Module de Microbio
— Parasitologie

Période : 26™¢ Semestre
Volume Horaire : 21 heures
Coefficient : 01

Nombre d’évaluation : 01

Objectifs Pédagogigues :
Etre capable de définir et de classer les différents agents infectieux




. . . 's
"microbiologie" dans le dictionnaire frangal

Définition

: _—— i ismes.
Nom féminin singulier ; science qui étudie les micro organism

Définition "microbiologie”

e des micro-

La microbiologie est une sous discipline de la biologie basée sur I'étud
es, leur

organismes (levures,(iall) microbes, etc.) ; et les organismes microscopiqu
biologie, biochimie, écologie, mais également leurs interactions (=Seudl )dans
I'environnement et avec I'homme.

Les micro-organismes constituent un groupe extrémement diversifié (gsi<)
d'organismes microscopiques, unicellulaires (sl 4.) et répartis dans les trois
domaines du vivant (bactérie, archée et eucaryote). lIs se distinguent les uns des

autres par leur forme, leur taille et leur mode de vie.
N-B : Les archées ou archaea (anciennement archéobactéries ou bien encore

archébactéries, du grec archaios, « ancien » et backterion, « baton ») forment un
groupe de micro-organismes unicellulaires et sont un groupe majeur de procaryotes.

Microbiologie médicale

Branche de médecine s'intéresse a la recherche des microbes dans les
prélévements d'origine humaine, elle a pour but de diagnostiquer des pathologies

infectieuses associées.
Elle est dans certains pays une spécialité médicale (associée le plus souvent a

l'infectiologie) et dans d'autres une sous spécialité de la biologie-médicale:

- La Bactériologie (a5l 2le) clinique .
- La Virologie (< ole) meédicale (les virus n'étant pas considérés comme de

véritables étres vivants, certains auteurs les excluent du monde des microbes).
- La Parasitologie (<\lskll ) médicale (on ne parle pas tout le temps de

microbiologie pour la parasitologie étant donné la taille de certains parasites).

- La Mycologie (<L kil Jle) médicale.
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Définition "virologie" dans le dictionnaire frangais

Nom féminin singulier ; en biologie, c’est rétude des virus, des agents pathogenes

caractérisés par une trés faible taille (invisibles au microscope optique).

Définition "virologie"

La virologie est I'étude des virus et des agents infectieux associés. Elle cherche a
décrire leurs structures ( s il ), évolutions (<553 ), les mécanismes ( <yl )
leur permettant d'infecter les cellules et de mettre a profit les mécanismes cellulaires
pour se reproduire (ﬁL; ), afin de les classer. Elle est étudiée par des virologues

ou virologistes.

( Le mot virus est issu du latin virus, qui signifie « poison »).

Virologie médicale

La virologie médicale est une branche de la biologie médicale qui consiste a isoler
et/ou caractériser le ou les virus responsables de certaines pathologies chez
I'homme par diverses techniques directes ou indirectes (Cultures cellulaires,
sérologies, biochimie, biologie moléculaire...). Elle consiste également a vérifier
I'absence de résistance des virus aux traitements antiviraux par des techniques de

séquengage du genome viral afin d'adapter au mieux la thérapeutique antivirale.
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Définition "parasitologie" dans le dictionnaire frangais

Nom féminin singulier, branche de la biologie consacrée a I'étude des étres vivants,
animaux ou végétaux, se nourrissant aux dépens des organismes vivants qui les

abritent ( as25 ).
Partie de la médecine spécialisée dans I'étude et le traitement des maladies

parasitaires.

Définition "parasitologie”

La parasitologie est I'étude des parasites, de leurs hotes (—aw=dl )et de leurs
interactions mutuelles (:adl) . En tant que discipline biologique, le but de la

parasitologie n'est pas déterminé par I'organisme ou I'environnement en question,

mais par leur mode de vie. Ceci implique (=) qu'elle est une synthése d'autres
disciplines, et qu'eile élabore (Ui ) des techniques de domaines tels la biologie
cellulaire (451 La sl 52dl), la bio-informatique ( 425 il ), la biologie moléculaire
(ia) a5l ), limmunologie (4eLd o), la génétique (2105 ale ) et I'écologie
(Tl o).

Parasitologie médicale

La parasitologie médicale est une branche de la biologie medicale, visant a isoler et

caractériser les parasites pouvant étre responsables de diverses pathologies

humaines.
La parasitologie médicale s'intéresse aux parasites de 'homme quelle qu'en soit sa

nature.
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Définition "mycologie" dans le dictionnaire francais

Nom féminin, étude scientifique des champignons.

Définition "mycologie"

La mycologie est la science étudiant les champignons. Assez proche de [a
« botanique (<l Ale) » qui étudie les plantes. Elle est étudiée par 1es mycologues.

Mycologie médicale

ler

La mycologie médicale est une branche de biologie médicale, qui consiste aiso

et caractériser les levures, champignons filamenteux ( 4=/ 4l ) ou

champignons di-morphiques dans divers liquides ou tissus d'origine humaine dans

le but de caractériser l'origine mycologlque ou non d'une pathologie.
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IY — CLASSIFICATIONS :
Préface :

Tout étre vivant est soit une cellule isolée, soit une association de plusieurs cellules,
Il existe deux grands types d'organismes :

- Les Procaryotes (du grec « pro = avant » et « karyon = noyau ») sont des étres
unicellulaires, dépourvus de noyau et bordés d'une membrane.

- Les cellules des Eucaryotes (du grec « e, propre ») sont généralement de plus
grande taille, avec un noyau bordés d'une membrane.

La classification traditionnelle en (02) groupes (végétal / animal) a évolué pour

aboutir & la constitution des (06) régnes du vivant selon la biologie :

les Bactéries (procaryotes unicellulaires)

les Archées (procaryotes unicellulaires)

les Protistes (eucaryotes unicellulaires)

les champignons (eucaryotes multicellulaires)
les végétaux> (eucaryotes multicelluaires)

les animaux (eucaryotes multicellulaires)

Le régne est, le plus haut niveau dans les taxinomies classiques. Dans la
nouvelle classification a (03) domaines, le régne est le deuxiéme niveau de
classification. Chaque régne est divisé en phylum (division/ embranchement).

Les différents échelons de la classification taxinomique sont :
« le Domaine » « le regne » « I'embranchement » « la classe »
«l'ordre»  «lafamille»  «legenre»  «l'espéce »

1 - BACTERIES:

Généralités: Les bactéries sont présentes partout. Il y a Environ 40 millions

de cellules bactériennes dans un gr de sol et 1 million dans un ml d’eau douce. On

estime (L) qu'il y aurait (a un instant donné) entre 4 et 6 mille milliards de milliards de
milliards de bactéries dans le monde. représentant une grande padie de la

biomasse du monde.
Chez I'Homme, il a été calculé que 1012 bactéries colonisent la peau, 10'° bactéries
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(lonisent Iz bouche et 10 bactéries habitent dans l'intestin, ce qui fait qu'il y a dix
fois plus de cellules bactériennes gue de cellules humalines dans le corps humain.
La plupart de ces bactéries sont inoffensives ou bénefiques pour I'organisme.

Il existe cependant de nombreuses espéces pathogénes a l'origine de beaucoup de
maladies infectieuses. Le plus souvent, les maladies bactériennes mortelles sont les
infections respiratoires: Lz tuberculose  elle seule tue environ 2 millions de
personnes par an. Des bactéries peuvent entrainer des troubles respiratoires ou
intestinaux alors que d'autres peuvent étre responsables de l'infection d'une plaie.
Les bactéries peuvent étre trés utiles a 'Homme dans I'agroalimentaire lors de la
fabrication des yaourts ou du fromage et dans la production de nombreux composeés

chimiques.

Structure d’une BACTERIE -

a)- La capsule : Inconstante, elle empéche la
phagocytose.

b)- La paroi : Responsable de la forme. Certaines
bactéries perdent leurs parois, se sont les formes
«L».

c)- La membrane cytoplasmique : Semi-

perméable, elle a un réle métabolique.

d)- Appareil nucléaire et ribosomes : Sont présents dans le cytoplasme bactérien.

e)- La spore : Face a des conditions défavorables (nutritives, thermiques et chimiques) La

transformation de la forme végétative en spore est la « sporulation ». En retrouvant
les conditions favorables elle redonne une cellule végétative c'est la « germination ».
f)- Le flagelle : Assure la mobilité dans un milieu liquide. (Considéré par notre
organisme comme un Antigéne, dit Antigéne « H »).

Il existe différents types de formation flagellaire ou ciliaire:

Un seul flagelle polaire = ciliature monotriche - A.
Plusieurs flagelles polaires = ciliature lophotriche - B.

Un flagelle a chaque péle = ciliature amphitriche - C.

Des cils/flagelles entourant la cellule = ciliature péritriche - D
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Qu’est-ce qu’une BACT. ERIE ?

Etre vivant microscopique; sa taille n'excéde quelques um (1 um =1/1000 mm). Ce
micro-organisme est unicellulaire, de morphologie différente qui présente des

caractéristiques propres « Procaryote ».

La reproduction BACTERIENNE: Se fait selon un mode de division cellulaire

appelée « fission binaire » (ou scissiparité / )hai! )-

tm Collule-mare

Elongation de la celiule et
dédoublement du chromosome

Classification BACTERIENNE:
L'espéce est I'unité fondamentale (L.L.Y1) de la classification. Une souche est la

sous-division d’une espéce. Un clone est une population descendanted’une méme

souche.
En bactériologie médicale, on peut classer les bactéries selon une classification

« clinique » : les bactéries sont la cause de grands syndromes (u=!=Y!) (méningites,

endocardites...) ou selon une classification « pathogénique » : maladies dues & une

méme bactérie (staphylocoques, mycobactéries...) ou un méme mécanisme
pathogénique (toxi-infections...).

