Tableau 02 : Les différentes étapes de préparation de lames

Etape

Protocole

Enregistrement des prélévements

Noter sur un carnet tous les prélevements
effectués, en leur attribuant un numéro
unique. Ce numéro sera ensuite reporté sur la
cassette et la lame correspondante.

Méthode de recoupe et de fixation des
prélevements

Les préléevements sont coupeés
longitudinalement ou transversalement et
placés dans des cassettes numerotées. Ces
dernieres sont ensuite immergées dans une

solution de formol a 10% pour la fixation des
échantillons.
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en paraffine

Technique d’imprégnation et déshydratation

s'effectue a l'aide d'un automate de
déshydratation. La déshydratation est réalisée
en utilisant cing bains d'alcool a des degrés

croissants. Ensuite, I'éclaircissement est
effectué en utilisant une succession de trois
bains de xyléne. Enfin, I'imprégnation se fait
a travers deux bains de paraffine liquide.

Technique de coulage en blocs de paraffine
(enrobage)

La paraffine est versée dans un moule
contenant I'échantillon, de maniére a obtenir
une masse homogene qui sera facile a couper

au microtome.

Technique de coupe et étalement sur lame
porte-objet

Les coupes sont réalisées a l'aide d'un

microtome. ce qui permet d'obtenir des rubans

de paraffine. Parmi ceux-ci, les meilleurs sont

sélectionnés et déposés sur des lames porte-
objet.

Déparaffinage

Les lames porte-objet sont placées dans une
étuve afin d'éliminer la paraffine.

Technique de coloration a I’Hémalum-Eosine

Les lames sont directement placées dans un
appareil de coloration. La coloration est
réalisée a travers une série de bains successifs

comprenant dix bacs de xyléne, six bacs

d'alcool absolu, sept bacs contenant de l'eau,

un bac de carbonates de lithium et un bac
d'éosine.

Montage des lames et des lamelles a I’Eukit

Appliquer une goutte de colle d'Eukitt sur une
lamelle. Retirer la lame du dernier bain de
xyléne, puis la retourner avec précaution afin
que la face contenant I'échantillon soit en
contact avec la lamelle, en évitant la
formation de bulles d'air. Essuyer
délicatement la partie inférieure de la lame.
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Tableau 03 : étapes de circulation

Figure 09 : les différentes étapes de la préparation des lames.

Etape Opération Bains Duréeé
01 Fixation Formol 10% 2heures
02 Lavage Eau courante 2heures
03 Alcool & 70% 2heures
04 Alcool a 70% 2heures
05 Alcool a 96% 2heures

Déshydratation
06 Alcool a 100% 2heures
07 Alcool a 100% 2heures
08 Xyléne 2heures
09 Eclaircissement Xtene 2heures
10 Xylene 2heures
11 Paraffine oheures
" Imprégnation Paraffine heures
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Observation

Les lames récupérées sont examinées au microscope optique en utilisant différents objectifs.
Initialement, des faibles grossissements tels que l'objectif 4 et 10 sont utilisés pour compter le
nombre de parasites au cm2. Ensuite, des forts grossissements tels que les objectifs 20 et 40
sont utilisés pour observer plus en détail les parasites et évaluer la nature et l'intensité des
Iésions microscopiques présentes, , ainsi que pour évaluer I'épaisseur de leur paroi.

Les bradyzoites, les parasites et leurs parois sont mesurés a l'aide d'un logiciel (Optika vision
lite) qui permet de prendre des mesures précises de leur taille, y compris leur longueur, leur
largeur et I'épaisseur de leur paroi.

Evaluer 1'état des kystes s’ils sont de bons ot abimés, aussi mesurer le rapport de longueur sur
largeur pour chaque parasite. De plus, observer si les fibres sont alignées dans le sens de la
longueur ou si elles sont coupées en travers.