Les bactéries_peuvent étre classées selon leurs caracteéres :
- Biochimiques (classification en biotypes ou bio-vars) / Antigéniques (classification en séro-
types ou séro-vars) / Pathogéniques (classification en patho-types ou patho-vars) /
Enzymatiques (classification en zymo-types ou zymo-vars) / Sensibilité aux antibiotiques

(classification en anti-biotypes) / Sensibilité aux bactériophages (classification en lyso-types

ou lyso-vars).
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Les bactéries peuvent aussi étre classées selon :
- La coloration de GRAM / La morphologie et |a mobilite / La capacite a sporuler et

de photosynthése / La température et le pH de croissance / Le mode respiratoire et

les besoins nutritionnels / L'utilisation des différentes sources de carbone ou

d'azote,...etc.
Voici quelques critéres de différenciation courants et simples :

® Coloration de GRAM : Permetde séparer les bactéries a paroi épaisse (couleur

violette : dites & " Gram +") des bactéries a paroi fine (couleur rose : dites & "Gram -").

¢ Forme et Groupement :
% Wi ‘g &

coceI eoccx BN GIAIE lem‘ COCCL EN AMAS
(p )  (staphylocogque)

P

By 4 D7

COCCOBACILLE BACILLE BACILLE FUSIFORME

G%laa%i“z

v
LBRIORS SPIRILLE SPIROCHETES

- Les bactéries sphériques (i:5.5) appelées « cogues », de 1 a 2 ym de diametre.
- Les bactéries en forme de batonnet (w=), appelées « bacilles », de 1 a 10 pm.
- Les bactéries incurvées(i-sis) en forme de virgule, appelées «ibrions ».

- Les bactéries bacilles en forme de fuseau (us,kll i), appelées « fusiformes ».
- Les bactéries spiralées(is)) en forme de tir bouchon, appelées « spirilles ».

- Les bactéries enroulées a queue filamenteuse, appelées « spirochétes ».

°  Mobilicé : En évoluant dans un milieu, La bactérie se déplace selon des

gradients de concentration pour se rapprocher de sa nourriture. Certaines bactéries

peuvent se déplacer-par glissement, d’autres grace a un ou blusieurs flagelle(s) d'ou

est le mode de déplacement.
Ciliature « mono-triche » (& déplacement fléchant ().

Ciliature « lopho-triche » (a déplacement fléchant + oscillant (G + ).
Ciliature « amphi-triche » (a déplacement oscillant (w:ie i),

Ciliature « péri-triche » (a déplacement fléchant hélicoidal (s> S ant gae)).
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Sgorulation :

- Bactéries « asporogénes »: ne produisent pas de spores.
Forme

Certains sont pathogénes (ex : listériose de la F. enceinte) ’ RPRE ) égtive

mais beaucoup sont utiles (ex : Lactobacilles).

- Bactéries « sporogénes »: ces bactéries sont trés
résistantes grace a leurs spores, d'ou est leur

pathogénéese élevée (ex : anthrax, botulisme, tétanos).

¢ Méctabolisme :

Les bactéries peuvent étre divisées en quatre grands types nutritionnels en
fonction de leurs sources de carbone et d'énergie :
- Les « ptoto-autotrophes » utilisent la lumiére comme source d’énergie et le CO2
comme source de carbone.
- Les « photo-hétérotrophes » se développent par photosynthése (:s= s ,3). Elles
assimilent (w=55) le CO2 en présence d'un donneur d'électrons.
- Les « chimio-autotrophes » utilisent des substrats inorganiques (ex : phosphates, soufre,
nitrates, ...) réduits pour I'assimilation réductrice du CO2 et comme source d’énergie.
- Les « chimio-hétérotrophes » utilisent des substrats organiques (ex : acides aminés,

glucides, acides gras, vitamines, ...) comme source de carbone et d'énergie.

¢ Température et pH :
- Bactéries « mésophiles »: température de croissance proche de celle du corps

humain 37°c), (25 - 40 °C).

- Bactéries « thermophiles »: températures de croissance entre (45°C) et (70°C).

- Bactéries « hyper-thermophiles »: températures de croissance supérieures a (80°C).
- Bactéries « psychrophiles »: températures proches de (0°C), optimum a (10-15°C).

- Bactéries « psychrotrophes ». températures de croissance proches de (0°C),

dptimum a(25-40-°C).

(@ |l faut descendre au-dela de (-18 °C) pour arréter toute croissance microbienne).

Le pH optimal de croissance de beaucoup de bactéries ast proche de Ta
neutralité pH 7 (5.5 - 9). |l existe des bactéries « acidophiles » se développent a des

pH acides, et des bactéries « alcalinophiles » se développent a des pH basiques.
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-] - 3
Mode respiratoire :

Selon leur besoin en dioxygéne (Ozde I'air), on définit
plusieurs sortes de bactéries.

N |

N

1- Les bactéries « aérobies strictes» : elles ont besoin

¥

8 Jl\\‘s_\\v.‘

3
\

d'une teneur en oxygene normale.

2- Les bactéries « micro-aérophiles » : elles ont besoin 5
d'une faible teneur en O-.

3- Les bactéries « aéro / anaérobies facultatives » : elles peuvent vivre indifferemment en
présence ou en absence d'oxygene.

4- Les bactéries « anaérobies strictes» : I'oxygéne leur est toxique. Elles se
développent en milieu trés réducteur (eaux stagnantes, tube digestif des animaux...)

(N-B : La respiration anaérobique dite aussi « fermentation » est un mode de production d’énergie).

o

La Pathog;enése :

Les bactéries pathogénes peuvent étre distingués en trois types :
- Un pathogéne « obligatoire | » 3« » ne peut survivre en dehors de son
hoéte(ex : Tréponéme pallidum de la syphilis).
- Un pathogéne « accidentel | <= » présent dans la nature peut infecter 'Homme
dans certaines conditions (ex : Clostridium tétani du tétanos).
- Un pathogéne « opportuniste | 5 » infebte des individus affaiblis ou atteints par
une autre maladie (ex : Staphylocoque de la flore cutanée).
(NEB : On rencontre ce type dinfection « opportuniste » surtout en milieu hospitalier. / - La virulence est

une notion quantitative alors que le pouvoir pathogéne est une notion qualitative).

Les bactéries pathogénes produisent de nombreuses substances qui sont

toxiques pour leur hote. Lorsqu'il s'agit de Erotéines et qu'elles agissent a faibles-

concentrations, il s'agit de toxines. Dans certains cas (ex : tétanos et botulisme), seule
la toxine est pathogéne et |a multiplication du micro-organisme ne participe en rien
aux symptémes observes..

On peut distinguer les « exofoxines» libérées lors de la multiplication des bactéries et

les « endotoxines» fixées dans la membrane des bactéries.
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Le sa'prqph vEisme ;

Les micro-organismes saprophytes vivent dans I'eau, I'air ou le sol sans dépendre
d'un autre étre vivant. lls se nourrissent de matiéres organigues en décomposition et

la transforment en matiére minérale.

La plupart des bactéries saprophytes (i) sont inoffensives pour I'Homme. Leur
réle principal est le recyclage de la matiére (surtout végétale) afin de maintenir
I'équilibre biologique dans la nature. Certaines peuvent cependant devenir

pathogeénes.

La flore saprophyte désigne I'ensemble des bactéries nécessaires a l'organisme se
situant dans les intestins. Ces bactéries symbiotiques (i) sont indispensables
pour la digestion des aliments et synthétisent de trés nombreuses molécules

nécessaires a la vie humaine ou animale telle que certaines vitamines.

Bon a savoir :

Les antibiotiques sont des substances chimiques, ils agissent en bloquant la

multiplication des bactéries (on parle d'un effet bactériostatique), ou en les détruisant

(ils ont un effet bactéricide).
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2- VIRUS:

Préface: La cause des maladies virales est restée inconnue pendant des
siecles. Fin 19eme siécle, la conception d’agents infectieux qui n’étaient ni des
bactéries, ni des champignons, ni des parasites était encore difficile.

La notion de maladie virale remonte avec la mise en évidence d’aifections
transmissibles par des agents ultra-filtrables et invisibles en microscopie optique.
Vers 1925, la définition d'un virus était devenue « un agent responsable d'une

maladie infectieuse, parasite, de nature particulaire ».
C’est en 1953 que « André LWOFF » a énoncé les trois caracteres fondamentaux

faisant des virus des entités originales :

1/ les virus ne contiennent qu’'un seul type d’acide nucléique (ADN ou ARN).
2/ les virus se reproduisent a partir de leur matériel génétique et par réplication.
3/ les virus sont doués de parasitisme intracellulaire absolu.

Les virus peuvent infecter tous les organismes, animaux ou végétaux, y compris
les bactéries, les champignons et les algues.
Les virus se situent & la limite de la matiére inerte (i.\s) et de la matiere vivante.
lls n'ont pas de métabolisme et différent en cela fondamentalement des autres
agents infectieux. Par conséquent, ils ne sont pas capables de produire de I'énergie

pour se reproduire. |l leur faut, pour cela, utiliser le métabolisme des cellules

vivantes qu'ils infectent. C'est ce détournement a leur profit des fonctions des

cellules qui peut provoquer une maladie dans I'organisme infecte.

Deux cents espéces sont pathogénes chez 'homme. La majorité des maladies
virales sont bénignes (ex : rhinites...). D’autres présentent une gravité certaine (ex:
encéphalites, SIDA, hépatites...). Certains virus jouent un role dans le développement de
tumeurs malignes et de cancers (virus oncogene).

Le traitement des maladies & virus va de celui des symptomes, (ex : cas de la grippe),
4 I'utilisation de médicaments antiviraux (ex : acyclovir contre le virus de I'herpés). Le

meilleur traitement est préventif et repose sur la vaccination lorsqu'un vaccin est

disponible.
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—
‘acide

Structure d’un VIRUS :  spicus._ ' . 8

s AD
‘/( N ou ARN)

Toute particule viraleesttonstitaée d'aumoins deux

éléments constants et obligatoires :

- Le génome, (ADN ou ARN)
- La capside.

a)- Acide nucléique : ADN ou ARN (génome viral). Circulaire ou linéaire (4bs 5 sils).
Bi-caténaire (1.l i) (double brin généralement 2 ADN) ou monocaténaire (il gilsl)
(simple brin, généralement 8 ARN).Le peloton (i) central d'acide nucléique est
dénommeé « Nucléoide ».

b)- Capside : Coque qui entoure et protége I'acide nucléique. Constituée par
I'assemblage de structures protéiques. L'ensemble capside et nucléoide est nommé

« Nucléocapside ». l.a-structure de la capside entraine la forme du-virus.

c)- Enveloppe (ou péplos): Présente chez de nombreux virus, prend naissance au

cours de la traversée des membranes cellulaires. Les virus possédant une
enveloppe sont les virus enveloppés. Les virus ne possédant pas d'enveloppe sont

les virus nus. (Le fait d'avoir un péplos rend le virus trés fragile, virus nus vont résister beaucoup

plus fongtemps).

Qu’est ce qu’un VIRUS :
Agent infectieux de trés petite taille, (10 - 400 nanomeétres /1 nm =10¢m), invisibles au

microscope optique, de structure plus simple qu'une cellule, de formes différentes.

La reproduction VIRALE :

NOUVRAUX virus

Les virus se reproduisent par A
capsido détrulte protéinos
« Réplication » (J1S5), C'est-a-dire

par une simple copie conforme de

sellisle hBta

I'information génétique contenue

par 'ADN ou I'ARN. 1 4 /

. los nouveaux virus
lo virus péndtra I'ADN ou I'ARN puls répliqué quittent la cellule
Ia coliule viral est ibéré en la tluant

Cours Aides-Soignants de Santé Publique/Microbio-parasitologie Page | 14



Classification VIRALE :

La taxinomie des virus est similaire a celle des organismes cellulaires :
« Ordre » « Famille » « Sous-famille » « Genre » « Espéce »

La classification des virus est difficile a établir.

La classification des virus peut reposer sur différents critéres, par exemple la nature
de I'hc‘)te, le tropisme tiSSU|aire(Tropisme=Mouvement d'un organisme qui s'oriente par rapport a un agent
extérieur), |€ pouvoir pathogéne, le mode de transmission....

Une meilleure définition des virus a permis I'obtention d'une nouvelle classification
fondée uniquement sur des critéres objectifs. Elle est le résultat des travaux de

« Lwoff, Horne, et Tournier » qui proposérent en 1962 une classification appelée

systéme L.H.T. qui retient 4 critéres :

- La nature de l'acide nucléique, permettant de distinguer des virus a ADN (D), des
virus a ARN (R). Sa structure (simple ou double brin, sens positif ou négatif)

- La-symétriieigje Ia_nucléocapside : hélicoidale (H) (1), cubique (icosaédrigue) (C)
(%) ou mixte.

- La présence (E) ou I'absence (N) d'une enveloppe.

- Le nombre de capsomeres (sous-unité protéique de la capside, disposée géométriquement) POUr les

virus a nucléocapside icosaédriques ou bien le diamétre (A) de la nucléocapside

pour les virus hélicoidaux.

e Selon la capside :

Membranous
e.nvelope Head L ‘;‘

7 + , Capsid Tail i
<. h ?4? s

."v.‘_' “ .i;:‘.‘,rg
Glycoprotai\n&..{ﬂ
70-90 nm (diameter)

TNV N I v d e b s

) A
mv Ko
&

50 nm
(¢) Influenza viruses (d) Bacterlophage T4

(a) Tobacco mosaic virus (b) Adenoviruses
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* Exemples de la Présence ou non d’envelo

es et le mode de transmission

VIRUS a ADN

VIRUS a ARN

NUS

ENVELOPPES

NUS

ENVELOPPES

Adéno Oes
Papilloma +%
V.JCet BK &
Parvo B1S @

Herpesviridae :
- Herpes simplex & *m &
- Varicelle-Zona e®
-CMV eAmOs

Entérovirus O
HAV ©

Rhino @

Rota ©

Myxo Influenza :

- Grippe ®
Paramyxoviridae :
-Parainfl. ®

- Oreillons @
- Rougeole @&
'-RS e
Coronavirus @O
Rubéocle ®
Flaviviridae :
- Fiévre jaune
- HCV mO=
Ragem
Lassa, Hanta ®
Ebola, Marbourg @
Retro :
-HIV-1et2 eamO&
-HTLV-1et2 om0

Astro O
Calici ©
Norwalk O

-EBV *amO=®

-HHV-6 ag &
HBV s
Pox

Virus complexes :

Transmission des virus

A pdrt, les prions ou ATNC (protéine

O Voie digestive
autoréplicable ?) m et sans doute O pour 'ESB

® Voie respiratoire

A Soins de maternage

+ Voie sexuelle

O Transfusion sanguine

m Greffe

@ Infection virale persistante

VIRULENCE et développement de la maladie : Les virus n'ont pas de toxines qui

seraient impliqués dans la pathogénese. Les acides nucléiques semblent étre le

seul déterminant de maladies virales.

La capacité d’un virus d’entrainer une maladie est décrite en termes de "virulence".
Les virus possédent différentes stratégies, différents mecanismes grace auxquels ils
peuvent produire des maladies. Le virus pénétre dans une cellule hote spécifique et
prend le contrble de ses fonctions normales. Au niveau cellulaire, les effets
cy’tépathogénes des virus peuvent entrainer divers effets néfastes. Les capacités de

synthése des protéines des cellules infectées peuvent étre inhibées, la chromatine

est fragmentée par des enzymes virales. Des particules virales s'accumulent dans le

cytoplasme ou le noyau des cellules infectées. Les virus peuvent ensuite provoquer

la lyse et la mort des cellules hotes. La lyse des cellules entraine la libération des
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particules virales et permet la dissémination du virus.
Lorsquee virus penetredans Tne cellule non permissive, 1l ne peut pas se
multiplier. Il y a transformation cellulaire virale lorsque le génome du virus entre en

interaction avec 'ADN du génome cellulaire. On appelle ces virus des "virus
oncogenes". Parmi ceux-ci, les Rétrovirus, en s'intégrant dans le génome cellulaire,
peuvent devenir fumorigéenes et possédent donc la capacité d’entrainer des
cancers.

Quelques exemples de virus pathogénes pour 'Homme :

VIH, virus du S/IDA / Rétrovirus / Ebola de la fievre hémorragique /Virus de la

variole /Nirus des grippes /Virus de /a fiévre jaune /Virus de la rougeole /Virus de
la varicelle | Rotavirus des gastro-entérites /Virus des |'Hépatites E, A, B et C/
Adénovirus des infections respiratoires, conjonctivites et gastro-entérites sur tout
chez I'enfant / Coxsackievirus A et B des affections neurologiques (méningites

lymphocytaires), digestives, respiratoires et cutanéo-muqueuses.

Bon a savoir :

Différence entre VIRUS / BACTERIE : Pour les premiers chercheurs, cette

différence tenait a la taille respective des deux microbes. Le virus n'était pas arrété

par les filtres destinés a retenir les bactéries. Depuis, d'autres critéres de distinction

ont été definis :
- la présence d'une croissance et d'une multiplication par division autonome chez les

bactéries, alors qu'il existe une absence de croissance et une nécessité de parasiter

une cellule pour se répliquer chez les virus.
- la présence de deux types d'acide nucléique (ADN et ARN) chez la bactérie, alors

que le virus ne contient que I'un ou l'autre.
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3 - PARASITES :
A) - NOTIONS GENERALES DE PARASITOLOGIE

Qu’est qu’un PARASITE : Etre vivant, animal ou champignon qui pendant une

partie ou la totalité de son existence vit aux dépens d’autres organismes (hétes).
- En médecine humaine et vétérinaire, on appelle parasite un métazoaire ou un

protozoaire parasitant I'organisme et entrainant une parasitose.

(Le métazoaire : organisme eucaryote pluricellulaire mobile et hétérotrophe)
(Le protozoaire : eucaryote unicellulaire hétérotrophe)
(U'hétérotrophie : la nécessité de se nourrir de constituants organiques préexistants).

Qu’est ce qu’un HOTE : Organisme vivant qui héberge un agent pathogéne, il

est soit : * Définicif : Héberge la forme sexuée ou adulte du parasite (HD).

Ou * Intermédiaire : Héberge la forme asexuée ou larvaire du parasite (HI).

Qu’est ce qu’un VECTEUR : Agents transmetteurs des parasites, indispensable

au cycle évolutif en assurant la maturation et/ou multiplication du parasite. Il est soit
(HD) ou (HI).

Le cycle évolutif : C'est 'Ensemble des transformations que doit subir un

parasite pour assurer la pérennité (ss2) de son espéece. Il est soit :

* Cycle direct (ou monoxene) : Se déroule chez un seul héte (ex: poux J«ill,

hématozoaires...)

Ou * Cydle indirect (ou hétéroxéne) : Se déroule chez au moins 2 hotes

successifs, c’est le cas des agents des parasitoses ccmmunes a I'homme et aux

animaux (ex : formes larvaire des teenias).

Relation HOTE-PARASITE :
* La vie libre: L'organisme peut subvenir par lui-méme a ses besoins métaboliques.

* Le saprophytisme: L'organisme se nourrit de matieres organiques ou vegetales

en décomposition dans le milieu extérieur.
* Le commensalisme: L'organisme se nourrit de matiéres organiques sur un étre

vivant sans entrainer de troubles ou de spoliation (-:x) chez son hote.

* La symbiose (mutualisme): les étres vivent en étroite collaboration dans une

association bénéfique aux deux parties.
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* LE PARASY 1% i '

o TIS}:msi me?rganlsme Vit aux dépens d'un hoéte qui lui fournit un biotope
(milieu de vie) €Uou des &léments nutritifs necessaires & sa survie, cet héte en
patissant () de fagon plus ou moins grave.

. Le i 1 .
—=t parasite permanent: Toute I'existence se déroule dans un ou plusieurs hotes.