Les données ont été enregistrées dans un fichier Excel, et les tests statistiques de comparaison
de moyennes et de proportions ont été effectués a l'aide du logiciel R.
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1. la morphomeétrie des kystes dans les differents tissus

Au total 1614 kystes ont été mesuré grace au logiciel Optika vision lite. L'examen
microscopique des lames a révélé la présence des kystes de sarcosporidie dans tous les
muscles des organes étudiés (ecesophage, masséter, diaphragme et cceur). La forme des kystes
differe selon le plan de la coupe (longitudinale et transversale): ronds et ovoides remplis de
bradyzoites en forme de banane (figure 10).

Fibres

Cellules
cardiaaues

Kyste
sarcosystis
remplie de
bradyzoites

Noyaux

Figure 10: Kystes de Sarcocystis spp au niveau du tissu cardiague du bovin observés avec
le grossissement 4X10 (A : coupe longitudinale, B : coupe transversale), (Original, 2023).

2. Prévalence

Sur 49 bovins examinés, 27 ont présenté des kystes de sarcosporidie dans leur muscles, soit
une prévalence de 55%,avec un minimum de 40,2% et un maximum de 59,3% (tableau 04).

La premiére étude menée en 2021 sur un échantillon de 19 bovins a révélé la présence de 8
bovins présentent des kystes sarcosporidies. Dans la deuxiéme étude réalisée en 2022 sur un
échantillon de 30 bovins, a identifié 19 cas positifs.

La sarcosporidiose des bovins est une maladie parasitaire tres fréquente dans le monde, allant
méme jusqu’a atteindre 100 % de prévalence dans certaines régions. Cette affection, bien
qu’asymptomatique dans la quasi-totalité des cas, provoque de lourdes pertes par les saisies
pour myosite éosinophilique qu’elle engendre chez certains bovins (Poirier, 2016).

Dans notre étude actuelle, la prévalence que nous avons observée s'éleve a 55 % (figure 11).
Ce taux est plus élevé que celui rapporté par Taibi et al., (2020) sur des carcasses de bovins
provenant de l'abattoir d'El Calyptus (Alger), qui est de 47,7 %. Cependant, il est inférieur a la
prévalence rapportée par Nedjiri (2002) (63,17 %), ainsi qu'a celle mentionnée par Taib et al.,
(2016) ( 80 %) pour l'abattoir d'El Harrach (Alger).

Les fluctuations des taux de prévalence de Sarcocystis spp sont influencées par divers
facteurs, notamment les conditions d'élevage, la présence de chiens et de chats dans les
environs, ainsi que le nombre de sporocystes disseminés par ces derniers (EI-Dakhly et al.,
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2011). Les mémes auteurs signalent aussi que les conditions climatiques, telles que la
température, les précipitations et I'humidité, sont des éléments qui régulent la capacité de
survie des sarcocystes dans I'environnement. Cette capacité de survie influe a son tour sur la
prévalence de Sarcocystis.

Une étude realisée en Australie a révélé des différences de prévalence entre les régions
tropicales (87 %) et tempérées (60 %), par rapport aux régions arides et semi-arides (9 % et
31 % respectivement) (Savini et al., 1992). En effet, dans les environnements caractérisés par
des températures élevées et une humidité relative élevée, il est possible que les sporocystes
soient détruits en raison d'une diminution de lI'oxygene disponible (Savini et al., 1996).

Tableau 04 :nombre de bovins infestés par la sacrcosporidiose.

Animal | Resultat Animal Résultat Animal Résultat
Bovin 1 POSITIF Bovin 17 | NEGATIF Bovin 33 POSITIF