L] Le . . 3 . . P . .
parasite temporaire: Mene une partie de sa vie a I'état parasitaire mais

possede des stades libres dans 'environnement.

Le parasite facultatif (opportuniste): Méne normalement une vie saprophyte

mails pouvant a 'occasion envahir I'organisme de I'héte.

* Le prédateur : Tue sa proie pour s’en nourrir.

B)_- CLASSIFICATION :

La diversité est la régle en parasitologie. De par leur morphologie et leur biologie

(mobilité, reproduction, métabolismes,...) ; les parasites sont extrémement divers, méme

au sein d'une méme famille.
Taxonomie : | es naturalistes face a | diversité croissante cnt cu créer le sous-
genre, avec une majuscule et entre parenthéses, aprés le nom de genre, et la sous

espece qui s'écrit sans majuscule apres le nom d'espéce.
Régne
% Embranchement

": Classe
%, Ordre
% Famllle et scus famille ( terminaiseon....idaec ou ..../nae}

3 Genre et sous genre
¥ Espéces et sous espéces

(Ex : Anopheles ( Maculipennia ) maculipennis atroparvus)

Morphologie : La taille d'un parasite peut depasser 10 métres et rester en ordre
de micrometre. Leur recherche peut étre assurée par un examen a I'ceil nu (ex :
Taenia), la microscopie optique classique (ex : plasmodies) ou électronigue (ex : micro-
sporidies).

Stades parasitaires et localisations : Un méme parasite (protozoaire, helminthe,

micromycéte, ectoparasite) peut prendre chez I'homme, dans le milieu extérieur, ou

chez I'hdte intermédiaire, des formes particulieres correspondant a différents stades

de son développement. lls sont macro ou microscopigues, sous formes libres ou
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intracellulaires (globules sanguins blancs ou rouges, hépatocytes,...), adultes males et
femelles, ceufs, larves, formes de résistance (kystes), formes asexuées ou a potentiel
sexue.

Les parasites ont des localisations préférentielles chez 'homme, intra ou
extracellulaire, sanguines ou lymphatiques, tissulaires, cutanées, hépatospléniques,
cérébrales, cardiaques, rénales ou tubaires (intestins, arbre urinaire, bronches,...). Alors

qu'on distingue deux types :

* Les Ectoparasites : Cutanés et les cavités accessibles (ex : poux, tiques J3,...)

* Les Endoparasites : Dans les cavités profondes, tissus, sang,... (ex:
Plasmodium ssp, Teenia,...).

Locomotion : Si certains parasites et tous les champignons n’ont pas de
moyens pour se déplacer par eux-mémes, ils sont éventuellement transportés

par voie aérienne, intestinale ou sanguine, certains ontla faculté de ramper,

d’'avancer grace a des pseudopodes,*des ventouses, des cils, flagelles, OU membrane

ondulante et de pénétrer activement dans le revétement cutané et muqueux.

Biologiquement et morphologiquement :
Les parasites de I'hnomme étudiés en Médecine appartiennent a 3 Régnes du monde

vivant, ceux :
« des Protistes, représentes par les Protozoaires
« des Métazoaires, avec :
- Les Helminthes.

- Les Aﬂhropodes.

« des Champignons (ou Fuhgi), comportant de nombreux pathogenes étudies

dans une discipline distincte:- la Mycologie.

I/ Protozoaires :
Etres unicellulaires, eucaryotes, hétérotrophes, le plus souvent mobiles, selon les
cas ils se déplacent grace a des pseudopodes, des flagelles, membrane ondulante

ou des cils .lIs se présentent sous forme asexuée ou a potentiel sexué, mobile ou
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s plan de la classsification, les protozoaires se divisent en 7 embranchements, dont

contiennent des espéces parasites de 'homme :

Rhizopodes ou Amibes: Caractérisés par mouvement amiboide qui se manifeste

ar la faculte d'émettre des pseudopodes temporaires servant a la fois a la
comotion et a la capture des proies par phagocytose.
Flagrellés : \Is sont caractérisés par la présence de flagelles.

_Ciliés : \ls sont caractérisés par la présence de nombreux cils vibratiles.

Sporozoaires : Structures rondes ou ovales.

ARASITES

APPAREILS
LOCOMOTEURS

REPRODUCTION

Asexuée

Sexuée

‘agellés

Flagelles

Bipartition
longitudinale

@

hizopodes (Amibes)

Pseudopodes
(expansions
cytoplasmiques
temporaires)

Bipartition

-

‘porozoaires

Pas d'appareil
locomoteur
différencié (parasites
intracellulaires)

Schizogonie (phase
ducycle dont il aura
reproduction)

Gamogonie (la
division du gamonte
en gametes qui s&
termine par la
fécondation)

ex : Toxoplasma

Cils

Bipartition
transversale

Conjugaison
(fécondation
réciproque)c ad
donnant/donnant

ex: Balantidium

[(I/ Helminthes ou vers :

Ce sont des Métazoaires a symétrie bilatérale, dépourvus d'appendices
locomoteurs, ayant un rdle pathogéne propre (Parasites cavitaires).
Au cours de leur cycle biologique, ils présentent une forme adulte et une ou
plusieurs formes larvaires (¥ = larve). Selon le parasite en cause, 'homme peut
héberger le ver adulte, ou une forme larvaire, quelguefois méme les deux.
Du point de vue de la classification, les Helminthes parasites comprennent, les
embranchements des :

_Némathelminthes ou vers ronds. La Classe des Nématodes est la plus

importante en pathologie humaine.
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E@mgjmkwm-lwWennent-sur-un—plan-dégale-importanee‘.

(la classe des Cestodes et la celle des Trématodes).

a) - Némathelminthes (vers ronds):

* Nématodes : Ce sont

des vers ronds a cavité
générale libre et qui se
caractérisent par un corps
non segmenté, un aspect
cylindrique (43'skul), un tube
digestif complet.

On distingue 2 groupes de
Nématodes d'intérét médical en

fonction de leur cycle :

* Les Nématodes ovipares (=s), parasites de l'intestin, a cycle monoxéne = un seul

hote = ’THomme (ex : Oxyure aisiall).
* Les Nématodes vivipares (s255) ,parasites tissulaires, a cycle hétéroxéne (ex: Trichinelia).

Les Nématodes sont adaptés aux modes les plus variés de parasitisme du tube

digestif ou des tissus de I'hote.

b) - Plathelminthes (vers plats) : Ce sont des vers dont le corps est aplati (gbs).

Ces vers possédent des organes spécialises (ventouses en general) qui leur

permettent de se fixer aux tissus de leurs hotes. Ils ont toujours un tube digestif

incomplet voire complétement absent. Leurs cycles évolutifs sont généralement fort

complexes.
* Cestodes (Ténias) : Se caractérisent par un corps segmente (i), un

), 'absence de tube digestif. A I'état adulte, leur corps se

aspect rubané (bande+bande
divise en 3 parties : la téte ou Scolex qui porte les organes de fixation
le Cou étroit, non segmenté ; le corps ou Strobile mesurant de

(ventouses

crochets, bothridies) ;
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ot s (1) -
7/?/4:}51‘“( /’/{:wé,»

quelgues.millimétres A plusieurs.métres.selondes | o
especes, formé d'une succession de segments ou
proglottis.

Tous les Cestodes sont hermaphrodites (2): les

premiers segments sont males, puis femelles, les

derniers segments mars sont bourrés (sssx)
d’'ceufs. Le tube digestif est complétement absent;
I'assimilation («<\xsu) des aliments se fait a travers
les téguments (Tissu recouvrant). Ces vers
possédent un appareil excréteur et un systeme

- nerveux.

L'infestation des différents hotes (y compr.is I'Homme)
se fait toujours par voie buccale. Le cycle est terrestre (/) pour 'ensemble des
Ténias, excepté |e « Bothriocéphale » qui a un cycle aquatique (). Les cycles sont
hétéroxénes\,f deux hétes pour la pfupart} L'évolution comporte des adultes et des
larves. '

* Trématodes : Se caractérisent par un corps non segmente, un aspect

foliacé (feuille botanique), un tube-digestif incomplet.
Les Trématodes possédent 2 ventouses, une orale et une ventrale. un tube digestif

incomplet et bifurqué (divisé en 2), (bouche, pharynx, cesophage, 2 coecums intestinaux

terminés en cul de sac, se réunissant en un coecum terminal chez les Schistosomes), un

appareil excréteur et un systeme nerveux. lls comprennent deux groupes de

parasites : Adulte

Vintouse orale

Phnnrynx

- les Douves . Vers Rxatnil e

Caerenms intestinaux
Pore genital

hermaphrodites ; parasites des D

Ventouse ventrale

épithéliums (revétements externes), Canal eftécant

Pesticul

(du foie, du poumon, de l'intestin,...) T —

piceeptacle sene nn
L'terus

de leur héte. e

vitelogones
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~les-Schistosomes =Xt ersHOTIUES (5 Soxes séparés). Le male replié
forme un canal ou vient se loger la femelle longue et gréle (maigre iiss),

Ce sont des parasites des endothéliums (revatements internes), (du

systéme circulatoire veineux, des artéres pulmonaires,...).

UL/ Arthfopodes : (C'est I'embranchement qui comporte le plus d'espéces différentes).

~-€ sont des métazoaires, Invertébrés (1Y), et possédant des tissus différenciés.

~orps segmentés plus (Insectes) ou moins (Acariens = petit arachnide), appendices

dcomoteurs articulés. Soit des parasites externes soit des vecteurs.
lasse des INSECTES :

- Anoploures (poux J4ill ), Hétéroptéres (Punaises &), Siphonaptéres (Puces
s9), Diptéres (moustiques),...
lasse des ARACHNIDES (-5 5S)) :

- Acariens (Sarcoptes scabiei de la gale), Araignées, Scorpions, ...
mw«ﬁé % CHr7ivE

INEECTCS

Chainpignons (micromyceétes) :
s derniers constituent un régne a part entiére, ce sont des champignons
rroscopiques identifiés sous forme de spores isolées ou regroupées ou de

ments libres ou tissulaires (on va voir au chapitre suivant).

10géncsé PARASITAIRE : | a relation est le résultat d'un équilibre entre le sujet

asité et son parasite. Le sujet peut apparaitre comme porteur sain () ou le
't peut étre malade. Les symptémes sont en rapport avec la localisation des
isites. Le parasite peut avoir plusieurs pathogénicités pour ’lhomme :

Action spoliatrice : Le parasite vit au dépend de I'héte et lui prend des
éléements essentiels
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- Action mécanique ou lraumatique : Elle est fonction de la taille, localisation,

et migration du parasite.
- Action toxique : Le parasite peut libérer des toxines défavorables 3

I'organisme.

- Action irritative : Elle peut étre réflexe (Troubles digestifs, spasmes (i),

diarrhées, ...).

Les problémes proph vlactiques :

Mieux vaut prévenir que guérir ; le dicton s'applique plus que jamais awx maladies
parasitaires, et a I'échelle mondiale la prophylaxie (14 de ces affections pose un

probiém’e encore plus important et certainement aussi urgent que le traitement des

malades déja atteints.
La lutte contre le péril-fécale et contre les vecteurs biologiques est I'une des

meilleures solutions.

Quelques maladies parasitaires humaines et leurs agents:

Helminthiases (vers) :

*Oxyurose : Oxyure., *Ascaridiase : Ascaris
*Teéniasis : Teenia. *Distomatoses : Douves

*Bitharzioses : Schistosomes. *Onchocercose et Filarioses [ymphatiques - Filaires
Protozooses (unicellulaires) :

*Paludisme : Plasmodiums.

“Amibizs2 : Amibe Entamoeba histolytica.

*Toxoplasmose : Toxoplasma gondii.

“Leishmanioses : Leishmania.

“Maladie du sommeil : Trypanosome.

Quelques Parasitoses :

*Parasitoses intestinales et/ou hépatiques, ...: Oxyurose, Ascaridiase, Trichocéphalose, Tzenias,
Bothriocephalose, Echinococcose, Distomatose, Bilharziose, Amibiase, Giardiase, Cyclosporose,

Cryptosporidiose, Isosporose, ...
*Parasitoses uro-génitales : Trichomonase, ...

*Parasitoses pulmonaires : Pneumocystose, ...

*Parasitoses sanguines, ou lymphatiques, ou du systéme phagocytaire - Paludisme,

Trypanosomiases, Leishmanioses, Toxoplasmose, Filarioses,...
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4 - CHAMPIGNONS (MICROMYCETES) :

Préface : Les champignons sont un peu a part du régne végétal avec une facon
bien a eux et assez particuliére de se développer. lls ont un appareil végétatif sans
"vraies racines, tiges, feuilles" dit Thalle ou Mycélium et surtout sans chlorophyile,
lls ont la particularité d'étre incapables de synthétiser des sucres a partir des
minéraux comme le font toutes les plantes et les algues par le phénoméne bien
connu de la photosynthése.

Les champignons se nourrissent par absorption a travers leur paroi cellulaire
(absorbotrophes).

Outre cette particularité liée a I'alimentation, les champignons se distinguent des
végétaux et des animaux par leurs grandes variétés d'especes. Certains
champignons ne sont ainsi que des cellules parasites que |'on retrouve d'ailleurs
sur le corps humain lorsque I'hygiéne est douteuse. D'autres prennent la forme de

moisissures (i), de levures(sal) ..

« Donc ni animal, ni végétal; les champignons font partie du régne Songique (FUNGI) »

En mycologie les champignons (Mycétes) se divise en deux groupes principaux :

- Les macromycétes comme la truffe(ut_w) , le cépe(Lkil) | ...
- Les MICROMYCETES (champignons microscopiques) comme les moisissures,

levures, ...
(N - B : Seuls les champignons microscopiques parasitent I’homme)

La cellule eucarvote (Champignons)

QOu’est ce qu’un CHAMPIGNON ?

Organisme vivant colonisateur, nucléé

(eucaryote), unicellulaire ou pluricellulaire,
dépourvu de chlorophylle(Ls=sd) ’ ;
absorbotrophe, Thallophyte, cryptogame, , ""‘- w : Jf‘)\m::f

immobile,et a paroi cellulaire chitineuse. R Yo \L\\Wm
e M O 5 AN g libres

cellulairz ~ Noyau
des arthropodes. Une paroi cellulaire entoure les cellules fongiques (absente
Ex : Les fourmis sont recouvertes de chitine dans les cellules humaines) + une absence des chloroplastes
Cryptogame = absence de fleurs et de graines). présents chez les eucaryotes photosynthétiques (ex : plantes)

(N — B : - la Chitine est le principal composant de I'exosquelette
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CLASSIFICATION

Morphologie des CHAMPIGNONS :
Le Thalle peut se présenter sous deux aspects différents :

? Flamenteux (Dermatophytes/Moisissures) : un thalle pluricellulaire qui

regroupe
- Les septomycétes possédent un mycélium

Cloisonné(pis) .

(Siphomycétes)
Filaments non
cloisonnés appelés
siphons

- Les siphomycétes possédent des siphons (Septomycites)

Filaments cloisonnés
appelés hyphes

(mycélium non cloisonné).

(Des filaments peuvent atteindre plusieurs metres)

hY

¢ Levures : un thalle unicellulaire (cellule unique pouvant présenter des

pseudo-filaments). (Ex : Candida, Saccharomyces cerevisiae (levure de boulangerie),...)
(Levure : 6 4 10 pin_jusqu’a 50 pm)

(Levure)

(N - B : Certains champignons présentent les deux formes : filamenteuse _——
et levure, alors qu’on parle des champignons dimorphiques (Ex: Histoplasma) WM@ =& =
. . > P —

, 5 oy . ; P V'
et d’autres ont des formes particuliéres (Ex: Pneumocystis)). o el /@W

(Formes divers)

Interactions CHAMPIGNON / HOTE : | es champignons doivent trouver leur

carbone dans les composés organiques. lls sont donc obligatoirement :

- Soit saprophytes : Vivant sur la matiére organique morte (bois, fruit, cadavre...).

- Soit symbiotiques : Association avec d'autres organismes chlorophylliens dont il y'a
tolérance bénéficiaire (i J«=3) pour les deux partenaires (sur racines de certains arbres).

- Soit parasites : Colonisateurs déterminant chez I'héte une maladie dite MYCOSE.

Mode de VIE : Les champignons microscopiques sont classés en fonction du

lieu ou ils vivent a |'état de saprophytes. On distingue ainsi :

- I' Exo-saprophytisme : les champignons vivent dans le milieu extérieur, par

exemple sur les sols ; c'est le cas de certains Dermatophytes.

- I' Epi-saprophytisme : les champignons vivent sur la peau ou sur les téguments ;

c'est le cas de Malasseziafwfur (levure vivant sur la peau dés |z naissance).

- I'Endo-saprophytisme : les champignons vivent dans les cavités naturelles du

corps ;( le tube digestif est ainsi peuplé de Candida albicans).
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Reproduction : Les champignons se reproduisent par formation de spores (ne

pas confondre avec les endospores bactériennes), ce qui leur assure un pouvoir de diffusion
(L) et de contamination considérable. Ces spores sont issues de plusieurs

modalités de reproduction sexuée ou asexuée (spores, bourgeonnement, scission).

Respiration / T° et pH de croissance : Les champignons sont des aérobies

strictes (sauf facultative de quelques levures réalisant Ia fermentation), avec T° de

croissance inferieure & 37°généralement et pH acide (ex: pH=3-6, pour levures et moisissures)

La contamination : La contamination peut avoir lieu de diverses maniéres :

- Par le milieu extérieur : Par l'intermédiaire des sols pour certains dermatophytes ou

le biais d'une écharde (petit corps étranger entré sous la peau par accident), par exemple.

- Par un autre étre vivant: Homme, animal, plantes...(les chiens et les chats transmettent

par exemple Microsporum canis, dermatophyte responsable de la TE/GNE (4ixdl 5l Zal)l ey 4ll)),

Pathogénese : Certains (candida, Cryptococcus, Torulopsis, ...) sont normalement

presents sur la peau ou dans-l'organisme sans le nuire(_,=) . lIs n'engendrent des

mycoses profondes que chez des personnes aux défenses immunitaires affaiblies

(greffés d'organes, malades du sida, héroinomanes, patients traités par chimiothérapie,

immunosuppresseurs ou corticothérapie;...).
- Les mycoses cutanéo-muqueuses, moins graves, sont aussi plus fréquentes.
Parfois, elles se déclarent en cas de traitement par un antibiotique a large spectre

(e k) et des fois une hygiene déficiente(i=it) favorise eégalement leur apparition.

- Les champignons sont extrémement répandus dans la nature, mais peu d'especes
sont des pathogénes cpportunistes pour I'hnomme (= 150 espc). La localisation des
mycoses dans I'organisme, ainsi que la gravité sont variables qu'on distingue :

* Les mycoses superficielles de la peau, des muqueuses et des phanéres (Les

cheveux, les ongles, les poils (ex : Onychomycose, pityriasis)).

* Les mycoses sous-cutanees.

*Les MyCOoSes profondes / invasives (ex : Aspergillose invasive, Cryptococcose,...).
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- Les mycotoxines sont des exotoxines élaborées par diverses espéces de
champignons tel que les moisissures (Aspergillus, Fusarium, Penicillium, ...), présentant une

action toxique a faible dose. (Cas d’exception: Aflatoxine B1 produite par Aspergillus flavus et Aspergillus

parasiticus : mycotoxine cancérigéne ; peut étre présente sous forme Aflatoxine M1 dans le lait des‘ animaux ayant
digérés des aliments contaminés. Présente dans le blé, céréales diverses, les arachides, amandes, noisettes, pistaches,

figues, dattes, féves de cacao, café, les huiles végétales brutes, soja...).