Bovin2 | POSITIF Bovin 18 | NEGATIF | Bovin34 | NEGATIF
Bovin 3 | POSITIF Bovin 19 | NEGATIF | Bovin 35 POSITIF
Bovin4 | POSITIF Bovin 20 | NEGATIF | Bovin 36 POSITIF
Bovin5 | NEGATIF | Bovin21 | NEGATIF | Bovin 37 POSITIF
Bovin 6 | NEGATIF | Bovin22 | NEGATIF | Bovin 38 POSITIF
Bovin 7 | NEGATIF | Bovin 23 POSITIF Bovin 39 POSITIF
Bovin8 | POSITIF Bovin 24 POSITIF Bovin 40 POSITIF
Bovin9 | POSITIF Bovin 25 | NEGATIF | Bovin4l POSITIF
Bovin 10 | NEGATIF | Bovin 26 POSITIF Bovin 42 | NEGATIF
Bovin 11 | NEGATIF | Bovin 27 POSITIF Bovin 43 | NEGATIF
Bovin 12 | NEGATIF | Bovin28 | NEGATIF | Bovin 44 POSITIF
Bovin 13 | NEGATIF | Bovin 29 POSITIF Bovin 45 POSITIF
Bovin 14 | POSITIF Bovin 30 | POSITIF Bovin 46 | NEGATIF
Bovin 15| POSITIF Bovin 31 POSITIF Bovin 47 | NEGATIF
Bovin 16 | NEGATIF | Bovin 32 POSITIF Bovin 48 | NEGATIF
Bovin 49 POSITIF

Positif

Négatif

Figure 11 : Prévalence de la sarcosporidiose par chez les bovins (2021,2022)
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3. Taux d’infestation par organe

Les taux moyens d'infestation par muscle varient de 5% a 64% (figure 12). Le muscle le plus
fortement touché est le muscle cardiaque, avec un taux d'infestation de 64%, suivi du muscle
du diaphragme avec 18%, et de I'eesophage avec 13%, tandis que le masséter présente le taux
d'infestation le plus bas (5%), il est le moins infesté par les sarcosporidies.

Prévalence par organe
70%

60%

50%
40%
30%
20%

10%

0%

Diaphragme Masséter (Esophage

Figure 12 : distribution des kystes sarcosporidiens chez les bovins en fonction des
muscles

11 convient de noter que le coeur des bovins a également été identifié comme 1'organe le plus
infesté dans d'autres études. Ferreira et al., (2018), ont rapporté des taux de prévalence de
100% au Brésil, Par contre Imre et al,. (2019) ont enregistré un taux de prévalence de 17,9%
en Roumanie, plus faible que celui que nous avons enregistré sur notre cheptel.

L’¢étude menée par Taib et al., (2016), a montré que l'cesophage était I'organe le plus touché,
avec un taux de prévalence de 70,5%. Le diaphragme se classait ensuite en deuxiéme position,
avec un taux de prévalence de 60,5%. Ces résultats mettent en évidence des variations
possibles dans la prévalence des infestations en fonction de la région.

Selon l'étude de Lindsay et al., (1995), les sarcocystes ne montrent pas de préférence
particuliére pour les types | ou Il des fibres musculaires striées. Cela signifie que les
sarcocystes peuvent étre présents de maniere similaire dans les deux types de fibres de ce fait
on peut déduire que la distribution des sarcocystes dans les muscles ne dépend pas
specifiquement du type de fibre musculaire, mais peut étre influencée par d'autres facteurs tels
que I'espece de Sarcocystis ou les caractéristiques propres a chaque muscle.

3. Distribution de la longueur des kystes

Les kystes mesurés présentent une variation de longueur allant d'un minimum de 17,3 p a un
maximum de 628,7 |, avec une taille moyenne de 98,8 1Cg5[95,7 — 101,89] (figure 13).
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Figure 13 : distribution de la longueur des kystes.
Selon (Fayer, 2004) la longueur du kyste peut atteindre jusqu’a 2650 um,

La plupart des kystes ont une taille inférieure & 100 p, ce qui correspond a 64,1 % de
I'ensemble des kystes observés. Les kystes mesurant entre 100 et 200 p représentent 28 % du
total, tandis que ceux mesurant entre 200 et 300 p ne représentent que 7 %. Les kystes de plus
de 300 p sont les moins fréquents (0,9 %) (tableau 05).

Tableau 05 : distribution de la longueur des kystes.