- FACTEURS FAVORISANTS DES MYCOSES :

* Locaux, rupture de la barriére cutanéo-muqueuse : - Humidité — Acidité - Macération

(Fait de laisser tremper une substance dans un liquide}-~ Cathéter - Sonde -Traumatisme - Brilure -

Radiothérapie -Toxicomanie par voie IV - Interventions chirurgicales (digestive, cardiaque) -
zLCavité préformée et naturelle -

* Physiologiques : - Nouveau-né et surtout prématuré — Vieillard — Grossesse.
* Endocrinien : - Diabeéte.

* Déficits immunitaires : - acquis : SIDA - iatrogénes : Chimiothérapie aplasiante, Greffes
d’organes et de moelle osseuse.

* Thérapeutique : - Antibiothérapie a large spectre - Corticothérapie a longue durée -
Traitement i1nmunQsUPPIesseLit.

- RESERVOIRS DE CHAMPIGNONS :

* Sol (champignons géophiles).
* Animaux (champignons zoophiles) €t plantes.
* Homme (champignons anthropophiles).

- MESURES PREVENTIVES :

* Locaux : _ Maintenance des circuits de climatisation( S35 4 5dll) .
_ Traitement antifongique des peintures, faux plafonds.
* Malades : _ Décontamination fongique digestive (buccale) systématique.
_ Surveillance de la nourriture (épices, fruits, ...).
__ Ablation des cathéters le plus vite possible.
_ Education sanitaire (ni fleurs, ni plantes,...).

- Principaux mycoses en pathologie humaine :

Levures : Candidoses cutanéo-muqueuses / cryptococcose / pityriasis versicolore.
Dermatophytes : Teigne.

Moisissures : Aspergillose / Aspergillose broncho-pulmonaire / Fusariose., / Scopulariopsis des niycoses
des ongles.

Champignons dimorphigues : Histoplasmose.
Champignons divers : Pneumocystose.
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lIT - MOYENS DE DEFENSE DE L’ORGANISME CONTRE
L’INFECTION

Quelques DEFINITIONS :

Infectiom : L’invasion (¢lis) d'un agent pathogéne (micro-organisme vivant susceptible
d'entrainer une maladie) dans un organisme vivant.
Infection nosocomiale : Infection acquise par le patient au cours d'un séjour

hospitalier.
Portewnr saim : Personne porteuse d'un germe infectieux qu'il peut propager (s) sans

développer elle-méme la maladie-

Septicémie : Infection généralisée trés grave due a la prolifération (J\isl) dans le sang
de bactéries pathogénes.

Toxémie : Sécrétion (J'4) de toxines (substance toxique sécrétée par une bactérie)
responsables des symptémes de la maladie.

Comtagiomt : Transmission d'une maladie d'un sujet atteint a un sujet sain par un simple
contact direct ou indirect.

Réaction inunmunitaire : Fonctions de la réaction de 1'organisme aprés
sensibilisation a des substances étrangéres, y compris au cours d'infections.

Anticorps : Protéine du sérum sanguin sécrétée par les lymphocytes B en réaction a
I'mtroduction d'une substance étrangére (aﬁn'géne) dans l'organisme.

Antigélme : Substance (généralement étrangére a l'organisme), susceptible (wwb) de
déclencher une réaction immunitaire en provoquant la formation d'anticorps.

Complément hmmuomollogique : Systéme enzymatique participant aux réactions
antigenes/anticorps, et en particulier a la destruction des antigénes.

La contamination par les AGENTS INFECTIEUX :
Les voies de Transmission des Jnmicroorgmmimmes -
-Voie orale : Voie qui consiste a s’infecter en mangeant et en buvant des aliments
contaminés ou avec des mains non ou mal lavées. (Ex de maladies : salmonellose des volailles,
listériose, botulisme, infections digestives & germes intestinaux, ...)
-Transmission par les gouttelettes ou aérosols: Transmission par des particules générées par
la toux (Jwudl), la conversation(4lsal), J'éternuement(ossa) ... (Ex de maladies: coqueluche,
rubéole, méningite, grippe, oreillons, tuberculose, varicelle, rougeole).
-Transmission par contact : Voie qui consiste a transmettre des germes par le contact d’une
personne & une autre(ou de I’animal 4 I’homme), directement (cutzé¢muqueux) ou par
I’intermédiaire d’un agent ou objet externe (ex : vecteur ; brosse a dent, rasoirs collectifs...)
Le contact muqueux prolong¢ direct est prépondérant (¢ ) dans la transmission des
infections sexuellement transmissibles.

- Par la transfusion sanguine (sl 0is) et les greffes d’organes (sLs=¥¢ J) (ex : hépatite B,
hépatite C, sida, paludisme.. ).
Pénétration transcutanée active :(ex : Schistosome parasite).
Passage transplacentaire : de la mére au fcetus (ex : Toxoplasmose, sida... )
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maladie : dans certaines infections

dans d'autres, elle se poursuit
Les porteurs sains peuvent

I o contagion précede parfois les signes cliniques de la
(rougeole), elle cesse quand la maladie devient évidente |
pendant la maladic ¢t méme pendant la convalescence(RGd) .
ainsi jouer un rdle important dans la dissémination de certains germes (méningite a

méningocoques, diphtérie, poliomyélite).

Les maladies infectieuses :

Les micro-organismes sont présents dans 1'air, I'eau, le sol, les aliments, les animaux et les
individus, ¢léments qui constituent un vaste « réservoir » ou peut se faire la contamination.
Parmi les micro-organismes (ou « germes ») hébergés normalement par 'homme, sur la peau,
dans les muqueuses, elc.., certains (ex : bactéries intestinales) ont un role bénéfique pour leur
héte. L'infection est le résultat de I'agression de I'organisme par un germe vivant pathogeéne ;
la maladie infecticuse apparait quand la virulence du microbe dépasse les moyens de défense
de l'individu (immunit¢). Un contact infectieux est en effet loin d'étre toujours suivi d'une
maladie (la plupart du temps, il est rapidement maitrisé par le systéme immunitaire) ; elle fait souvent
suite & une Iésion ou encore a une défaillance (J43) des défenses de l'organisme (c'est alors une

infection dite « opportuniste »).

L.es maladics infecticuses peuvent survenir de fagon sporadique (4,i<) (peu de personnes
atteintes), épidémique (455) (plusicurs personnes, dans un temps et une zone géographique limités), ou
endémique(4 sie 4545) (grand nombre d'individus, de fagon permanente et sans limitation géographique).

Collagrion, Lransmission, contannimnation :

La plupart des agents pathogenes pour I'homme se transmettent d'homme a homme
(transmission interhumaine). C'est la contagion. Les personnes contagieuses sont les malades,
les convalescents ou les porteurs sains. Les malades sont contagieux dans la mesure ou ils
sont excréteurs(cs,%) de microbes, ce qui n'est pas toujours le cas (ex : les septicémies, les
suppurations(<\a3adl) profondes sont des infections « fermées », non contagieuses).

Mais pas toutes les maladies infectieuses sont contagieuses en revanche toutes les
maladies contagieuses sont infectieuses.

L’infection peut aussi se faire selon d'autres modes. Par exemple, le tétanos est dii a une
bactérie présente dans le sol : on s’infecte a la faveur d'une plaie (souvent une coupure), en
touchant la terre contaminée, et la maladie n'est pas contagieuse. De méme, la bactérie du
botulisme se contracte (&iils) par des aliments contaminés.

LES MOYENS DE DEFENSE DE L’ORGANISME :

L’infection ne correspond pas  la simple présence de germes dans I’organisme. 11 existe en
effet un équilibre entre les germes et I’organisme d’accueil. L’infection correspond a la
rupture (¢gUsi)) de cet équilibre qui peut provenir de deux causes :

Le germe devient plus virulent, ou, I’organisme d’accueil s’affaiblit.
Alors que nous disposons (<L) de plusieurs moyens de défense contre I’infection.

Cours Aides-Soignants de Santé Publique/Microbio-parasitologie Page | 31




1. LES DEFENSES NON SPECIFIQUES :

Doesguamation
Salve

a/- La barriére cutanéo-muqueuse : \ QJ:DN..W

- Protection physique : La peau intacte est une barriére trés efficace SR
car sa partie superficielle (épiderme) est constituée de cellules
imprégnées de kératine, qui rigidifient sa surface et la rendent
imperméable a la plupart des micro-organismes pathogenes. Cette e pirsion
barriere n’est plus efficace a la moindre effraction cutanée (ex: =2 ({HT
plaies, brulures,...). o Fioe résante

Les muqueuses sont beaucoup moins efficaces d’ou la fréquence
des infections respiratoires, urinaires et génitales (La pénétration dépend du pouvoir invasif du
germe).
- Protection biochimigue : Par le sébum (secrété par les glandes sébacées) qui joue un role de film
protecteur, la sueur (secrété par les glandes sudoripares) et par les pH acides qui ont un effet
microbicide (ex : acidité de 1’estomac et du vagin). Pour les muqueuses, on a le mucus qui protége
et permet I’élimination permanente des germes exogenes (ex : salive, sécrétions bronchiques. .. ).
- Protection biologigue : Les muqueuses abritent une importante flore commensale dont le
role est de résister a I’infection par :

- Une stimulation (4:5) permanente du systéme immunitaire disséminé le long des
muqueuses (ex : tube digestif et muqueuse respiratoire).
- L’effet de barriére : Cette flore rentre en compétition (élal) avec les germes étrangers

et sécréte des substances a effet anti-microbien empéchant ainsi leur implantation.
- Protection mécanique : desquamation (L,3idl), péristaltisme (z~) intestinal, cellules ciliées.
b/- L’inflammation (<\) : ’

C’est un ensemble de réactions vasculaires et cellulaires (I"afflux () des cellules sanguines, La
vasodilatation (%= 5Y! g 55) et I’apport de facteurs humoraux (la)l el sall) au sein d’un foyer infectieux)
qui se produisent lors de I’introduction d’un élément étranger dans I’organisme. La réaction
inflammatoire constitue le premier symptoéme de 1’infection. Elle se manifeste par quatre
signes cliniques : douleur, chaleur, rougeur et eedéme (Flzh).
¢/- La phagocytose (‘l):

Elle est assurée a la suite de réactions inflammatoires locales par les globules blancs,
appelés aussi leucocytes, par différentes cellules : polynucléaires, macrophages tissulaires. ..