Longueur Nombre  Pourcentage

[0 - 100] 1034 64,10
[100 - 200] 452 28,00
[200 - 300] 114 7

> 300 14 0,90
Total 1614 100

Les kystes présents dans le muscle du diaphragme sont les plus grands, avec une taille
moyenne de 103,1 u. Ensuite, viennent les kystes du cceur, avec une taille moyenne de 99,1 p,
suivis par ceux de 1'cesophage, avec une taille moyenne de 94 u. Enfin, les kystes du masseter
sont les plus petits, avec une taille moyenne de 92,7 u. Cependant les écarts des tailles ne sont
pas significatifs (P > 0,80).

La figure 14 présente la distribution de la fréquence des longueurs des kystes dans les quatre
organes examinés. On peut observer que le ceeur est I'organe qui compte le plus grand nombre
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de kystes de grande taille. En revanche, les kystes volumineux (+ de 300 microns)
prédominent dans le diaphragme.
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Figure 14 : répartition des kystes selon lors longueur et les organes.

4. Etat des kystes

Au cours de notre étude, nous avons observé une prévalence élevée de parasites dégénérés,
représentant 55% de l'ensemble des parasites, par rapport aux parasites en bon état qui
représentent 45% (tableau 06). L'organe le plus touché par les kystes endommagés est le
diaphragme, avec un pourcentage de 70%. Ensuite, le cceur et 1'cesophage présentent le méme
taux (53%) de kystes abimés. Enfin, le masséter est l'organe présentant la plus faible
prévalence de kystes abimés, avec seulement 33% (figure 15).

Tableau 06 : distribution des kystes bons et abimés selon les organes.

Etat Diaphragme Cceur Masséter (Esophage Ensemble
Abimé 70% 53% 33% 53% 55%

Bon 30% 47% 67% 47% 45%
Total 100% 100% 100% 100% 100%
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Figure 15 : distribution de kystes dégénérés et intacte en fonction de leur localisation

5. Distribution des kystes inférieurs a 100 p (coupe longitudinale), selon les
organes

Toxoplasma gondii et Sarcocystis spp sont deux groupes de parasites qui font partie du
phylum des Apicomplexa. lls présentent une morphologie et un cycle de vie similaires, ce qui
les rapproche sur le plan biologique. (ZHANG et al., 2019).

La toxoplasmose, causée par Toxoplasma gondii, est une infection courante. Les Kystes de
Toxoplasma mesurent entre 15 et 100 um de diametre et restent présents a I'état latent dans les
tissus tout au long de la vie, en particulier dans les tissus nerveux et musculaires (Dubey et
al., 1998).

Face a la quantité et a la diversité des kystes examinés, on se demande si tous les kystes
observés sont uniquement ceux de Sarcocystis. Il est possible de les confondre avec les kystes
de Toxoplasmes. Afin de les distinguer, nous disposons des critéres suivants (Lévine, 1973) :

- Taille du kyste : les kystes de Toxoplasma ont généralement une taille d'environ 65 microns.

- Forme du kyste : les kystes de Toxoplasma présentent une forme globuleuse, tandis que ceux
de Sarcocystis sont plut6t ovoides.

- Localisation : les kystes de Sarcocystis démontrent un tropisme musculaire beaucoup plus
marque.
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Nous avons observé un total de 748 kystes mesurant moins de 100 um, soit 57,1 % de
I’ensemble de tous les kystes (tableau 07). La proportion reste pratiquement la méme dans
chaque organe.

Tableau 07 : distribution des kystes inférieurs ou supérieurs a 100 .

Organe [17.2, 100] (100,700] Total
Diaphragme 59,19 40,80 100
Ceeur 55,86 44,13 100
Masséter 58,33 41,66 100
(Esophage 60,24 39,75 100
Total 57,09 42,90 100

Le cceur est 'organe qui présente le plus grand nombre de kystes de moins de 100 avec une
proportion de 64,30%, suivi par le diaphragme en deuxiéme position avec 17,6, puis
l'cesophage avec 13,40% et enfin le masséter avec 4,70 (figure 16).
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Figure 16 : Distribution des kystes inférieurs a 100 p dans les différents organes.

6. Distribution des kystes selon leur forme

Le rapport longueur sur largeur peut nous fournir des indications sur la forme des kystes.
Lorsque ce rapport est inférieur ou égal a 2 microns, les kystes présentent une forme

32



Chapitre 3 Résultats et discussion

sphérique, ce qui pourrait correspondre a des Kystes de Toxoplasma. En revanche, lorsque le
rapport est supérieur a 2, concernent des kystes allongés, qui pourraient étre associés a des
kystes de Sarcocystis.

Lors de nos observations, nous avons constaté que 564 kystes soit 75% des petits kystes
(inférieurs a 100 microns) avaient un rapport longueur sur largeur inférieur ou égal a 2.

Nous avons également observé que 184 soit 25% des petits kystes (inférieurs a 100 microns)
avaient un rapport longueur sur largeur supérieur a 2 (Figure 17).

On peut supposer que 75 % des petits kystes (inférieurs a 100 microns) présentant un rapport
longueur sur largeur inférieur ou égal a 2 microns sont potentiellement des kystes de
Toxoplasma, car ils adopteraient alors une forme sphérique. Les 25 % restants pourraient
correspondre a des kystes de Sarcocystis, puisque leur rapport longueur sur largeur est
supérieur a 2, ce qui leur confére une forme allongée.
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Figure 17 : Distribution des kystes selon leur forme.
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Figure 18 : Droite de régression entre la longueur des petits kystes (<100u) et leur
forme (rapport longueur/largeur).

La forme et la longueur sont deux parametres tres lié entre eux (figure 18). La corrélation
entre la taille des kystes et leur forme est forte et positive (r = 0,76), indiquant que plus la
taille du kyste est grande plus le rapport augmente est plus le kyste ressemble a un kyste
Sarcosystis. On note une grande variabilité de ce rapport dans les échantillons étudiés, le
Coefficient de détermination R? est de 0,58.

7 . Répartition des kystes suivant leur forme et leur localisation

(La figure 19) révéele que la prévalence des petits kystes avec un rapport longueur sur largeur
inférieur ou égal a 2 est de 65% dans le muscle cardiaque. Ensuite, le diaphragme présente un
pourcentage de 16%, suivi de prés par I'cesophage avec un pourcentage de 14%. En derniere
position, le masséter ne représente que 5% de la prévalence des petits kystes de ce type.

Nous constatons également une tendance similaire pour les petits kystes ayant un rapport
longueur sur largeur supérieur a 2. Le cceur occupe la premiére position avec une prévalence
de 62%, suivi du diaphragme avec 23%. L'eesophage représente 11% de cette prévalence,
tandis que le masséter est en derniére position avec seulement 4%.

Le nombre élevé de petits kystes (inférieurs a 100 microns) avec un rapport longueur sur
largeur inférieur ou supérieur a 2 dans le coeur peut s'expliquer simplement par le fait que
c¢’est I’organe qui contient un grand nombre de kystes.
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Répartition des Kystes suivant leur forme et leur localisation
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Figure 19: Répartition des kystes suivant leur forme et leur localisation.

8. Taille des bradyzoites

Selon (Euzeby J., 1998) les bradyzoites ont une forme allongée et adoptent une allure de

haricot mesurant 8 a 12 pm en longueur.

Nos résultats indiquent que la plupart des bradyzoites ont une taille située entre 2 et 6 microns
(tableau 08) donc plus petits.

Dans les différents organes observés, nous constatons que la taille des bradyzoites se situe
généralement dans l'intervalle de 2 a 4 microns, a l'exception du diaphragme ou la majorité
des bradyzoites ont une taille comprise entre 4 et 6 microns (tableau 9).

Tableau 08 : taille des bradyzoites.

Bradyzoites Nombre Pourcentage
[0-2] 99 6,1
[2 - 4] 684 42,4
[4 - 6] 607 37,6
> 6 224 13,9
Total 1614 100

35



Chapitre 3

Résultats et discussion

Tableau 09 : la taille des bradyzoites selon les différents organes.