Il exuste trois grandes classes de leucocytes : les GRANULOCYTES (polynucléaires), les
LYMPHOCYTES et les MONOCYTES.
Les antigenes exercent un chimiotactisme sur les polynucléaires graces aux substances
chimiques qu’ils émettent. Les polynucléaires passent alors du sang vers les tissus par
diapédeése et vont ainsi pouvoir phagocyter les antigeénes. Leurs actions sont relayées par
celles des macrophages tissulaires.

Les leucocytes phagocytaires (qui capturent puis digérent les microbes) sont a

fuymes proteodytupies

« 70% des granulocytes neutrophiles, (rdle capital dans la défense contre les bactéries).
« 05% des monocytes, (qui se transformeront par la suite en macrophages)
« 01,5% des granulocytes éosinophiles (un rdle dans-la-défense contre les-parasites).

Ces cellules sont capables de rentrer en contact avec le germe et de le phagocyter. Quand ces
cellules meurent, elles forment le pus.
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« gl vk
alt;:’ Uiguzzlll(esgaélcs passent la majorite de leur existence hors du systéme circulatoire, et
patrouilien l); ans le liquide interstitie] des cellules ou se déroulent la plupart des
re les agepts pathogénes. Certains macrophages résident en permanence dans les
organes (poumons, foie) ou dans Je systéme lymphatique.

Le systéme lymphatique comprend divers organes (thymus(i_yisal isih), moelle osseuse(pas g\s3),
rc:te(d- Wbl), amygdales(crs; ), appendice (43 3331 3)) et ganglions lymphatiques(%iadi 23a))) qui jouent un
rdle imporiant dans le systéme immunitaire.

Lets capillaires lymphatiques drainent (=5%) une partie du liquide interstitiel qui baigne
le.s tissus. Le liquide, alors appelé lymphe, finit par retourner dans la circulation sanguine
via le canal thoracique. Sur son parcours, la lymphe traverse de nombreux ganglions
lymphatiques dans lesquels tout agent pathogéne rencontre des globules blancs.

2. LES DEFENSES SPECIFIQUES ( INNEE ) :

Les lymphocytes (Lymphocytes T : Origine dans la moelle osseuse et se différencient dans le thymus /
Lymphocytes B : Naissent et se différencient dans la moelle osseuse) vont organiser le combat en
fabriquant des médiateurs(&itss) chimiques.

- les lymphocytes B qui interviennent dans I'immunité humorale(islall iilaall) |

- les lymphocytes T qui interviennent dans l'immunité cellulaire(issLall Lilasl) |

Toutes ces cellules sont en circulation dans le sang, ce qui leur permet de se diriger sur le
lieu du contact. :

On distingue classiquement 2 types de réponses immunitaires :

- la réponse immunitaire 2 médiation humorale (RIMH) : Celle ou I'immunité est acquise
via le sérum (qui entraine la production d'anticorps, qui circulent dans le plasma sanguin).

- la réponse immunitaire & médiation cellulaire (RIMC) : Celle ol I'immunité est acquise

via les lymphocytes (qui repose sur l'action directe des lymphocytes).

Les deux réponses immunitaires s’expriment en synergie (LJt') dans I’organisme, mais
selon la nature de ’antigeéne, I’une des deux sera la mieux adaptée et donc plus efficace.

a/-La RI.M.H :
Les lymphocytes T, alertés par la présence d’antigéne, vont stimuler les macrophages et les

lymphocytes B. Certains lymphocytes B se différencient en plasmocytes et sécrétent des
anticorps, et d’autres, qui ont une durée de vie plus longue, vont ainsi prendre part a la

mémoire immunitaire.
Les anticorps sont des protéines et plus précisément des gamma-globulines (Ig). 1ls sont

fabriqués de fagon spécifique pour réagir chacun avec un antigéne. Les anticorps se fixent
alors sur les antigénes et peuvent jouer différents roles :

- Destruction du porteur de I’antigéne, c’est & dire du germe.
- Immobilisation du porteur de I’antigene.
- Facilitent la phagocytose.
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b/-La R.LM.C :

Les anticorps ne peuvent pas agir. Elle est assurée par les lymphocytes T activés par une
cellule présentatrice d’antigene (le plus souvent macrophage (Les monocytes issus de la moelle
osseuse, migrant du sang vers les tissus par diapédése et se différencient en macrophages)).

Les lymphocytes n’ont pas tous la méme action :

- les LT4 stimulent I’ensemble des mécanismes immunitaires.
- les LT8 tueurs établissent un contact direct avec la cellule infectée.
- les LT suppresseurs vont diminuer la réponse immunitaire. ,

Les macrophages sont donc des cellules situées dans les tissus qui surveillent I’entrée des
germes, et en cas d’agression, tentent de phagocyter les germes, mais surtout ils alertent
I’ensemble de I’immunité.

Aux lymphocytes T s'ajoutent aussi les cellules dites « NK » (Natural Killers),capables de
lyser toute cellule étrangére a I'organisme de maniére indépendante de I'antigéne et sans
activation préalable, au contraire des lymphocytes T et B (Le feetus est entouré d'un tissu appelé
« trophoblaste » qui ne porte aucun marqueur antigénique(HLA system) alors qu’il le protége contre elles).

Qui Anticorps circulant - Toxines, Bactéries / Virus libres dans les liquides biologiques.
Agit sur 5

_ - Bactéries et Virus dans les cellules de 'hote.
Quoi ? Lymphocytes - Mycétes. Protozoaires, Vers.
- Cellules cancéreuses, Greffes.

MOYENS D’ACQUERIR L’ IMMUNITE SPECIFIQUE :

1-De facon naturelle, aprés maladie : Pour ceriaines maladies, c’est une immunité
durable quasi définitive (ex : Rougeole, oreillons, variole...).
D’autres maladies résultent un état d’immunité non définitif, c’est le cas des maladies
bactériennes.
Pour certaines affections, c’est la multiplicité et la variabilité de L agent pathogéne qui
explique la faillite (o-24¥') de I’immunité aprés maladie (ex : la grippe. les virus de la grippe
subissent des variations dans leur structures).

2- Artificiellement :
a/- De fagon passive : Par transfert d’anticorps €laborés par un autre organisme (ex : sérum
des convalescents humains, sérum de cheval, gammaglobulines).

De la méme fagon, la mére transmet a son enfant par voie transplacentaire ou lactée des
anticorps qui lui permettent de faire face aux agressions microbiennes dans les premiers mois
de la vie, c'est-a-dire pendant le temps nécessaire a la mise au point de ses propres moyens de
défense.

b/- De fagon active : Par la vaccination

La préparation des vaccins fait appel :
- Soit a des germes vivants atténués (ex : vaccin de la Poliomyélite (JibY! JL%), Rougeole (ieasll)).
- Soit a des agents microbiens tués ou leurs fragments (ex : vaccin de la Grippe, de la Rage,
Coqueluche (Sl Judl)).
- Soit-a-des toxines rendues-atoxiques; mais conservant-leur-pouveir-antigénique(ex--vaccin
de la Diphtérie (3tsY), du Tétanos).
- Soit a une molécule antigénique isolée ou obtenue par génie génétique (vaccin de I’Hépatite B
(B sl 28D i),
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Le Vaccin : C’est une préparation a antigénes (Bactéries, virus, Anatoxines) suscite la fabrication d'anticorps
contre la maladie destinée.

La Vaccination : C'est, introduire a I'organisme des préparations antigéniques afin de lui permettre de
fabriquer des anticorps ou des cellules tueuses. Le sujet est alors immunisé et protéger contre une ou
_plusieurs maladies.

Le Sérum : C’est une préparation a anticorps permet d'agir contre la maladie destinée, ainsi que contre des
morsures ou des piqlires d'animaux venimeux.

La Sérothérapie : C’est introduire 4 I'organisme des sérums animaux ou humains riches en anticorps. C’est
un apport passif d'anticorps spécifiques, puisqu'elle n'agit que par les anticorps du donneur et n'ameéne pas le
receveur a en fabriquer.

VACCIN (antigéne) SERUM (anticorps)

Action préventive : Le vaccin protége une Action curative : Le sérum guérit une personne
personne contre l'agression microbienne. malade.

Immunité active : L'organisme fabrique lui-méme | Immunité passive : L'organisme recoit les

ses propres anticorps d'un autre organisme.

anticorps.
Immunité tardive : L'immunité devient effective Immunité immeédiate : L'immunité est effective
apres plusieurs injections. (3 rappels) immédiatement.

Immunité durable : L'immunité dure plusieurs Immunité temporaire : L'immunité ne dure que 3
années si les rappels sont faits a termes. semaines.

Le vaccin se fait en une ou plusieurs injections Le sérum se fait en une seule injection

(selon la nature) (trés lentement).

Les vaccins sont souvent associés. Les sérums ne sont jamais associés.

(ex: DT-Coq-Polio)
Risques d'accidents : Assez rares, sauf si Risques d'accidents : Si terrain allergique ou
problémes rénaux. injection trop rapide.

LES AGENTS ANTIMICROBIENS :

Ces agents sont des substances dont le contact dans des conditions définies avec les
microorganismes, entraine, soit I’arrét de leur multiplication, soit leur mort. Chaque agent est
défini par son spectre d’activité (liste des espéces vis-a-vis desquelles cet agent 4 une action).
L’activité peut étre : Bactéricide (Propriété de tuer les bactéries). Bactériostatique (Propriéi¢
d’inhiber momentanément la croissance bactérienne).Fongicide (Propriété de tuer les champignons).
Sporicide (Propriété de tuer les spores bactériennes). Virucide (Propriété de tuer les virus).
Parasiticide (Propriété de détruire les parasites).