Diaphragme Ceeur Masséter (Esophage
Bradyzoites | Nombre | % | Bradyzoites | Nombre| % |Bradyzoites | Nombre| % |Bradyzoites | Nombre | %
(0-2] 15 5.2 (0-2] 69 6,70 (0-2] 13 15.9 (0-2] 2 0.9
[2-4] 115 39.8 [2-4] 485 41.3 [2-4] 49 59.8 [2-4] 95 44.2
[4-6] 118 40.8 [4-6] 398 38.7 [4-6] 18 22 [4-6] 73 34
>6 41 14.2 >6 136 13.2 >6 2 2.4 >6 45 20.9

9. Epaisseur de la paroi par rapport a la longueur des kystes

Chaque espéce de Sarcocystis produit une paroi de sarcocyste qui a souvent des
caractéristiques ultrastructurales uniques qui peuvent étre utilisées pour la distinguer des
autres especes au sein du méme héte intermédiaire. (Dubey et al., 2015a)

De nombreux rapports ultrastructuraux ont montré que les parois des sarcocystes des especes
de Sarcocystis varient de relativement simples a tres complexes. Aprés examen des rapports
publiés, il semble y avoir au moins 82 types distincts de parois de sarcocystes, Il est probable

que d'autres types seront découverts (Dubey et al., 2015a).

Pour les especes parasitant les bovins, on peut simplifier cette distinction en opposant deux
populations de sarcocystes, celle dite & paroi fine (inférieure a 1pum) de S. cruzi, et celle a
paroi épaisse (2 a 7um) tels que S. hirsuta, S. hominis et sont difficilement différenciable au

microscope (Wouda et al, 2006).

Selon (Fayer, 2004) L’¢épaisseur de la paroi peut aller jusqu’a 8,8 um.

La taille de la paroi pour S. bovicanis (cruzi) est inférieure a 1 p, tandis que pour S. hominis,
elle peut atteindre jusqu'a 5 p, et pour S. hirsuta, elle peut aller jusqu'a 7 p.

Nous avons identifié dans nos résultats un total de 462 kystes ayant une paroi tres fine
inférieure a 1 micron. De plus, nous avons relevé 1136 kystes avec une paroi d'une épaisseur
comprise entre 1 et 4 microns. Enfin, nous avons noté la présence de 16 kystes dotés d'une

paroi épaisse (Figure 20).

Nos résultats montrent une concordance avec ceux rapportés par Nicole et al., (1978) dans
leur étude sur la sarcosporidiose des ruminants au Maroc. En effet, ces auteurs ont observé
chez les bovins la présence de 47 kystes avec une paroi trés fine inférieure a 1 micron, 85
kystes avec une paroi d'une épaisseur comprise entre 1 et 4 microns, et 20 kystes avec une

paroi volumineuse de plus de 5 microns.
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Paroi / longueur des kystes

700
600
500
400
300
200

100

0-100 100 - 200 200 - 300 > 300

o

m[0-1] m[1-4] m>4

Figure 20 : Epaisseur de la paroi par rapport a la longueur des kystes.
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Conclusion

Conclusion

Notre recherche s'est déroulée du 5 mars 2023 au 5 juin 2023 au laboratoire de parasitologie
de l'université Mouloud Mammeri a Tizi Ouzou. Elle a porté sur I'examen microscopique de
lames histologiques de différents organes (masséter, cceur, cesophage, diaphragme) de bovins.
Ces lames ont été obtenues a partir de deux études antérieures.

Au terme de cette étude, il ressort :

La prévalence des microkystes a été observée a un taux de 55%.

Le muscle le plus fortement touché est le muscle cardiaque, avec un taux d'infestation
de 64%. Ensuite, vient le muscle du diaphragme avec un taux de 18% d'infestation,
suivi de l'eesophage avec 13%. En revanche, le muscle masséter présente le taux
d'infestation le plus bas, soit 5%. Il est donc le moins infesté par les sarcosporidies.