Cinétique d’inactivation de micro-organismes par des agents antimicrobiens :
Pour toute population de micro-organismes, mis en contact avec un agent antimicrobien,
la mort de tous les micro-organismes n’est pas instantanée (4,58). Au début, il y a peu de
morts, puis ce nombre augmente en fonction du temps. On peut suivre le nombre de
survivants en fonction du temps. En fait, on n’est jamais sur d’avoir tué tous les micro-
organismes, mais la probabilité¢ (Jwial) d’avoir tué le dernier survivant augmente quand la
durée du traitement (J«\s3) augmente.

1-L'action des agents physiques :

A - La température :

a - La chaleur : On distingue les procédés a chaleur « séche » ou « humide ».
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* Chaleur séche : I.m.
- Bec Bunsen : Tout l'air qui se trouve dans un globe virtuel de 15 em de
rayon de la flamme d'un bec Bunsen, est passé une fois dans la flamme.
Ceci crée une enceinte fictive stérile (i s (3Uai),

10un

- Four Pasteur ou four Poupinel : C'est un four classique utilisé a 180°C 1
pendant 90 minutes au minimum. [Bec Bunsen }—"

— D —
10im

* Chaleur humide :
~ Autoclave : Cette technique consiste a faire bouillir (<12) de I'eau dans une enceinte close

(3= 3W3) pour augmenter la pression et donc dépasser les 100°C d'ébullition. Ceci est réalisé
a 134°C pendant 18 minutes et des hautes pressions a partir de 6 000 bars. (Destruction des
spores).

* La pasteurisation et tyndallisation :
~ La pasteurisation (bon effet sur presque tous les germes, mé€me les plus résistants comme
Mycobacterium tuberculosis, mais n'ont pas d'effets notables sur les spores) : Est un procédé pour la
conservation des aliments par lequel un aliment est chauffé a une température définie
-pendant une période de temps définie avant d'étre refroidi rapidement. Les températures de
pasteurisation varient entre 70 °C et 85 °C. Cette technique ne détruit qu'une partie de la flore
bactérienne. Ce n'est, en aucun cas, une technique de stérilisation.

- La tyndallisation (destruction des spores sans altération (—24]) des produits fragiles) : Est une série
de chauffages brefs(j»s) a-des températures de 70°C a intervalles réguliers (akiio Juol )

(3 chauffages d'01 heure, intervalle de 24 h), ceci afin de laisser aux formes résistantes la
possibilité de germer pour les tuer au chauffage suivant. (Ex : la destruction des germes pathogénes
du lait se fait par un cycle de 63°C pendant 30 minutes suivie de 73°C pendant 15 minutes).

N-B : L’ébullition n'est pas une méthode de stérilisation. Les formes sporulées des
bactéries peuvent résister jusqu'a 8h30 a 100°C.

b - Le froid : 1] existe trois régles a respecter dans |’application du froid :

Réfrigération appliquée a un aliment sain (als ¢l22).

Réfrigération précoce (=il Jass).

Réfrigération continue.
La congélation n’est pas réellement bactéricide, elle réduit la vitesse de croissance, diminue
la quantité d’eau disponible et entraine des altérations de structure ou du métabolisme.

B - Activité de l'eau (Aw): Moins qu’il y a d'eau libre dans un milieu, moins que les

bactéries pourront se développer.

C - Les radiations :
Les rayons Ultra Violet : pour une longueur d'onde voisine de 260 nm, ils détruisent tous les
micro-organismes. Peu efficaces a travers les plastiques, ils sont utilisés pour stériliser 'air.
Les rayons gamma : comme les UV, ils sont trés efficaces. Ils peuvent traverser tous les
plastiques et servent donc a la stériliser les instruments comme les filschirurgicaux par
exemple. Leur utilisation est généralement pour les produits alimentaires.
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2 - L'action des agents mécaniques :
! ’1 . 450 ’ 713
A - La Centrifugation (sS4 2 ll) : Permet d’éliminer des bactéries d’un milieu

liquide. Cependant, il ne peut s’appliquer qu’a faibles volumes de liquides et ne permet pas

une élimination totale et efficace des microorganismes. »
B - La filtration : La filtration également appelé stérilisation a froid est une technique

qui consiste a faire passer un liquide a travers un filtre dont les pores ont un diameétre de

0,2 pm ; les micro-organismes sont trop gros pour passer et sont donc retenus par le filtre.

Pour forcer ce liquide a traverser le filtre on utilise deux solutions:

- Mise en pression du liquide par I'intermédiaire d'un piston.

- Aspiration du liquide en créant par exemple une enceinte dépressurisée de 1'auire coté du filtre.

Cette technique est intéressante lors d'utilisation de produits thermolabiles (3,1 sJb ,x3T)
comme certains acides aminés aromatiques, vitamines, hormones de croissance, acides

nucléiques et une bonne partie des antibiotiques.

3 - L'action des agents chimiques :

A - Les oxydants : Les principaux oxydants utilisés sont /'eau oxygénée, le chlore et
ses dérivés (hypochlorite de sodium ou eau de Javel, Dakin), /es halogénés (fluor, brome, iode).

B - Les alcools : Les alcools les plus efficaces sont ceux de poids moléculaire élevé

(butanol, propanol, pentanol), mais ces alcools sont trés peu solubles (ilsic) dans I'eau. Les
antiseptiques alcooliques les plus souvent employés sont /'éthanol et I'iso-propanol. (L'éthanol

est un bon conservateur alimentaire).

C - Les métaux lourds et leurs sels : Les sels de mercure ou les composés

organiques du mercure (Mercurochrome) sont d'excellents antiseptiques, mais les problémes
qu'ils posent en terme de pollution des écosystémes les font abandonner peu 4 peu. Les sels

d'argent sont surtout utilisés en ophtalmologie.

D - Les savons et le détergrents : Les savons et les détergents ont avant tout une
action mécanique qui décolle les germes bactériens de la peau, les emprisonne dans la
mousse. Les germes sont €liminés par le ringage. Mais sit6t aprés le lavage de la peau, les
bactéries survivantes recolonisent rapidement les espaces laissés libres.

E - Les colorants et les conservateurs alimentaires : Le sel, le sucre, |'acide

lactique, l'acide acétique sont d'excellents conservateurs alimentaires de méme que
I'anhydride sulfureux (pour conserver les vins), le bisulfite de sodium (jus de fiuits), l'acide
salicylique; 'acide citrique, certaines épices (ex : poivre, clou de girofle), des essences végétales
comme le thymol, menthol, camphre (1<), et ’eucalyptol.

F - Les graz : Un certain nombre de gaz sont utilisés pour la stérilisation non thermique.

Ce sont essentiellement le formol et I'oxyde d'éthyléne (chambres d'hépitaux), la béta-
propiolactone (stérilisation d'objets chirurgicaux) et 1'ozone (potabilisation des eaux).
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4 - Les agents chimio-thérapeutiques :

Pour étre efficaces, les agents chimio-thérapeutiques doivent agir sur les germes sans étre
toxiques pour les organismes qui les prennent. Les sulfamides et les antibiotigues ont cette

qualité d'étre de toxicité sélective.
A - Sulfamides : Ce sont des produits chimiques obtenus pag synthése chimique,
agissant par inhibition compétitive (435 =x5) avec un métabolite cellulaire, ce qui se

traduit par 1’arrét du métabolisme.
B - Antibiotiques : 1l s’agit de molécules toxiques, pour un groupe ci

organismes. Leur mode d’action est spécifiques, ils agissent a faible dose, ils sont en
synthétisés par des bactéries, moisissures, levures, puis modifiés chimiquement.

ble de micro-
général

° Les substances antifongiques : Le traitement des mycoses est souvent beaucoup
plus difficile que celui des infections bactériennes. La raison principale est que les cellules
des mycétes sont trés proches des cellules humaines ou animales et que les produits qui leur
sont toxiques le sont aussi pour les cellules de leur hote.

° Les substances antivirales : L'usage d'antiviraux est relat
longtemps, il a semblé peu probable de pouvoir toucher les virus avec des médicaments dans
la mesure ou ils sont parasites intracellulaires.
Des agents antiviraux, nommes interférons, sont sécrétés par l'hote. Ce sont de petites
protéines capables d'inhiber la réplication des virus. Les interférons sont trés utilisés dans le _

traitement des cancers viraux. . ~
¢ Les substances antiparasitaires : Outre les substances de lutte contre les vecteurs

et les insecticides. Les médicaments antiparasitaires sont généralement efficaces, en
provoquent la mort ou l'expulsion du parasite, mais certains parasites deviennent plus ou
moins résistants, comme ceux du paludisme, la plus mortelle des pathologies tropicales (plus

d'un million de décés par an).

ivement récent. Pendant

Résistance aux médicaments anti-infectieux

Définition : La résistance a un médicament, est la capacité que posséde un agent
infectieux pathogéne (bactérie, virus, parasite) de s'opposer a l'action d'un médicament
(antibiotique, antiviral ou antiparasitaire).

Une souche bactérienne est dite résistante a un antibiotique, lorsqu’elle est capable de se
développer en présence d’un taux d’antibiotique plus élevé que le taux habituel maximum
utilisé en thérapeutique.

Cette résistance peut étre :
- Naturelle (intrinséque) : Il s’agit d’un phénomene controlé génétiquement. Le caractere de

résistance est alors gouverné par des génes localisés sur le chromosome ou sur les plasmides.
- Acquise : Une bactérie en général sensible a un antibiotique peut devenir résistante par ;

- Résistance chromosomique (au niveau du chromosome) acquise par mutation.

- Résistance plasmidique (au niveau du plasmide) acquise par mutation(sh Jith galis ils- )
Les mécanismes de résistance aux médicaments sont variés (sécrétion d'enzymes inactivant

le médicament, absence ou modification de la cible sur laquelle agit le médicament, absence

ou modification de pénétration du médicament dans l'agent infectieux, Excrétion active. e )
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