La taille des kystes observés ainsi que I'épaisseur de leur paroi varient, ce qui suggere
la possibilité pour que les bovins étudiés soient porteurs de plusieurs especes de
Sarcocystis.

En raison de la diversité des kystes étudiés, il est possible de suggérer la présence
d'autres types de kystes, tels que ceux de Toxoplasma vu leurs ressemblance avec ceux
de Sarcocystis.

A la fin de cette étude et en ce qui concerne les recommandations, il serait pertinent de :

mettre en place des techniques avancées telles que la biologie moléculaire, notamment
la PCR (réaction de polymérisation en chaine), pour la détection et I'identification des
especes parasitaires affectant les animaux et les humains dans la région.

Il est crucial de sensibiliser les éleveurs, les travailleurs des abattoirs et les
consommateurs sur I'existence et I'importance de la sarcosporidiose afin de réduire les
cas de contamination.

Il est essentiel de limiter le contact entre les bovins et les chiens et chats errants.

Il est recommandé de mettre en place un programme de déparasitage systématique, en
particulier pour les chiens de protection et de garde utilisés dans I'élevage bovin.
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Résumé

La sarcosporidiose est une maladie parasitaire causée par des protozoaires du genre
Sarcocystis, d’importance au sein de I’espéce bovine. Notre étude se concentre sur I'analyse
histologique des kystes de sarcosporidies présents sur des lames de carcasses de bovins
provenant de divers organes ( le masséter, l'cesophage, le cceur et le diaphragme). L'objectif
principal est d'évaluer l'incidence de ces kystes, de déterminer leur prévalence a Tizi Ouzou et
d'identifier l'organe le plus fréquemment touché par cette infestation. L'examen
microscopique a révélé un total de 1614 kystes de formes rondes ou allongées. La prévalence
de la sarcosporidiose chez les échantillons analysés est de 55%. Le myocarde est le plus
fortement affecté, suivi du diaphragme et de l'eesophage. En revanche, le masséter est le
moins touché par les sarcosporidies. Les kystes observés varient en taille et en épaisseur de
paroi, ce qui suggere la possibilité que les bovins étudiés soient porteurs de plusieurs especes
de Sarcocystis. En raison de la diversité des kystes observés, il est également possible de
suggerer la présence d'autres types de kystes, tels que ceux de Toxoplasma, en raison de leur
ressemblance avec ceux de Sarcocystis. La présence des kystes sarcosporidies dans les
muscles des animaux confirme le risque important de contamination de 1’homme par la
consommation de la viande insuffisamment cuite.

Mots clés : Sarcosporidiose, Sarcocystis spp, bovins, kystes, cceur, cesophage, diaphragme,
prévalence, recherche, abattoir.

Abstract

Sarcosporidiosis is a parasitic disease caused by protozoa of the genus Sarcocystis, which are
important in the bovine species. Our study focuses on the histological analysis of sarcosporidia cysts
present on bovine carcass slides from various organs (the masseter, the esophagus, the heart and the
diaphragm). The main objective is to assess the incidence of these cysts, to determine their prevalence
in Tizi Ouzou and to identify the organ most frequently affected by this infestation. Microscopic
examination revealed a total of 1614 round or elongated cysts. The prevalence of sarcosporidiosis in
the samples analyzed is 55%. The myocardium is most strongly affected, followed by the diaphragm
and the esophagus. On the other hand, the masseter is the least affected by sarcosporidia. The cysts
observed vary in size and wall thickness, suggesting the possibility that the cattle studied are carriers
of several species of Sarcocystis. Due to the diversity of the cysts observed, it is also possible to
suggest the presence of other types of cysts, such as those of Toxoplasma, due to their resemblance to
those of Sarcocystis. The presence of sarcocystic cysts in the muscles of animals confirms the
significant risk of contamination of humans by the consumption of undercooked meat.

Key words: Sarcosporidiosis, Sarcocystis spp , cattle, cysts, heart, esophagus, diaphragm, prevalence,
research, abattoir.
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